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Vragen van het lid Pia Dijkstra (D66) aan de Minister voor Medische Zorg 
over het bericht dat in Nederland steeds vaker zware pijnstillers worden 
voorgeschreven (ingezonden 25 juli 2018). 

Antwoord van Minister Bruins (Medische Zorg) (ontvangen 22 augustus 2018). 

Vraag 1
Bent u bekend met het bericht «De dokter als dealer: «In Nederland is allang 
sprake van een stille opioïde-epidemie»»? Wat is uw reactie op dit bericht?1 

Antwoord 1
Ja, ik ken dit bericht. Het sluit aan bij een artikel over opioïden dat eerder is 
verschenen in Medisch Contact, en de discussie die naar aanleiding daarvan 
onder voorschrijvers wordt gevoerd. Het is goed dat de risico’s van het 
gebruik van opioïden ook via de media bij het grote publiek onder de 
aandacht komen. 

Vraag 2
Herkent u het beeld dat het aantal patiënten dat oxycodon krijgt voorgeschre-
ven in zes jaar tijd is verdrievoudigd? Wat vindt u van deze ontwikkeling? 
Kunt u aangeven hoe het totale gebruik van opioïden zich in dezelfde periode 
heeft ontwikkeld? Wat is uw waardering van deze ontwikkeling? 

Antwoord 2
Het klopt dat het gebruik van opioïden de afgelopen jaren is toegenomen. 
Hieronder geef ik een overzicht, gebaseerd op cijfers van de Stichting 
Farmaceutische Kengetallen (SFK). 

1 Volkskrant, 21 juli 2018, «De dokter als dealer: «In Nederland is allang sprake van een stille 
opioïde-epidemie».
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Het voorschrijven van geneesmiddelen is in principe aan medische profes-
sionals. Zij moeten afwegen wanneer men opioïden voorschrijft en in welke 
hoeveelheid. 
Vanuit het Nederlands Huisartsen Genootschap (NHG) zijn richtlijnen 
opgesteld voor de behandeling van pijnbestrijding met opioïden. De 
NHG-Standaard «Pijn» is dit voorjaar aangepast, met nieuwe aanbevelingen 
om onnodig gebruik van opioïden te voorkomen. De aanbevelingen over 
opioïden zijn aangescherpt om te helpen voorkomen dat patiënten door 
gewenning en afhankelijkheid overmatig gaan gebruiken. Er is hierbij 
aandacht voor het restrictief en zo kortdurend mogelijk voorschrijven van 
opiaten. 

Vraag 3
Klopt het dat ziekenhuizen een betere score krijgen wanneer patiënten minder 
pijn ervaren? Bent u van mening dat dit een prikkel creëert om sterkere 
pijnstillers voor te schrijven? Zo ja, hoe gaat u deze prikkel wegnemen? 

Antwoord 3
Neen, dit klopt niet. De score geeft aan of ziekenhuizen een pijnmeting 
uitvoeren. Welke pijnstillers worden voorgeschreven is een andere kwestie, 
evenals welke pijnscore gemiddeld wordt gemeten. 

Vraag 4
Wat vindt u ervan dat meerdere ziekenhuizen op hun website in de folder 
«Feiten en fabels over morfine en andere opioïden» stellen dat de kans op 
verslaving bij gebruik van opioïden zeer klein is?2 

Antwoord 4
Ik vind het in principe een goede zaak als ziekenhuizen actuele informatie 
verschaffen over aspecten van ziekenhuiszorg. De informatie in de folder 
bevat ook meer context en nuancering dan alleen dat de kans op verslaving 
bij het gebruik van opioïden zeer klein is. Opiaten worden vaak voorgeschre-
ven na een operatieve ingreep om adequate pijnbestrijding te geven, maar 
dan kortdurend. Bij gebruik van hooguit twee of drie dagen na een operatie, 
is de kans op een verslaving inderdaad gering. Bij langer of ander gebruik 
van opiaten bestaat inderdaad dit risico en het is terecht dat patiënten daarop 
gewezen worden. Daarin hebben alle zorgverleners die de patiënt begeleiden 
een verantwoordelijkheid 

Vraag 5
Herkent u het beeld zoals geschetst in het Volkskrant-artikel dat 1,3 miljoen 
mensen in Nederland jaarlijks opioïden gebruikt? Herkent u het beeld dat 10 
tot 20 procent van de patiënten die opioïden gebruikt, verslaafd raakt? 

2 «Fabels en Feiten over morfine en andere opioïden». Door verschillende ziekenhuizen via de 
website beschikbaar gesteld:
– het Jeroen Bosch Ziekenhuis (https://www.jeroenboschziekenhuis.nl/website/

patientenfolders/ONC/ONC-007%20Morfine%20fabels%20en%20feiten.pdf);
– het Erasmus MC (https://www.erasmusmc.nl/kenniscentrum-palliatieve-zorg/4268984/

3063758/fabels);
– het St Antoniusziekenhuis (https://www.antoniusziekenhuis.nl/morfine-en-andere-opioiden-

fabels-feiten).

SFK:
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Antwoord 5
Het getal van 1,3 miljoen gebruikers is mij niet bekend. Het is echter wel 
bekend dat er naast het door het SFK geregistreerde medische gebruik, ook 
gebruikers zijn die via andere kanalen zoals internet aan opioïden komen. De 
omvang daarvan is echter niet bekend. 
Het Trimbos Instituut geeft aan dat in het algemeen van middelen met een 
verslavingsrisico bekend is dat van de mensen die zelfstandig gaan gebruiken 
10 tot 20% in de problemen kan komen. Echter, dit betreft gebruik van 
middelen buiten de bescherming van de medische context. 

Vraag 6
Kunt u aangeven hoe het aantal patiënten met een opioïden-verslaving zich 
de afgelopen tien jaren heeft ontwikkeld? Kunt u aangeven hoeveel patiënten 
in dezelfde periode jaarlijks in Nederland zijn overleden als gevolg van 
gebruik van opioïden? Wat gaat u doen om deze trend te kenteren? 

Antwoord 6
Volgens informatie van het Nederlands Vergiftigingen Informatiecentrum 
(NVIC) werden in 2017 280 mogelijke vergiftigingen met oxycodon gemeld. 
Dit is 6,5 maal zoveel als in 2008. Deze stijging komt overeen met de toename 
in het gebruik zoals vermeld in de tabel 2. In de eerste helft van 2018 zijn 215 
overdoseringen gemeld. Op kleinere schaal ziet het NVIC ook een toename in 
overdoseringen met de opioïde pijnstiller fentanyl. Binnenkort zal het NVIC 
zijn jaaroverzicht 2017 uitbrengen. 
Het is lastig een schatting te maken hoe vaak een opioïdenverslaving 
voorkomt, omdat patiënten zich tot 2016 niet of nauwelijks bij gespeciali-
seerde verslavingsinstellingen hebben gemeld. Het artikel in de Volkskrant 
suggereert dat er soms lichtvaardig opioïden worden voorgeschreven en 
verstrekt. LHV en NVZ geven aan zich niet in dat beeld te herkennen. Het blijft 
zaak dat voorschrijvers zich bewust zijn van de risico’s en hun patiënten goed 
voorlichten. 
Bij het Trimbos is niet bekend hoeveel patiënten verslaafd zijn geraakt. Het is 
van belang om de ontwikkelingen met betrekking tot gebruik van opioïden te 
blijven monitoren.
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