Keer chemicalienvloedgolf
met groene farmacie

De wereld wordt overspoeld door honderdduizenden synthetische chemicalién.

Daaronder zitten veel medicijnen waarvan na gebruik de reststoffen in het milieu

terechtkomen. Dit schaadt de lucht-, (drink]jwater-, bodem- en voedselkwaliteit.

Volksgezondheid en biodiversiteit komen hierdoor meer en meer onder druk'?. Via

allerlei maatregelen, waaronder groene chemie en farmacie, valt het tij te keren.

Medicijnen zijn essentieel voor de gezond-
heidszorg en om die reden moeilijk te
verbieden. Toch is de urgentie hoog om ook de
toenemende milieudruk van deze stofgroep
aan te pakken®’. Medicijnen komen na
gebruik bij mens en dier in het riool, opper-
vlaktewater en bodem terecht. Deze chemica-
lién beinvloeden biologische processen, zijn
veelal milieupersistent en bioaccumuleren.
Hierdoor worden dieren zoals vissen die zich

hoger in de voedselketen bevinden continue
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aan zeer hoge concentraties medicijnen bloot-
gesteld’. Stijgende temperaturen, verzuring
van de zee, toenemende droogtes en overstro-
mingen versterken de risico’s**. Verzuring
van het water vergroot bijvoorbeeld de scha-
delijke invloed van het anti-epilepticum
carbamazepine op mosselen®. Deze contami-
nanten bereiken vervolgens via kraanwater
en landbouwgewassen en lucht (landbouw-
stof) weer mens en vee. Extra risico vormt het

intensieve gebruik van antimicrobiéle

middelen. Hierdoor komen resistente micro-
organismen in de milieukringloop waardoor
infectieziekten steeds moeilijker te bestrijden
zijn. Verwacht wordt dat antimicrobiéle resis-
tentie in het jaar 2050 wereldwijd doodsoor-

zaak nummer één zal zijn*°.

Beleidskader
De ambitieuze Green Deal* van de Europese
Commissie biedt een integrale aanpak voor

alle soorten milieuverontreiniging die
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bijdragen aan klimaatverandering. Met de
‘Zero Pollution’ en ‘Farm to Fork’ strategieén
wil de EU de kwaliteit van lucht, water,
bodem en voedsel waarborgen. Véor het jaar
2030 dient gebruik en emissie van pesticiden,
kunstmest en antibiotica significant geredu-
ceerd te worden. Dit betekent dat dan ook
maatregelen zijn ingevoerd om medicijnver-
vuiling tegen te gaan. Met haar ‘Strategische
aanpak van medicijnen in het milieu’ heeft de
Commissie deze ambitie nader uitgewerkt.
Hiervoor zijn zes actiegebieden benoemd: 1)
bewustwording en verstandig gebruik, 2)
ontwikkeling van biologisch afbreekbare
middelen, 3) milieurisicobeoordeling, 4)
verspilling en afvalbeheer, 5) milieumonito-
ring en 6) kennisvorming?®?. Concrete voor-
stellen voor wet- en regelgeving worden
uitgewerkt via aanpassingen van bestaande
richtlijnen voor de bescherming van de mili-
eukwaliteit. De Nederlandse Ketenaanpak
Medicijnresten uit het Water van MinlenW en
de Nederlandse Green Deal Duurzame Zorg
van MinVWS lopen min of meer synchroon

met het Europese beleid**4.

De Europese beleidsstrategieén zijn voor
zowel burgers en bedrijven als voor lokale,
regionale en nationale overheden een
stimulans tot collectieve actie. De Europese
Commissie verwacht namelijk de
betrokkenheid van alle relevante
belanghebbenden gedurende de gehele
levencyclus van een product. Verwacht
wordt dat deze ketenbenadering innovatie
stimuleert, omdat zij aanstuurt op de
ontwikkeling van nieuwe concepten en
proefprojecten. Een voorbeeld van zo'n nieuw
concept is groene farmacie. Een voor-beeld
van zo'n proefproject is MEDUWA-Vecht(e),
zie Milieu nr. 6-2021.

Integraal concept

Groene farmacie voorkomt vanaf de ontwik-
kelingsfase van medicijnen ecologische en
maatschappelijke schade?**¢’. Het betreft

een andere manier van ontwikkelen, (proef-

diervrij) testen, beoor-
delen, produceren, voor-
lichten, voorschrijven en
gebruiken van medi-

cijnen. Uitgaande van het
beginsel ‘voorkomen is
beter dan genezen’, doet de
verantwoordelijkheid van de
zorgmedewerkers zich al gelden

véordat het medicijn in beeld is. Zo kunnen
zorgverleners mensen met overgewicht en
(potentieel) diabetes 2 éérst stimuleren om
hun voeding- en bewegingspatroon aan te
passen in plaats van direct tot medicatie
over te gaan. Op hun beurt kunnen dieren-
artsen meer aandacht schenken aan het
verbeteren van de leefomstandigheden van
dieren. Vanuit de duurzaamheidsgedachte
wordt medicalisering dus als laatste in
plaats van eerste optie beschouwd.
Daarnaast draagt groene farmacie bij dienen
aan het voorkomen van ongewenste maat-
schappelijke gevolgen van de zorgpraktijk.
Denk daarbij aan het beheersen van de zorg-

kosten, rechtvaardig testen en schone
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Voor de operationalisering
van dergelijke integrale
concepten is grensoverschrijdende,
transdisciplinaire en sectoroverstijgende
samenwerking nodig. In iedere schakel van
de humane en veterinaire medicijnketen is
kennis, invloed en macht aanwezig om op
het eigen niveau in de productketen preven-
tieve en mitigerende maatregelen te nemen.
Deze systemische benadering van groene
farmacie is geschematiseerd in figuur 1.

One-Health en MVO

Het heeft meerwaarde om het concept
groene farmacie te verbinden aan de inte-
grale One-Health-benadering en aan maat-
schappelijk verantwoord ondernemen
(MVO). Door de concepten samen te brengen
ontstaat een stevig fundament voor de
ontwikkeling van ontwerpcriteria, voor-

lichting, protocollen en mitigerende maatre-
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Figuur 1. Verduurzaming van de medicijnketen schematisch weergegeven
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Figuur 2. De drie invalshoeken
van One-Health

gelen om de medicijn kringloop tegen te
gaan en innovatie te bevorderen. Het One-
Health concept komt voort uit de gedachte
dat de gezonheid van mens, dier en milieu
nauw verbonden zijn, zie figuur 2. De One-
Health-benadering wordt veelal betrokken
op infecties die van dieren op mensen
kunnen worden overgedragen (zoénosen)®.
Ook de milieukringloop van medicijnen en

antimicrobieel resistente micro-organismen
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afkomstig van mens en dier toont het
verband tussen diergezond-heid, humane

gezondheid en een gezond ecosysteem.

MVO biedt een ethische code voor alle leden
van de productketen. Vooral ook in de zorg-
sector, waar commerciéle motieven in toene-
mende mate in botsing komen met de
beroepsethiek. Groene farmacie kan gebruik
maken van MVO-instrumenten zoals de
levenscyclusanalyse (LCA). De analyse is een
instrument voor evaluatie van de potentiéle
maatschappelijke en ecologische gevolgen
van een dienst of product, inclusief tussen-
producten en additieven. Een LCA wordt
gebruikt om in iedere schakel van een
productketen, in dit geval de medicijnketen,
besluitvorming te ondersteunen en staat of
valt bij volledigheid. Mee te wegen maat-
schappelijke factoren zijn volksgezondheid,
resistentievorming, rechtvaardigheid en

arbeidsomstandigheden in productielanden.

Te wegen ecologische factoren zijn lucht-,
water, bodem- en voedselkwaliteit, grond-
stof-, water- en energiegebruik, milieupersis-

tentie en -toxiciteit, en biodiversiteit.

Verder kan met (collectieve) inkoopcriteria
en keurmerken de markt gestuurd worden.
Een onafhankelijk gecertificeerd, bij voor-
keur internationaal, keurmerk, maakt de
maatschappelijk verantwoorde werkwijze
voor alle betrokkenen in de hele keten
herkenbaar. Zo kan het duurzaamheidslabel
gekoppeld worden aan biologisch afbreek-
bare middelen en schone productiepro-
cessen. Om versnippering en duidelijkheid te
bewaken is een centrale, bijvoorkeur
Europese, regie bij een keurmerk

onontbeerlijk.

Handelingsopties

De verbinding van de genoemde concepten
biedt zicht op een breed pallet aan hande-
lingsopties vanaf de ontwikkeling tot en

met afvalfase van het medicijn. De milieuri-



sicobeoordeling is zo'n optie. Sinds 2006
vereist het Europese Geneesmiddelenbureau
(EMA) een dergelijke beoordeling voor
nieuwe medicijnen. Probleem is alleen dat,
in tegenstelling tot nieuwe veterinaire
middelen, een nieuw humaan medicijn niet
om milieuredenen van de markt zal worden
gehouden®. Dit betekent dat striktere
gebruiksvoorwaarden nodig zijn om te voor-
komen dat nieuwe milieu-toxische medi-
cijnen in het milieu terechtkomen. Probleem
daarbij is dat deze niet de middelen raken
die véér 2006 op de markt zijn gebracht.
Geen sinecure, want de bulk van de medi-
cijnen in het milieu belanden bestaat uit

oudere middelen.

De complexiteit en aard van het onderwerp
vraagt om innovatieve oplossingen op
verschillende niveaus van de productketen,
waarbij maximaal onderling wordt afge-
stemd. Doordat maatschappelijke sectoren
actief zijn op verschillende niveau’s in de
productketen, zijn bijdragen vanuit meer-

dere sectoren nodig, zie figuur 3.

Aan de slag

Succes van deze transitie binnen de farmacie
is afhankelijk van de mate waarin de
humane en veterinaire gezondheidssector
zich de thematiek toe-eigent. Reeds tijdens
ontwerp en selectie van nieuwe medicijnen
kunnen ontwerpcriteria voor milieuvriende-
lijkheid worden toegepast (benign-by-
design-medicijnen). Biofarmaceutica (op

eiwitbasis) en fytotherapeutica (mengels
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Figuur 3. Voorbeelden van handelingsopties voor verschillende maatschappelijke sectoren

van planten of micro-algen) voldoen reeds
aan deze criteria®. Andere opties zijn
verstandig medicijngebruik en het
afbouwen van medicatie, bijvoorbeeld via
dosisverlaging. Van belang daarbij is dat
men de eigen professionals en cliénten
hierin meeneemt. Plus de samenwerking
aangaat met andere sectoren zoals de land-
bouwsector en de (drink)watersector. Pas
dan zullen de economische en financiéle
sector volgen. Ook is het raadzaam consu-

menten- en patiéntenorgani-
saties en andere

betrokken burgeriniti-

tieproces te
betrekken.
Belangrijk hierbij is
de collectieve
doelen voor ogen te
blijven houden?. De
nationale regie kan in
handen zijn van meerdere
ministeries en koepelorganisaties.
Wegens hun grote kennis van de
betreffende moleculen is een
centrale rol weggelegd voor apothe-

kers; zij kunnen veel meer voor groene

atieven bij het transi-

farmacie betekenen dan louter het inza-
melen van ongebruikte medicijnen.
Overheden en onderzoeksfondsen kunnen
zorgen voor extra financiering van universi-
teiten en start-ups ten behoeve van de
ontwikkeling van milieuvriendelijke medi-
cijnen. Ook kunnen overheden octrooien
voor milieuvriendelijke medicijnen

verlengen.

Voorts is het belangrijk de lichamelijke en
geestelijke gezondheid van de hele bevolking
structureel te verbeteren om het gebruik van
medicijnen te verminderen. De problematiek
is vooral een typische uitwas van de huidige
samenleving. Een gezonde en rechtvaardige
economie, waarin essentiéle diensten en
goederen zoals medicijnen geen commodity
meer zijn, is een voorwaarde voor een duur-
zame oplossing van actuele vraagstukken.
Kortom, groene farmacie betekent een
nieuwe impuls voor een verantwoorde

samenleving en innovatie.
Margarita Amador en Alfons Uijtewaal
De referenties van dit artikel staan op
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