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Vragen gesteld door de leden der Kamer, met de daarop door de 
regering gegeven antwoorden 
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Vragen van het lid Gerbrands (PVV) aan de Minister voor Medische Zorg over 
vieze endoscopen in ziekenhuizen (ingezonden 30 april 2018). 

Antwoord van Minister Bruins (Medische Zorg) (ontvangen 30 mei 2018). Zie 
ook Aanhangsel Handelingen, vergaderjaar 2017–2018, nr. 2149. 

Vraag 1
Heeft u kennisgenomen van het bericht «Slang voor kijkonderzoek ziekenhuis 
te vaak vies»?1 

Antwoord 1
Ja. 

Vraag 2
Wat was de aanleiding voor het onderzoek van het Erasmus MC? 

Antwoord 2
In 2012 heeft er een uitbraak plaatsgevonden in het Erasmus MC die was 
veroorzaakt door een verontreinigde zogenaamde duodenoscoop2. Duodeno-
scopen worden gebruikt bij galweg- en alvleesklieronderzoek en hebben ten 
opzichte van andere endoscopen een complex ontwerp. Het Erasmus MC 
meldt mij dat destijds uit het onderzoek naar de uitbraak is gebleken dat de 
reden voor de uitbraak was dat de duodenoscopen door hun speciale vorm 
moeilijk te reinigen zijn. Hierdoor kunnen de duodenoscopen toch nog 
micro-organismen bevatten, ook wanneer de instructies voor reiniging en 
desinfectie nauwlettend zijn opgevolgd. Naar aanleiding hiervan heeft het 
Erasmus MC in overleg met de Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd (IGJ), 
betrokken vakorganisaties en het Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en 
Sport, besloten om een landelijk onderzoek uit te voeren naar het voorkomen 
van verontreiniging van duodenoscopen met bacteriën. 

Vraag 3
Zijn alle soorten endoscopen onderzocht, inclusief bijvoorbeeld longendosco-
pen? Zo nee, waarom niet? 

1 AD, 26 april 2018, «Slang voor kijkonderzoek ziekenhuis te vaak vies».
2 Het duodenum is de twaalfvingerige darm die uitkomt in de dunne darm.
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Antwoord 3
Nee, alleen duodenoscopen zijn onderzocht. Andere endoscopen voor darm- 
of long of urologische onderzoeken zijn niet onderzocht. De gevallen van 
verontreiniging spelen bij duodenoscopen. 

Vraag 4
Is handmatige reiniging de enige methode of bestaat er ook een machinale 
desinfectiemethode voor flexibele endoscopen? 

Antwoord 4
Het Erasmus MC meldt dat in Nederland alle flexibele endoscopen zowel 
handmatig als machinaal worden gedesinfecteerd. Na gebruik ondergaan 
flexibele endoscopen een uitgebreide reinigings- en desinfectieproces. Eerst 
worden endoscopen op de behandelkamer doorgespoeld. Aansluitend 
worden de endoscopen in de reinigingsruimte handmatig gereinigd, waarna 
de endoscopen in een speciale wasmachine zowel automatisch worden 
gereinigd als chemisch worden gedesinfecteerd. Uiteindelijk worden de 
endoscopen in een speciale droogkast gedroogd. 

Vraag 5
Zijn de patiënten waarbij de 23 vieze endoscopen zijn gebruikt, hiervan op de 
hoogte gesteld? 
Zo nee, waarom niet? 

Antwoord 5
Neen, dat was niet mogelijk. 
Volgens informatie van het Erasmus MC zijn de kweekuitslagen wel terugge-
koppeld met de deelnemende centra die beoordelen wat deze uitslagen 
betekenen voor de lokale klinische praktijk en welke eventuele acties moeten 
worden ondernomen. De onderzoekopzet van de studie betrof een inventari-
satie van het risico op verontreiniging van duodenoscopen om factoren te 
identificeren waardoor dit risico in de toekomst kan worden verminderd. 
Hiertoe werd bij een aantal centra materiaal van de duodenoscopen 
verzameld voor kweken. Vanwege de grote aantallen samples (n= 745) zijn de 
kweken verricht in groepen (ook wel batches genoemd), en niet direct 
aansluitend aan het gebruik voor onderzoek en/of behandeling van een 
individuele patiënt. Directe terugkoppeling van de kweekresultaten op 
patiëntniveau was hierdoor niet mogelijk. Het Erasmus MC wijst er nog op 
dat als zich een infectie bij de patiënt zou voordoen door verontreiniging van 
een endoscoop, dat de infectie zich dan eerder bij de betreffende patiënt zou 
manifesteren dan dat de kweekuitslagen bekend zijn. 

Vraag 6
Is de Inspectie Gezondheidszorg en Jeugd op de hoogte gesteld? Zo ja, welke 
maatregelen worden er genomen? Zo nee, waarom niet? 

Antwoord 6
Ja, de IGJ was tevoren op de hoogte van het onderzoek en is op de hoogte 
gesteld van de bevindingen van het onderzoek. De inspectie heeft in 2015 
ziekenhuizen verzocht incidenten te melden die gerelateerd (kunnen) zijn aan 
het reinigen en desinfecteren van ERCP-scopen. Dit verzoek is nog steeds van 
kracht. De inspectie neemt geen extra maatregelen naar aanleiding van de 
resultaten van het onderzoek, volgt nauwlettend signalen en vraagt aandacht 
hiervoor op haar site. De problematiek is ook onder de aandacht van andere 
(Europese) inspectie autoriteiten waarmee de inspectie samenwerkt. De 
Franse autoriteit inventariseert momenteel in Europa de problematiek rond 
één type endoscoop, de zogenaamde ERCP3- endoscoop. 

3 ERCP staat voor Endoscopische Retrograde Cholangio Pancreaticografie. ERCP-onderzoek 
wordt gebruikt om afwijkingen van de galwegen en afvoergang van de alvleesklier te beoor-
delen of behandelen. Via een ERCP-onderzoek kunnen bijvoorbeeld galstenen opgespoord 
worden.
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Vraag 7
Vindt u het na de geconstateerde bevindingen verstandig dat de Werkgroep 
Infectie Preventie (WIP), die zich onder andere bezig hield met de richtlijn 
«Thermolabiele, flexibele endoscopen», vorig jaar is opgeheven? Zo ja, 
waarom? Zo nee, wat kunt u er aan doen? 

Antwoord 7
De WIP-richtlijn «Thermolabiele, flexibele endoscopen» is laatstelijk gewijzigd 
in januari 2016. Deze richtlijn blijft van kracht tot er een geactualiseerde of 
nieuwe richtlijn wordt vastgesteld. De WIP heeft in juni 2017 haar activiteiten 
gestaakt. De werkgroep die een nieuw «Samenwerkingsverband Richtlijnen 
Infectiepreventie» moet voorbereiden, heeft vertraging opgelopen. Ik 
verwacht dat dit samenwerkingsverband, dat de richtlijnen van de WIP gaat 
overnemen, tweede helft 2018 van start kan gaan. 

Vraag 8
Hoe gaat u ervoor zorgen dat patiënten ervan op aan kunnen dat ze met 
schone endoscopen behandeld worden? 

Antwoord 8
Het uitgangspunt moet zijn dat patiënten met goed gereinigde endoscopen 
worden onderzocht en behandeld. Ik heb begrepen dat de Nederlandse 
endoscopiecentra door de betrokken vakgroepen worden geïnformeerd en op 
de hoogte gehouden over de mogelijkheid van verontreiniging van duodeno-
scopen en worden geholpen bij de verdere aanscherping van de reinigings- 
en desinfectieprotocollen. 
Het Erasmus MC meldt dat fabrikanten, controlerende instanties, MDL-artsen 
en arts-microbiologen al stappen hebben ondernomen om het risico op 
infecties door besmette endoscopen te minimaliseren. Er worden andere 
endoscooptypen ontwikkeld waarbij infectiepreventie een belangrijke 
doelstelling is. Ik heb ook begrepen dat de Amerikaanse Food and Drug 
Administration (FDA) de endoscoopfabrikanten heeft opgedragen de 
reiniging- en desinfecteerprocedures te herzien en zelf ook actief surveillance-
studies uit te voeren. In Nederland wordt binnenkort de nieuwe richtlijn 
gepubliceerd die de afname- en kweekmethode en interpretatie van de 
resultaten beschrijft. Deze richtlijn is ontwikkeld door de betrokken beroeps-
verenigingen (NVMM, MDL, SFERD, VHIG) en is gestart naar aanleiding van 
de gepubliceerde onderzoeksbevindingen. Daarnaast worden in Nederland 
alternatieve en praktische methoden onderzocht om de microbiologische 
veiligheid van deze endoscopen te controleren.
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