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Toename van opioïdgebruikers is inmiddels ook rele­
vant geworden voor Nederland, die op dit moment 
een negende plek inneemt op de wereldwijde lijst met 
hoog gebruik van opioïden per miljoen inwoners. Dit 
is met name te wijten aan de toename van oxycodon­
gebruikers in de periode 2008-2017, welke vervier­
voudigd is van 500 naar meer dan 2000 gebruikers 
per 100.000 inwoners. Tevens is in de periode 2013-
2017 een toename van ziekenhuisopnames door een 
overdosering opioïden gestegen van 9,2 naar 13,1 per 
100.000 inwoners. 
Het lijkt erop dat de toename van opioïdengebruik in 
Nederland samenhangt met de introductie van oxyco­
don in de Nederlandse postoperatieve richtlijn die in 
2013 is gepubliceerd. Om deze stijgingen af te rem­
men heeft het ministerie van Volksgezondheid, Welzijn 
en Sport (VWS) een taskforce geïntroduceerd die er­
voor moet zorgen dat opioïden juist worden gebruikt. 
Door deze interventie is het gebruik van opioïden in 
2019 gedaald met 6% ten opzichte van 2018. 
Historisch gezien werden opioïden voornamelijk toe­
gepast bij de behandeling van acute en kankerpijn. 
Tegenwoordig worden opioïden steeds vaker ingezet 
bij non-maligne pijn met toename van gebruikers en 
duur van gebruik als gevolg. Het wetenschappelijk  
bewijs voor effectiviteit van opioïden bij non-maligne 
pijn is tot op heden tegenstrijdig. Uit de literatuur is 
bekend dat het gebruik van opioïden langer dan 3 
maanden kan leiden tot toename van risico op bot­
breuken, myocardinfarct, endocriene disfunctie, mis­
bruik, overdosering en verslaving. 
Verlengd gebruik van opioïden kan voorkomen in de 
postoperatieve setting. Inzicht in de risicofactoren 
voor verlengd gebruik is nodig om potentieel misbruik 

van opioïden te voorkomen. Om deze reden is in het 
Elisabeth-TweeSteden Ziekenhuis in Tilburg een case- 
controle-onderzoek uitgevoerd onder 1203 postope­
ratieve patiënten. In de periode 2018-2020 is geanaly­
seerd welk percentage ervan meer dan één levering 
van opiaten kreeg en welke risicofactoren zijn geasso­
cieerd met dit verlengd gebruik. 
Na het eerste recept voor oxycodon kwamen 280 pa- 
tiënten (23,3%) voor een herhaalrecept (refill). Een 
kwart van deze patiënten kwam voor een herhaal­
recept na een follow-up. De volgende risicofactoren 
waren significant geassocieerd met een verlengd ge­
bruik: leeftijd, duur ziekenhuisopname, pijnscore ≥ 4 
op de numeric rating scale (NRS) en het gebruik van 
een verlengde afgifte preparaat. Het percentage pa- 
tiënten met een herhaalrecept voor oxycodon is groter 
dan uit de literatuurstudies bekend is (23,3% versus 
8,7%). Dit kan veroorzaakt worden doordat de voorge­
schreven duur van het oxycodongebruik inadequaat is 
en doordat patiënten de eerste dagen van het gebruik 
euforie ervaren welke leidt tot langer willen gebruik 
van een opioïd. In de toekomst zou de populatie met 
bovengenoemde risicofactoren een geschikte groep 
van oxycodongebruikers kunnen zijn waarbij doelma­
tige interventies kunnen worden toegepast om lang­
durig gebruik te verminderen. 
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