


ÅZorg heeft een hoge milieu impact

ÅInitiatieven zoals de Green deal 3.0

ÅImpact door o.a. waterverbruik, CO2 -uitstoot, materiaal -  en grondstoffenverbruik

Å11 casussen uit de praktijk



The  main  cause :
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ÅVijf vragen om jullie kennis te testen

ÅA = Staan

ÅB = Zitten
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Wat is er nodig voor implementatie van duurzame oplossingen 

vanaf de werkvloer?



ÅOngebruikte en besmette wegwerpartikelen worden 

afgevoerd.



ÅUV-C straling doodt pathogene 

micro -organismen

Å75% van de wegwerpartikelen zijn 

geschikt voor UV -C straling



ÅDesinfectie van een bedside kar duurt 

momenteel 65 minuten

ḬKan worden verlaagd tot 50 minuten



ÅGebruik UV-C desinfectie leidt tot halvering CO2 - en 

afvalvoetafdrukken

ÅAanschaf UV-C kast is duur maar kostenbesparend

ḬBespaarde kosten:

2023: ɚ680 - 2000

2024: ɚ1670 - 3650



ÅZuurstofsensoren staan op plek twee van meest 

vervuilende medische wegwerpproducten.

ÅHerbruikbare sensoren hoeven maar 2.3 keer 

gebruikt te worden om dezelfde impact te hebben 

(Duffy et al., 2023).



De werkvloer op Co- creatie
Hergebruik aantrekkelijker 

maken

Hoe zorg je ervoor dat een duurzaam alternatief succesvol 
ϗ̥ͣɱΡ ʨʂˇ͙̎˱ʂ̎ʂ̕Ρʂʂͣɱ ̥͙ ɱʂ ϗʂͣ˩ϓ˱̥ʂͣן



ÅPraat met verpleegkundigen

ÅHerbruikbare bandjes vallen te snel af

ÅHybride sensor heeft meer potentie



ÅBetrek belanghebbenden vanaf het 

begin en creëer draagvlak

ÅLeer van elkaar: handdoek overbodig



ÅIn het zicht, op ooghoogte

ÅNiet hoeven zoeken of 

handschoenen wisselen

ÅVerlaag de drempel, maak het 

de standaard optie





1048 
medicijnen

Ontslag 
medicatie

1 werkweek
 1 afdeling

ְֹֹ֙





ÅEndoscopen worden grondig 

gereinigd aan de hand van 

verschillende stappen:

ḬVoorreiniging 

ḬWasmachine

ḬDroogkast



Onderzoeksvraag:

 

"In hoeverre treedt er microbiële groei op 

in endoscopen tijdens het tijdsinterval 

tussen de wasruimte en de droogkast, en 

wat betekent dit voor de effectiviteit van 

het desinfectieproces?" 
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9 endoscopieafdelingen in de regio 
Rotterdam

Interviews met zorgprofessionals

Analyse duurzaamheidsdocumenten

ᴢȈʲȷΡ ˅ΐ Ρʲʂ ɥαͣͣʂ̕Ρ ΐΡȷΡʂ ̥ʣ ̕˅̕ʂ ʨͣʂʂ̕
endoscopy departments in the Rotterdam 
region, and what factors explain the 
ɱ˅ʣʣʂͣʂ̕ɥʂΐ ɞʂΡϗʂʂ̕ Ρʲʂ̎ןᴣ



Geen tijd Geen structuur Geen leiderschap

Werken aan verduurzaming gebeurt 
in eigen tijd en op vrijwillige basis.

Initiatieven zijn losstaand, vallen 
stil bij vertrek kartrekkers.

Duurzaamheid is zelden een 
duidelijke taak of prioriteit



ᴝƶ̥ͣαɱ˱ϥ ɥ̥͙˅ʂɱᴞ

Kennisuitwissiling:  
energie, versnelling, motivatie

Het wiel niet telkens 
opnieuw uitvinden

Wat werkt: 
gericht, praktisch en via 
een duidelijke structuur.

Ziekenhuizen kunnen elkaar versterken, als ze weten wat werkt, 

hoe het werkt en van wie ze kunnen leren.



Hoe kan het  Reinier  de  Graaf  het  gebruik  van wegwerp  
celstofmatten  op de afdelingen  Verloskunde  en Endoscopie  
verduurzamen  door  herbruikbare  alternatieven  te  
implementeren , om afval  en milieu - impact  te  verminderen?  



Methoden

ÅStakeholderanalyse
ÅInterviews
ÅPilotstudy

Pilot : Verloskunde
De inzet  van wasbare  
absorberende  onderleggers

Pilot : Endoscopie
De inzet  van handdoeken



Dagverpleging
Infuusprikken

Endoscopie
Behandeling



Inzichten

ÅAfstemming  tussen  afdelingen  ontbreekt

Aanbevelingen

ÅLeg verantwoordelijkheid  hogerop
ÅStimuleer  samenwerking  tussen  afdelingen



FAIR-datacreatie bevorderen

ÅKwaliteit en bruikbaarheid
Åȃʢ˥̑˥ˈầʢ̵ầʢ˃˃˥ʄ˥ʣ̵ςầ

hergebruik
ÅVerminderen van verspilling

Aanbeveling: milieu - impact 
expliciet als extra criterium

Federated learning

ÅBetere modelkwaliteit
ÅVerbeterde gegevens -

          bescherming
ÅMinder energieverbruik door 

         verminderde 
dataoverdracht

Europese samenwerking
Duurzaamheid als criterium



Besluitvorming

Plastic Pollution

Voordelen Kwalitatief
ÅContext - specifiek (i.p.v. absoluut)
ÅWaardegedreven (Balans tussen 

kernwaarden)
ÅA priori

Nadelen (enkel) Kwantitatief
ÅGeen standaard
ÅOngenuanceerd
ÅA priori



ZorgprofessionalsOntwerpcriteria

Ziekenhuisbeslissers

ƶȷΡ˅ʃ̕Ρʂ̕

Daktuinonderzoek: belangrijke stakeholders 
Sophia Kinderziekenhuis betrokken

Ontwerpcriteria voor een duurzame  en helende  
daktuin voor ͙ʂɱ˅ȷΡͣ˅ΐɥʲʂ ͙ȷΡ˅ʃ̕Ρʂ̕ᴯ ˅̕ɥ˱αΐ˅ʂʣ
PICU-͙ȷΡ˅ʃ̕Ρʂ̕

Guidelines op basis waarvan je de daktuin 
ontwerpt en evalueert (Pitt, 2008) zodat de 
daktuin gebruikt kan en zal worden. 

Pitt, J.C. (2008). Design Criteria in Architecture. In Philosophy and Design (1st ed.). Dordrecht, the Netherlands: Springer.  



Desk Research Site Visits
Tekeningen/
Moodboards

Questionnaire 
Surveys



Ranking geidentificeerde ontwerpcriteria:

1. Aantrekkelijkheid 2. Klimaat adaptatie 3. Integratie van natuur

4. Toegankelijkheid 5. Gezonde omgeving 6. Voorkomen van ongelukken



De toekomstige Sophia daktuin zal een natuurlijke samenwerking 
zijn; oftewel een uniek ecosysteem, dat kan dienen als 

voorbeeld in het ziekenhuislandschap.

Kunnen Durven Willen

Sophietje met ballon.





Lau, I., Burdorf, A., Hesseling, S., Wijk, L., Tauber, M., & Hunfeld, N. (2024). The carbon footprint of a Dutch academic hos pit alᴏusing a hybrid assessment method to identify driving activities and departments. Frontiers in Public Health, 12. 
https://doi.org/10.3389/fpubh.2024.1380400



R1. Refuse and Rethink -  out of scope

R2. Reduce -  out of scope

R3. Reuse

R4. Repair, Refurbish, Remanufacture 

and Repurpose

R5. Recycling

R6. Recover

Scenario development based on R -
ladder

Raw material extraction -  ᴢiͣȷɱ˱ʂᴣ

Processing and production

Transport

Usage and retail

Waste disposal -  ᴢÎͣȷϓʂᴣ

End of Life 
assessment







ÅMilieu belasting medicatie is hoog

Å5e pijler van de Green deal 3.0

ÅRol van inkoop in verduurzaming medicatieketen (extra - en intramuraal)



Inkoop 
criteria

Transparantie 

Weging

Verplichting/
externe druk

Externe validatie

Landelijke / 
uniforme criteria

Lange termijn 
visie

Beleid met 
impact Type 

leverancier

Mogelijkheid tot 
differentiatie

ǉΆʢʄ˥ȶ̑˥ςʦầϳαᵜầ
generiek

Labelspreiding

AllebeiLEGEND
A


