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5 instituten 

• panel leden (rol wordt later toegelicht) 



Kerntaken Lexces

Wetenschappelijk werkprogramma

1. Bundelen, ontwikkelen en delen van wetenschappelijk kennis over stoffengerelateerde 

beroepsziekten

2. Uitvoeren programma’s voor opleiding, preventie en vroegsignalering van 

stoffengerelateerde beroepsziekten

3. Inzetten kennis ter ondersteuning functioneren arbeidsgeneeskundige zorg (preventie, 

diagnostiek en behandeling)

Regeling TSB

Adviseren over aannemelijkheid dat een ziek geworden (ex)werknemer lijdt aan een ernstige 

stoffengerelateerde beroepsziekte die onder de Regeling tegemoetkoming 

stoffengerelateerde beroepsziekten valt



Vragen

• Wat is de TSB? 

• Kan ik iemand doorsturen? 

• Hoe beoordelen ze dan of er wel of geen relatie tussen blootstelling en ziekte? Neem nu 

longkanker. Als je hebt gerookt, kan je het wel vergeten? 

• Kan ik zelf nog wat doen binnen Lexces? 

• Kunnen we wat met de signalen uit Lexces in onze dagelijkse praktijk? 



Regeling Tegemoetkoming 
Stoffengerelateerde 
Beroepsziekten (TSB)



TSB

Regeling tegemoetkoming 

stoffengerelateerde beroepsziekten.

Ingangsdatum: 01-01-2023

(publicatie Staatscourant 19-11-2022)

Gestart wordt met:

a) Longkanker door asbest

b) Allergisch beroepsastma

c) Chronic solvent-induced

encephalopathy (CSE)



Protocol per beroepsziekte

De protocollen gaan in op de vraag of een bepaalde ernstige aandoening het gevolg kan zijn van de 

blootstelling aan de betreffende gevaarlijke stof of stoffen en hoe de bijdrage van de beroepsmatige 

blootstelling aan die stof of stoffen bij werkenden wordt beoordeeld. Daarnaast vermelden de 

protocollen welke eisen worden gesteld aan de medische informatie over de ernstige aandoening en 

aan de informatie over de blootstellingsgeschiedenis.

• Protocollen worden gepubliceerd in Staatscourant (d.d. 9 januari 2023)

Adviescommissie beroepsziekten (instellingsbesluit)

• Adviseren Minister SZW over aanpassing van de Lijst beroepsziekten veroorzaakt door gevaarlijke 

stoffen

• Opstellen en onderhouden van protocollen beroepsziekten



Regeling TSB

• Bedoeld als kortere en snellere route naar 

erkenning van beroepsziekte

• Dient laagdrempelig en klantvriendelijk te zijn

• Tegemoetkoming is geen schadevergoeding, 

maar blijk van erkenning

• Eenmalige tegemoetkoming, vast bedrag 

(ja/nee oordeel)

• Kent geen verjarings- of vervaldatum

• Is geen open regeling – alleen aanvragen voor 

beroepsziekten die op de lijst staan

• Tegemoetkoming in lijn met eerdere 

Nederlandse regelingen (asbestose, 

mesothelioom, CSE)

• Gaat om werkenden in het EU deel van 

Nederland

• In aanmerking komen (ex)werkenden en 

(ex)ZZP-ers

• Aanvrager moet bij aanvraag in leven zijn



Deskundigenpanel

Deskundigenpanel

• Bestaat uit panelleden met verschillende deskundigheid (o.a. medisch specialist, 

arbeidshygiënist, bedrijfsarts, neuropsycholoog)

• Komen in een panelvergadering tot een gezamenlijk unaniem oordeel over een aanvraag

• Gebruik makend van het sjabloon en protocol

1. De werkende heeft eenmalig recht op een tegemoetkoming, indien:

a. het Deskundigenpanel, met inachtneming van het afwegingskader causaliteit en de bijbehorende protocollen 
zoals gepubliceerd in de Staatscourant van d.d…, heeft beoordeeld dat:

10.  sprake is van een ernstige aandoening die ten tijde van de aanvraag voor de tegemoetkoming vermeld is 
op de Lijst beroepsziekten, opgenomen in bijlage; en

20. voorshands aannemelijk is dat deze ernstige aandoening in het geval van de aanvrager het gevolg is van 
blootstelling aan één of meer gevaarlijke stoffen bij het verrichten van de arbeid; en



Sjabloon

Aanmelden & 
Aanvraag

Opvraag, Uitvraag, 
Rechtmatigheid Voorbereiding Oordeel Terugkoppeling Advies Besluit

Schematische weergave procesflow TSB

Deskundigenpanel
BureauBureau

Protocol

Adviescommissie & 
SZW



Aanvraag (ISBG)
Dossierbeheer: 
Instituut Slachtoffers 
Beroepsziekten door 
Gevaarlijke Stoffen 
(ISBG)

Machtigingsformulier

Toestemmingsformulier

Medische informatie

Rapport blootstelling door arbeid



Rol Bureau Lexces/TSB

Ophalen van 
aanvragen bij ISBG

Voorbereiding
• Check op volledigheid
• Gestandaardiseerde 
opbouw van informatie in 
sjabloon

• Controle coderingen
• Vastlegging data voor 
wetenschappelijk 
onderzoek

Dossier + sjabloon 
voorleggen aan 

Deskundigenpanel

Panelvergadering 
organiseren en 
paneloordeel 

vastleggen

Oordeel retour 
sturen aan ISBG

Inrichting wetenschappelijk secretariaat -
Administratief en inhoudelijk ondersteunen van het Deskundigenpanel



Waar staan we nu?

 Eind maart: 226 aanmeldingen
NB: niet iedere aanmelding wordt een aanvraag!

 Op dit moment circa 40 aanvragen gereed voor 
Deskundigenpanel
 + circa 60 in voorbereiding bij ISBG

 April 2023 eerste vergaderingen Deskundigenpanel

22
(10%)

128
(57%)

76
(33%)

AANTAL AANMELDINGEN

Longkanker door asbest Allergisch beroepsastma CSE



Retrospectief toekennen
kwantitatieve blootstelling
aan asbest met SYN-JEM



Internationale Standaard Classificatie van Beroepen (ISCO-68)



Job-Exposure Matrix 
(DOM-JEM semi-kwantitatief)

2 = Hoog blootgesteld (n=45)
1 = Laag blootgesteld (n=208)
0 = Niet blootgesteld (n=1618)

Blootstellingscore =
combinatie van prevalentie (p) 
en intensiteit (i):
Hoog = p hoog en i hoog
Laag = p hoog en i laag
Niet = p laag en i hoog
Niet= p laag en i laag
Niet= p niet 

ISCO68 Description Asbest

9-56.20 building insulator (hand) 2

9-81.20 boatswain 1

9-81.30 able seaman 1

9-81.40 ordinary seaman 1

9-81.90 other ships' deck ratings, barge crews and boatman 1

9-82.20 ship's fireman 2

9-82.30 ship's oiler and greaser 1

9-82.90 other ships' engine-room ratings 2

9-83.20 railway engine driver 1

9-83.30 railway steam-engine fireman 2

9-83.40 assistant railway engine-driver 1

9-83.50 underground or elevated train driver 1

9-83.60 engine-driver (mine and quarry) 1

9-83.90 other railway engine-drivers and firemen 2

9-84.20 railway brakeman (freight train) 2

9-84.50 mine and quarry brakeman 2

9-89.20 dockmaster, dry dock 1

9-89.30 lock operator (canal or port) 1

AA010 armed forces 1



~360,000 metingen
Selectie: 
- Persoonlijke metingen
- Meetduur 60-600min

DOM-JEM:
Niet/Laag/Hoog

Job-Exposure Matrix 
(SYN-JEM kwantitatief)



Metingen in het model voor SYN-JEM (asbest)



27,958 persoonlijke asbest
metingen (1971-2009)

DOM-JEM:
Niet/Laag/Hoog

Model input:
- Beroep
- Regio
- Meetjaar
- Meetduur
- Prior rating
- Asbest ban (1993 in NL)

Job-Exposure Matrix 
(SYN-JEM kwantitatief)



Predictiemodel voor asbestblootstelling

Met SYN-JEM kan een geometrisch jaargemiddelde
asbestblootstelling worden toegekend aan elk beroep per 
regio/land per jaar. Gestandaardiseerd naar een 8-urige werkdag 



SYN-JEM



SYNERGY Longkanker en asbest



Afkappunt

Het afkappunt voor longkanker en beroepsmatige blootstelling aan asbest is vastgesteld 
op 5 vezeljaren.

Dit komt overeen met een veroorzakingswaarschijnlijkheid van 50%, waarbij gecorrigeerd 
is voor onzekerheden, om recht te doen aan het uitgangspunt dat het “voorshands 
aannemelijk” moet zijn dat er een relatie bestaat bij een individuele werknemer, tussen 
zijn/haar blootstelling aan asbest en longkanker.



Job-exposure matrix

Gestandaardiseerde beoordeling

JEM gaat uit van  homogeniteit van blootstelling binnen een beroep
Ofwel: een JEM negeert verschillen in blootstelling tussen 
individuele werknemers binnen hetzelfde beroep

http://www.clker.com/clipart-3586.html
http://icons.mysitemyway.com/wp-content/gallery/simple-red-square-icons-alphanumeric/128206-simple-red-square-icon-alphanumeric-minus-sign-simple.png


7-4-2023

Methoden blootstellingsbeoordeling
ASBESTOS EXPOSURE 
AND LUNG CANCER

Expert assessment

OR (95% CI)

JEM

OR (95% CI)

Czech Republic 0.98 (0.61-1.59) 1.23 (0.85-1.78)

Hungary 0.82 (0.44-1.53) 1.21 (0.83-1.75)

Poland 0.88 (0.56-1.37) 1.22 (0.92-1.61)

Romania 2.09 (0.99-4.41) 1.50 (0.91-2.48)

Russia 0.77 (0.47-1.27) 0.96 (0.74-1.26)

Slovakia 1.03 (0.60-1.74) 1.22 (0.82-1.82)

CEE 0.99 (0.80-1.22) 1.18 (1.03-1.36)

UK 2.23 (1.36-3.67) 1.42 (0.87-2.32)

Overall 1.12 (0.93-1.37) 1.19 (1.05-1.36)

Heterogeneity P=0.0211 P=0.4362 Peters et al. Occ Environ Med (2011) 68(2):148-53



Methoden blootstellingsbeoordeling

NB: ‘Asbestos JEM’ = Asbestkaart



Predictiemodel
voor asbest-
blootstelling



SYN-JEM vs Asbestkaart

Schat jaargemiddelde blootstelling versus gemiddelde van taakgerichte metingen

Beiden houden geen rekening met adembescherming (=overschatting van de blootstelling)
- blootstelling-response model waar afkappunt op is gebaseerd, doet dat ook niet

SYN-JEM schat geometrisch jaargemiddelde blootstelling, terwijl Asbestkaart rekenkundig 
gemiddelde schat (verschil bij standaard GSD 2.5: GG = 0.6 x RG)

Bij Asbestkaart moet frequentie en duur van de taak worden meegewogen; kan dus niet
gebruikt worden voor schatting jaargemiddelde blootstelling  



7-4-2023

SYN-JEM 
tool 
Schat jaargemiddelde blootstelling voor a priori hoog en laag aan asbest blootgestelde ISCO-68 beroepen: 
vezeljaar (vezel/ml) per kalenderjaar gewerkt in een blootgesteld beroep

Sommeert over arbeidsverleden  cumulatieve blootstelling   

Voor a priori niet-blootgestelde ISCO-68 beroepen schat SYN-JEM tool alleen wanneer expliciet aangegeven 
wordt dat taken zijn uitgevoerd met blootstelling ook een jaargemiddelde blootstelling

Wanneer (relevante en representatieve) meetdata worden overlegd kan de SYN-JEM tool schatting 
eventueel worden aangepast   



Allergisch beroepsastma



Allergisch beroepsastma
Enkele verschillen in vergelijking met longkanker door asbest

Bij allergisch beroepsastma zijn veel meer vrijheidsgraden!

Longkanker door asbest Allergisch beroepsastma

In het arbeidsverleden op zoek naar één specifieke
vorm van blootstelling

Enkele honderden verschillende stoffen kunnen oorzaak zijn
- Low molecular weight agents
- High molecular weight agents

Chronisch gezonheidsrisico door langdurige
blootstelling (latentietijd enkele decennia)

Latentietijd tot sensibilisatie varieert (maanden-jaren)
Bij allergie: Acute gezondheidsklachten na blootstelling

Cumulatieve blootstelling relevant bij TSB 
beoordeling

Op zoek naar het specifieke ‘exposure window’ waar de 
beroepsallergie is ontstaan c.q. opgebouwd
En binnen dat exposure window naar inhalatie allergenen

Beoordeling effect en risico kunnen onafhankelijk
en separaat van elkaar worden gedaan
(besluitvorming panel is wel multidisciplinair)

Interactie noodzakelijk tussen klinische- en
blootstellingsexpertise
Besluitvorming panel: inhoudelijke afstemming absoluut
noodzakelijk



Voorbeeld casus allergisch beroepastma

• Man (1972)
• Werkzaam in productie bij bedrijf voor diervoeders, premixen, concentraten
• Grondstoffen (mais, tarwe, gerst, soja, enzymen, insecten, etc).
• Klachten treden op bij werkzaamheden met eindproduct
• Medisch onderzoek op de werkplek (provocatie): na 45 minuten, 41% daling van 

de FEV1 en lang aanhoudende daling van de O2 saturatie tot 83% met herstel na 
medicatie. 

• Werkgerelateerd astma, met ernstige luchtwegobstructie na provocatie op de 
eigen werkplek.

Onderzoek naar blootstelling wat is het causale allergeen?



• Maar wat is nu het causale agens?
• Beoordeling specialistische polikliniek (stap 1 in TSB protocol)

• Werkplekonderzoeken (stap 2 in TSB protocol)
• Allergoloog (stap 2 in TSB protocol)

• Lijst allergenen (stap 3 in TSB protocol)
• Astma-JEM (stap 3 in TSB protocol)

• Literatuur (niet in TSB protocol)

• Allergenen zijn aanwezig! Blootstelling is plausibel!

• Voor medische follow-up en preventie:
• Essentieel om de zoektocht naar het causale agens door te zetten

• Voor de TSB regeling:
• In dit geval voldoende om vast te stellen of er relevante blootstelling aan allergenen heeft 

kunnen plaatsvinden
• Geen noodzaak voor gedetailleerde speurtocht naar oorzakelijk allergeen
• Geen link naar primaire preventie

1
2

…
3



www.lexces.nl

Bedankt voor 
jullie aandacht
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