
Notulen 70e PWN Vergadering 

Datum: 1 september 2026, 19:00-21:00 
Vorm: Hybride (fysiek en via Teams, online alleen meekijken). 
Aanwezig Fysiek: Astrid Beij, Fons van den Berg, Marc Besselink, Kirsten Boonstra, Jeanin van Hooft, 
Yama Issa, Wim Lammers, Lotte de Ruiter, Nicolien Schepers, Rolf Schwarz, Lars VanderBroeck, Robert 
Verdonk, Marius Vis, Isis Visser, Rogier Voermans, Annet Voorburg, Malin Witteman 
Aanwezig Online: C. Krikke, Jaziaah Rosales, Adriaan Tan, Thijs Wielenga, T.R. de Wijkerslooth, Roeland 
Zoutendijk 

1. Opening 
De vergadering wordt geopend door Prof. dr. Jeanin van Hooft, voorzitter van de PWN. Er waren geen 
op- of aanmerkingen over de notulen van de vorige vergadering; deze zijn goedgekeurd. 

2. Voortgang lopende studies 

Overzicht lopende studies binnen PWN 

Acute pancreatitis studies 

• PWN CORE – Registratie van alle patiënten met acute pancreatitis 

• PLANCTON – Vroege intraveneuze omega-3 vetzuren bij voorspeld ernstige AP 

• PARROT – Tributyrine bij acute pancreatitis 

• PICUS-2 – Laparoscopische cholecystectomie bij idiopathische AP 

• PIANO – Precisiegebruik antibiotica bij acute necrotiserende pancreatitis 

PEP-preventie studies 

• G-PEP – Diclofenacspiegels en genetische polymorfismen rond ERCP 

• TacroProph – IV tacrolimus ter preventie van PEP (gepland) 

Chronische pancreatitis studies 

• RESCUE-trial - Endoscopie vs chirurgie bij rechtszijdige obstructieve CP 

• PAN-EAT – De relatie tussen voedingstoestand en complicaties bij chronische pancreatitis 
(gepland) 

 

PLANCTON – Lars VanderBroeck 

Doel: 

• Onderzoeken of vroege intraveneuze toediening van omega-3 vetzuren in vergelijking met 
standaard medische zorg gunstige effecten heeft en het gecombineerde eindpunt van nieuw 
orgaanfalen en/of mortaliteit vermindert bij patiënten met voorspeld ernstige AP. 

Status: 

• 145/212 inclusies (68%) 



Aandachtspunten: 

• Er zijn weinig aanmeldingen. 

• Op tijd aanmelden is cruciaal, kan eenvoudig via telefoon of e-mail. Bij tijdsgebrek ondersteunt 
het studieteam zelf in de screening via email: voeg labwaarden t.t.v. opname, vitale functies en 
een overzicht van anamnese/VG toe. 

• Belangrijk om studie af te ronden: antwoord op de onderzoeksvraag, hoge kosten/lasten en 
wachtrij voor toekomstige studies. 

 

PARROT – Rolf Schwarz 

Doel: 

• Het primaire doel is het onderzoeken van het effect van orale tributyrine op plasma endotoxine 
concentraties na drie dagen behandeling bij patiënten met een acute pancreatitis. 

Status: 

• 51/92 inclusies (55%). SAZ Nieuwegein: 48 inclusies; RdGG: 3 inclusies. 

Aandachtspunten: 

• Studieproduct was 2 maanden niet beschikbaar 

• RdGG pakt studie nu weer actiever op. 

• Wachtend op goedkeuring Zuyderland als nieuw deelnemend centrum. 

• Manuscript van het protocol is bijna gereed. 

 

PICUS-2 – Rolf Schwarz 

Doel: 

• Onderzoeken of het uitvoeren van een laparoscopische cholecystectomie bij patiëenten met een 
1e, 2e of 3e idiopathische acute pancreatitis (waarvan minstens 1 gekenmerkt door een 
negatieve EUS) leidt tot minder recidieven in vergelijking met een conservatieve behandeling. 

Status: 

• 107/262 inclusies (41%) 

• Opfrispresentaties gegeven in nagenoeg alle ziekenhuizen (30+). 

• In het buitenland moeten alleen Nanjing University en Budapest nog starten. 

• In september: lokale PI-meeting met Spaanse centra. 

Aandachtspunten: 

• Blijf actief screenen. Idiopathische pancreatitis? Altijd melden via 
r.schwarz@antoniusziekenhuis.nl of 088-320 7052. 

 

PIANO – Astrid Beij 

Doel: 

• Wat is het effect van het implementeren van een best-practice protocol m.b.t. antibioticagebruik 
bij acute necrotiserende pancreatitis op mortaliteit/orgaanfalen/pancreasinterventies? 



Status: 

• 227/288 (78%) 

• Alle centra moeten minimaal 5 inclusies, nog niet elk centrum heeft dit aantal behaald. 

Aandachtspunten: 

• Vroeg includeren en vroeg starten met het vroege fase protocol (interventie-arm). 

• PI-meetings: di 8 september (interventie-arm, 17:30) en di 15 september (controle-arm, 17:30).  

 

G-PEP – Malin Witteman 

Doel: 

• Aantonen van verschillen in polymorfismen in CYP-enzymen, betrokken bij het 
diclofenacmetabolisme, tussen PEP-patiënten en controle patiënten.  

Status 

• 52 / 60 PEP-inclusies; 471 controles. PEP-percentage: 9,95%.  

Aandachtspunten: 

• Iedereen die voor ERCP gaat: nagaan of patiënt in de G-PEP studie kan. 

• Centra waar het goed gaat: duidelijke taakverdeling, afspraken met 
(hoofd)scopieverpleegkundige, endoscopist voelt zich verantwoordelijk. 

• Struikelblokken? Graag bespreken. Contact: m.witteman1@amsterdamumc.nl. 

 

TACROPROPH – Malin Witteman 

Doel: 

• Onderzoeken of het toedienen van intraveneus tacrolimus voorafgaand aan ERCP, het risico op 
post-ERCP pancreatitis (PEP) vermindert.  

Status 

• Er is goedkeuring vanuit CTIS, en lokale goedkeuring in het VUMC. Inclusies zijn nog niet gestart. 

Aandachtspunten: 

• Zodra de Apotheek klaar is om te starten, kunnen we van start gaan. 

 

RESCUE – Isis Visser 

Doel: 

• Onderzoeken of endoscopie niet-inferieur is aan chirurgie voor langetermijnpijnverlichting bij 
patiëenten met rechtszijdige obstructieve chronische pancreatitis. 

Status 

• 7/62 inclusies (11%), daarnaast 3 patiënten waarbij informed consent is getekend maar nog niet 
gerandomiseerd. 

• Looptijd: januari 2026 – juli 2028. 

• Screenfailures 



• Per centrum: Erasmus MC (14), Amsterdam UMC (12), MUMC (10), Antonius (8), Leuven 
UZ (4). 

• Redenen screenfailure: overige redenen (13), eerdere CP-interventie (7), geen PD-
obstructie/-dilatatie (10), geen pijn (5), vergrote pancraskop (5), expert panel (4). 

Aandachtspunten: 

• PI-meeting 21 september; vooraf korte vragenlijst (2-3 min) invullen. 

• Vanaf nu: patiënt VOOR randomisatie poliklinisch counselen voor operatie. 

• Zelf screenfailures screenen van HPB MDO Amsterdam UMC/Antonius zkh/UMCU /MUMC  

• Expert panel formulier wordt geüpdatet naar Google Forms op basis van evaluatie. 

• Contact: i.j.visser@erasmusmc.nl of i.visser@antoniusziekenhuis.nl. 

Chronische CP Expert panel: 

• Iedereen bedankt voor het enthousiasme voor het CP Expert Panel! 

• Interesse om deel te nemen aan het expertpanel? 

• E-mail: i.j.visser@erasmusmc.nl OF i.visser@antoniusziekenhuis.nl 

3. Bespreken feedback afgelopen MDL-fonds Call 
 
Rogier Voermans gaf een terugkoppeling op de afgelopen MDL-Fonds call. Uit de feedback kwam naar 
voren dat sommige aanvragen niet innovatief genoeg werden bevonden en dat de methodiek verder 
uitgewerkt had kunnen worden. Daarnaast waren er bij de beoordeling twijfels over de haalbaarheid van 
studies qua inclusie. Lotte de Ruiter van het MDL-Fonds benadrukte dat een afwijzing niet per se 
betekent dat een aanvraag slecht was: de selectie is streng en er waren veel kwalitatief sterke 
inzendingen. 
 
Er werd besproken dat de PWN vooraf kritischer moet zijn op de haalbaarheid van studies. Het gaat 
daarbij vooral om de vraag of het beoogde aantal inclusies realistisch is en of een studie niet interfereert 
met andere lopende studies. Er werd voorgesteld om selectiever te zijn in welke centra deelnemen en 
alleen centra mee te laten doen die aantoonbaar goed kunnen includeren. Hierbij werd opgemerkt dat 
kleinere centra waardevol zijn en in de praktijk vaak goed includeren. 
 
Daarnaast is gesproken over de vraag of er per call één of meerdere voorstellen vanuit de PWN 
ingediend moeten worden. In een eerdere subsidieronde is gekozen voor één voorstel, omdat de 
voorstellen op dezelfde populatie gericht waren. Deze keer zijn alle voorstellen ingediend, omdat ze zich 
richtten op verschillende doelgroepen binnen de pancreatitis.  
 
Concluderend zal de PWN bij toekomstige aanvragen intern kritischer selecteren welke studies worden 
ingediend. Daarbij wordt strenger getoetst of de inclusiedoelstellingen realistisch zijn en of er overlap is 
met andere studies. Door te focussen om een selectie van aanvragen en de kennis binnen de PWN 
optimaal te benutten, zou de methodologische onderbouwing van de ingediende aanvragen ook 
verbeterd kunnen worden. Leden zijn welkom om hun studie-idee te bespreken in het tweewekelijkse 
DC-overleg (met bestuur + arts-onderzoekers PWN), waar meer tijd en ruimte is voor discussie en het 
toetsen van de praktische haalbaarheid bij de onderzoekers. 
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4. Nieuwe studie pitches + status eerdere pitches 
 

Status eerdere pitches 
Tijdens de vergadering werden de pitches uit eerdere vergaderingen kort besproken. 

Nieuwe Pitches 

Er werden drie pitches gegeven voor nieuwe studies: twee door Rogier Voermans (MDL-arts, Amsterdam 

UMC) en één door Yama Issa (transplantatiechirurg, LUMC). 

5. HEPTA studie update 
 
Kirsten Boonstra (MDL-arts, Radboudumc) gaf een update over de HEPTA-studie. In deze studie wordt 

onderzocht of behandeling met laagmoleculairgewicht heparine (LMWH) bij acute pancreatitis ernstige 

complicaties kan voorkomen. LMWH werkt ontstekingsremmend en gaat stolselvorming tegen. Het doel 

is minder complicaties, kortere opnames en lagere mortaliteit. Er is inmiddels een arts-onderzoeker 

aangesteld, namelijk Aimane El Othmani, die zich vanaf december op de HEPTA-studie gaat richten. De 

studie zal in andere centra lopen dan de PLANCTON-studie.  

6. Rondvraag 

Aankondiging: aanmelden voor Pancreasdag is nu mogelijk via de website. Pancreasdag biedt updates 

over onderzoek op het gebied van maligne en benigne pancreasaandoeningen. Aanmelden kan via de 

volgende link: Aanmelden | Pancreasdag 

 

8. Afsluiting 

Vergadering gesloten om 21:00. 

https://www.pancreasdag.nl/nl/Aanmelden.html

