
 
 
 

 

Annotatie voor gedeputeerde(n)/CdK 

 

 
 
Naam gedeputeerde(n)/CdK: Caldenberg, van  

Naam activiteit/bijeenkomst: Overleg over concept RIVM gezondheidsverkenning 
Chemelot 

Datum: 
 

23 september 2025 
 

Begin én (geschat) eindtijdstip: 
 

14.15-15.00 uur 
 

Rol, zo ja, welke: 
 

- 
 

Tijdstip van bijdrage: 
 

- 
 

1. Locatie en adres (inclusief postcode) 
Indien tussentijdse verplaatsing nodig ook: 

 

2. Tijdstip van verplaatsing(en) 
Van/naar (locatie(s), adres, postcode): 
 

Kamer gedeputeerde van Caldenberg 

 
Ambtelijke ondersteuning ter plekke door: 
 

- 
 

Te bereiken op telefoonnummer: - 
 

  
Steller:  

Afschrift aan: 
 

- 
 

Bijlagen: Vertrouwelijke concept RIVM gezondheidsverkenning 
Chemelot 

 
 
 
1. De reden voor een toespraak of handeling 
Reden van het overleg 

• Het RIVM heeft op 18/9 bijgevoegde vertrouwelijke concept gezondheidsverkenning over Chemelot 
gedeeld met de ambtelijke begeleidingscommissie1.  

• Eventuele feitelijke onjuistheden kunnen binnen twee weken naar het RIVM worden gestuurd. De 
concept verkenning is naar de betrokken collega’s gestuurd zodat zij dit kunnen nagaan. 

• Op uw verzoek is een overleg ingepland op 23/9 om de concept gezondheidsverkenning te kunnen 
bespreken.   

 
Proces - vervolg 

• Het RIVM zal eventuele onjuistheden aanpassen.  
• Het RIVM biedt de definitieve verkenning daarna -waarschijnlijk eind oktober of begin november- 

aan het ministerie van Infrastructuur en Waterstaat (I&W) aan, de opdrachtgever. De verkenning 
wordt ook -onder embargo- gedeeld met de begeleidingscommissie.  

• Vier weken later wordt de verkenning openbaar gemaakt. 
 

 
1 Aan deze commissie nemen de betrokken Limburgse overheden deel: GGD Zuid-Limburg, de gemeenten Sittard-Geleen, Stein en 
Beek, Omgevingsdienst Zuid-Limburg, Veiligheidsregio Zuid-Limburg, Waterschap Limburg en de Provincie Limburg 
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DcoumentsoortRichtingMedewerker 

De belangrijkste conclusies van de concept verkenning zijn: 
• De beperkte vrij beschikbare gegevens over gezondheid en ziekten in wijken rond Chemelot tonen 

nu niet dat ziekten structureel vaker voorkomen. Asbestkanker en longkanker komen wel vaker voor, 
maar het is niet aangetoond dat Chemelot daar de oorzaak van is. Uitgebreidere analyses zijn nodig 
om te kunnen bepalen of er een verband is tussen de aanwezigheid van Chemelot en 
gezondheidseffecten. 

• Gegevens over blootstelling van omwonenden aan chemische stoffen geven geen aanleiding 
voor een verband tussen de uitstoot van een stof en aanwezige ziekten. Wel vraagt het RIVM 
aandacht voor de blootstelling aan meerdere stoffen tegelijk. Daar is nog veel onbekend over. Een 
optelsom van verontreinigingen zou de kans op gezondheidseffecten kunnen vergroten, ook 
wanneer de concentraties per stof aan de wettelijke normen voldoen. Ook is aandacht nodig voor de 
combinatie van blootstelling aan schadelijke stoffen én hinder en slaapverstoring. 

• Duidelijk is dat omwonenden meer hinder en slaapverstoring ervaren door geluid dan mensen 
die verder weg wonen. In de buurt van het terrein zijn de geluidsniveaus hoger dan de advieswaarde 
van de Wereldgezondheidsorganisatie (World Health Organization, WHO). Dat komt door een 
combinatie van verschillende bronnen van geluid, zoals Chemelot, maar ook van het verkeer en 
vliegveld Beek. Het RIVM adviseert uit te zoeken welke bronnen op het bedrijventerrein voor de 
meeste overlast zorgen. Dan kunnen maatregelen worden genomen om de geluidshinder te 
beperken. 

• De concentraties fijnstof en stikstofdioxiden in de omgeving van het bedrijventerrein liggen 
onder de Europese normen voor luchtkwaliteit, maar zijn hoger dan de strengere advieswaarden van 
de WHO. De bedrijven op Chemelot veroorzaken een klein deel van de concentraties. De rest komt 
van andere bronnen, zoals landbouw en verkeer uit binnen- en buitenland. 

 
Achtergrond 

• Het College heeft op verzoek van de Staten (gewijzigde Motie 3015 Berghorst c.s.) aan het 
ministerie van I&W gevraagd om -net als bij Chemours- de gezondheidseffecten van Chemelot te 
onderzoeken voor omwonenden en werknemers.  

• I&W heeft het RIVM gevraagd om hiernaar een verkenning te doen als onderdeel van de 
Actieagenda Industrie en Omwonenden. Het RIVM richt zich daarbij op omwonenden.  

• Het RIVM geeft met deze verkenning een overzicht van wat er al bekend is over de 
gezondheidsrisico's van het industriegebied en beoordeelt vervolgens wat de aandachtspunten zijn 
en geeft mogelijkheden om meer inzicht te krijgen in de gezondheidsrisico's. Dit gaat onder andere 
over: luchtkwaliteit, waterkwaliteit, geluidsoverlast en uitstoot van zeer zorgwekkende stoffen (ZZS).  

• U heeft de Staten op 13 mei 2025 geïnformeerd over de stand van zaken van de verkenning (GS 
DOC-00780192, zie het gecombineerde antwoord op de vragen 16, 17, 18 en 19).    

 
Belangen van het coalitieakkoord 

• Coalitieakkoord: in 2030 is er meer gezondheidswinst gerealiseerd met minder uitstoot door 
bedrijfsleven en instellingen. 

• Beleidskader Nieuwe energie en een schoon leefmilieu: In 2027 is de gezondheid van de 
Limburger bevorderd door verbetering van de kwaliteit van de leefomgeving t.o.v. 2020 middels: 

o Verminderen blootstelling aan luchtverontreinigende stoffen 
o Verminderen geluidsoverlast & bevorderen van stilte 
o Verminderen emissies verontreinigende stoffen naar lucht 
o Voorkomen van vermijdbare milieuschade, c.q. het (vooruit)schuiven van milieuschade 

• Het college geeft hier uitvoering aan via het ‘Concretiserend milieubeleid’. 
 
Risico’s 
De gezondheid van omwonenden van Chemelot en de uitstoot van ZZS staan in de belangstelling. Recent 
heeft het College verschillende schriftelijke vragen beantwoord over een vergunning voor PFAS-lozingen in 
Weert (GS DOC-00822424, GS DOC-00820021, GS DOC-00819982) en afgelopen mei over (cumulatie van) 
ZZS (GS DOC-00780192).  
 
2. De hoofdvraag van de toespraak of handeling (waar dient de gedeputeerde/CdK op in te gaan?) 
 
Intern bespreken van de concept gezondheidsverkenning en eventuele feitelijke onjuistheden. 
 
3. Bijzonderheden 
- 
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4. Relatie met andere provinciale beleidskaders/uitvoeringsprogramma’s 
- 
 
5. Contactpersoon/naam van diegene die gedeputeerde/CdK ontvangt bij de organisatie (incl. 

telefoonnummer, functie en e-mailadres) 
- 
 
6. Programma met inzicht. Indien relevant: andere sprekers (waar gaan andere sprekers op in ?) 
- 
 
7. Wie zitten in de zaal (doelgroep)? Indien mogelijk namen en functies van aan te spreken personen. 
- 
 
8. Zijn de media vertegenwoordigd? 
- 

 




