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Herzien Informatorium op Kennisbank

In het herziene Informatorium op de KNMP-
Kennisbank van september 2008 is het hoofd-
stuk Bloedglucoseverlagende middelen volledig 
herzien. Er zijn twee nieuwe subgroepen ge-
maakt voor geneesmiddelen die vooral bij 
diabetes mellitus type 2 worden gebruikt, 
namelijk de Thiazolidinedionen, met de stoffen 
pioglitazon en rosiglitazon, en de Dipeptidyl-
peptidase-4-remmers, met de stoffen sitaglip-
tine en vildagliptine.

Herziene groepen
De volgende groepen zijn volledig herzien:
•	 Bloedglucoseverlagende middelen;
•	 Maagdarmmiddelen, Middelen bij peptische 

aandoeningen, met de subgroepen Antacida, 
H2-antagonisten, Mucosaprotectiva, Proton-
pompremmers en Overige middelen bij 
peptische aandoeningen.

•	 Mineralen, IJzerzouten.
•	 Sympathicomimetica, Sympathicomimetica 

met overwegend α-effect en Sympathico-
mimetica met overwegend β2-effect.

Nieuwe stoffen
Ten opzichte van de uitgave van het Informato-
rium 2008 in boekvorm zijn op de Kennisbank 
de volgende nieuwe stoffen opgenomen.
De endothelineantagonist ambrisentan, de 
directe trombineremmer dabigatran, de 

erytropoëtische groeifactor epoëtine zeta,  
het anti-emeticum fosaprepitant, het anti­
mycoticum micafungine, het NSAID nepa-
fenac, het hiv-middel raltegravir en de  
oncolytica gemtuzumab, nilotinib en panitu­
mumab. Overigens is de handelsvergunning 
voor gemtuzumab door het EMEA geweigerd 
vanwege onvoldoende werkzaamheid; gemtu-
zumab wordt alleen nog in lopende onderzoe-
ken gebruikt.

Opmerkingen
Opmerkingen die zijn binnengekomen naar 
aanleiding van de tekst van het Informato-
rium (waarvoor onze dank), zijn zo goed 
mogelijk verwerkt. Het opmerkingenformulier 
is te vinden op de Kennisbank en op  
www.knmp.nl. 

Atty Hielema,  
Geneesmiddel Informatie Centrum

Bij diabetes is farmaceutische patiëntenzorg onmisbaar. In de 

nieuwe versie van het Informatorium kan de herziene informatie 

over bloedglucoseverlagende middelen u daarbij behulpzaam zijn.

Nieuw: SFK-webrapportage astma/COPD
Met het nieuwe Praktijkondersteunend Programma Astma/COPD 

kunt u patiënten selecteren die mogelijk extra zorg en aandacht 

nodig hebben.

Overgebruik van een kortwerkende bronchus­
verwijder met ondergebruik van een 
inhalatiecorticosteroïde: dit is een van de 
aandachtspunten waarop in het nieuwe 
Praktijkondersteunend Programma geselec-
teerd kan worden. Dit wordt interessant als het 
FPZ-patiëntenrapport en het Medicatie Analyse 
Profiel van de geselecteerde patiënten nader 
bekeken worden. Het FPZ-patiëntenrapport 
geeft de relatie tussen gesignaleerde aan-
dachtspunten aan. Duidelijk wordt ondermeer 
dat overgebruik van kortwerkende bronchus-
verwijders verschillende onderliggende oorza-
ken kan hebben. U krijgt bijvoorbeeld patiën-
ten met overgebruik te zien die nog geen 
inhalatiecorticosteroïde gebruiken en dus 
duidelijk toe zijn aan onderhoud met een 
inhalatiecorticosteroïde. Veel patiënten 

gebruiken reeds een inhalatiecorticosteroïde 
als onderhoudstherapie, uit de search blijken 
ze therapieontrouw te zijn. Ook signaleert de 
search wanneer aan overgebruik van de 
aanvalsmedicatie mogelijk een probleem met 
de inhalatietechniek ten grondslag ligt. Denk 
hierbij aan gebruik van een aerosol zonder 
voorzetkamer of het gebruik van een poederin-
halator door een oudere patiënt.
Omdat de search alle aandachtspunten binnen 
de astma/COPD-therapie voor een patiënt bij 
elkaar zoekt en deze kant-en-klaar presen-
teert, is de basis van de probleemanalyse al 
gelegd. Aan de hand hiervan kunt u overgaan 
tot de individuele beoordeling van de geselec-
teerde patiënten, waarbij de huisarts en de 
patiënt betrokken worden. Aanvullende 
gegevens van de huisarts en ook van de 

patiënt kunnen van invloed zijn op het verdere 
beleid. Als basis voor afspraken over afstem-
ming van werkzaamheden met de huisartsen 
kunnen de aanbevelingen in de betreffende 
LESA dienen.

Webrapportage
Wilt u meer weten of een scholing volgen? 
Stuur voor een kijkje in de nieuwe webrappor-
tage van de Stichting Farmaceutische Kenge-
tallen (SFK) een bericht naar helpdesk@sfk.nl.
Met de training SFK-searches voor astma/COPD 
oefent u tijdens een geaccrediteerde nascho-
ling van een dag het gebruik van de nieuwe 
webrapportage en gaat u met een eerste opzet 
voor het FTO of een FPZ-project naar huis. Voor 
informatie en datums, zie www.sfk.nl, onder 
Trainingen & cursussen.
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