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Het Nederlandse systeem van trombosediensten is uniek in de 
wereld. Voor een goede bewaking door de trombosedienst is het van 
belang dat men op de hoogte is van de actuele medicatie die de 
patiënt gebruikt. Onderzoekers van de Universiteit Utrecht onder-
zochten in welke mate de medicatiegegevens bij de trombosedienst 
overeenstemden met de gegevens zoals die bekend waren bij de 
openbare apotheek van de patiënt. Bij 174 patiënten werden in de 
medicatiehistorie in de apotheek 117 geneesmiddelen aangetroffen 
die kunnen interageren met anticoagulantia. Van deze middelen 
waren 32 (27 %) niet bekend bij de trombosedienst. Het merendeel 
betrof middelen met een farmacodynamische interactie, zoals 
NSAID’s (10), acetylsalicylzuur (5) en SSRI’s (2). De trombosedienst 
was ook niet op de hoogte van 7 middelen met een belangrijke 
farmacokinetische interactie, zoals co-trimoxazol (2) en amiodaron 
(2). Bij 4 van de 7 patiënten die de laatste groep middelen gebruik-
ten, werden INR-waarden aangetroffen buiten het therapeutische 

venster. De onderzoekers wijzen erop dat extra inspanningen van 
apothekers en trombosediensten nodig zijn om de actuele gegevens 
over medicatiegebruik bij de trombosedienst te verbeteren.
Het onderzoek had betrekking op de periode 1998 tot 2002. In deze 
periode werd ook de gezamenlijke richtlijn Afhandeling van interac-
ties met anticoagulantia opgesteld (www.fnt.nl). Het is voorstelbaar 
dat de implementatie van deze richtlijn enige tijd geeft geduurd en 
dat de situatie ondertussen verbeterd is. Anderzijds toont recent 
onderzoek van de Consumentenbond aan dat de afhandeling van de 
belangrijke interactie van co-trimoxazol met anticoagulantia bij 
passanten nog altijd te verbeteren valt.
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