van haar werkzaamheden? Omgaan met mondigheid zal andere
vaardigheden vragen op het gebied van geneesmiddelenkennis en
communicatie. Eerst zullen echter de apothekers moeten inzien dat
hier een probleem ligt. Deze zullen initiatieven moeten nemen om
hierin verandering te brengen. Een belangrijke aanzet zal zijn een
visie te ontwikkelen omtrent het personeelsbeleid in de apotheek.
Wil de apotheek in de toekomst bestaansrecht houden, dan zullen
een duidelijke zorgvisie en missie moeten worden ontwikkeld. Hier-
aan gekoppeld zal in beeld gebracht moeten worden wat er aan de
vaardigheden en attituden bij de apothekersassistenten moet wor-
den veranderd. Dit onderzoek heeft aangetoond dat apothekers-
assistenten op dit moment mondigheid vooral ervaren als probleem
(agressie) en niet als uitdaging (adequaat inspelen op claimend

gedrag).
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NEDERLANDS FARMACEUTISCH ONDERZOEK IN DE INTERNATIONALE LITERATUUR

Kosteneffectiviteit van bisfosfonaten bij glucocorticoidegebruik

Eric van Roon

De meerwaarde van fractuurpreventie door bisfosfonaten bij cortico-
steroide-geinduceerde osteoporose is een farmacotherapeutische
interventie die wordt onderbouwd door diverse richtlijnen.

Van Staa e.a. onderzochten de kosteneffectiviteit van bisfosfonaten
bij oraal glucocorticoidegebruik. Een groot, Engels huisartsencohort
(n=190.000) van patiénten ouder dan 40 jaar die werden behandeld
met orale glucocorticoiden, werd in het onderzoek geincludeerd. Op
basis van een individuele schatting van het risico op een fractuur,
gebaseerd op patiéntkarakteristieken (leeftijd, geslacht, dagelijkse
en cumulatieve glucocorticoidedosis, glucocorticoide-indicatie en
enkele overige fractuurrisicofactoren) werden de kosten per kwali-
teitgecorrigeerd levensjaar (QALY) en het voorkémen van een fractuur
berekend voor een vijfjarige behandeling met glucocorticoiden.
Zonder hier in te gaan op de absolute bedragen per QALY, conclude-
ren de auteurs dat bisfosfonaten als kosteneffectief kunnen worden
beschouwd voor patiénten met een verhoogd fractuurrisico, zoals
ouderen (met een levensverwachting > 5 jaar) of jongere patiénten
met een fractuur in de anamnese, lage body mass index, reumatoide
artritis of hoge doseringen glucocorticoiden.

Dit onderzoek geeft als nieuwe informatie dat er grote variaties
kunnen optreden in kosteneffectiviteit van een interventie als
gevolg van waardering van de risicofactoren van de individuele
patiént. Hoewel dit in de lijn der verwachting ligt, komt door deze
analyse wel aan het licht dat de verschillen in kosteneffectiviteit
zich niet altijd ontwikkelen in de verwachte richting. Als belangrijke
factor daarvoor geven Van Staa e.a. aan dat de kosten per QALY
oplopen bij een kortere levensverwachting.

Gegevens zoals die door Van Staa e.a. gepresenteerd worden, kunnen
in de toekomst in de apotheekpraktijk worden gebruikt om nader te
bepalen op welke patiénten interventies in het kader van bisfosfo-
naatprescriptie zich dienen te richten om optimale gezondheids-
winst te realiseren.

Van Staa TP, Geusens P, Zhang B, Leufkens HGM, Boonen A, Cooper C. Individual

fracture risk and the cost-effectiveness of bisphosphonates in patients using oral

glucocorticoids. Rheumatology (Oxford). 2007;46:460-6.
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