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Overbehandeling met cardiometabole medicatie komt 
nog vaak voor en deprescribing wordt zelden geïni
tieerd. Hoewel zelfgerapporteerde bereidheid om te 
stoppen met medicatie onder ouderen meestal hoog 
is, blijkt uit onderzoek dat er in de praktijk barrières 
kunnen zijn. Crutzen en collega’s onderzochten mid
dels een vragenlijst de invloed van patiëntkenmerken 
op de opvattingen met betrekking tot deprescribing 
en verschillen in deze opvattingen tussen een aantal 
cardiometabole geneesmiddelgroepen.
Vanuit vijf openbare apotheken werden 1143 patiën
ten uitgenodigd die statines, antihypertensiva, sulfo
nylureumderivaten of insuline gebruikten. Van de 314 
respondenten (mediane leeftijd 76 jaar, 54% vrouw), 
was 80% tevreden met de medicatie en de meerder
heid (88%) bleek bereid te zijn met medicatie te stop
pen als de arts aangaf dat dit mogelijk was. Leeftijd, 
geslacht en therapeutisch gebied van de medicatie 
(diabetes of cardiovasculair) hadden geen invloed op 

de algemene houding ten opzichte van deprescribing. 
Het gebruik van meer dan tien geneesmiddelen was 
geassocieerd met een hogere ervaren medicatielast. 
Daarnaast werden verschillen gevonden tussen de  
ervaren geschiktheid van cardiometabole geneesmid
delgroepen: patiënten beschouwden bijvoorbeeld 
hun antihypertensiva en insuline als geschikter dan  
statines. Omdat deze opvattingen van invloed kunnen 
zijn op de bereidheid om te stoppen met medicatie, 
adviseren de onderzoekers dat zorgverleners bij  
deprescribing rekening zouden moeten houden met 
deze verschillen tussen geneesmiddelgroepen. 
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In Nederland ondergingen in 2019 ongeveer 12.000 
patiënten met morbide obesitas bariatrische chirurgie 
[1]. Zowel gewichtsverlies als de structurele gastro 
intestinale veranderingen kunnen bij deze patiënten 
grote consequenties hebben voor de farmacokinetiek 
van verschillende geneesmiddelen.  
Yska en collega’s onderzochten middels een retrospec
tief observationeel onderzoek met een followup van 
vier jaar wat de invloed van bariatrische chirurgie was bij 

patiënten met hypothyreoïdie. Van het beschikbare  
cohort van 446 patiënten die bariatrische chirurgie had 
ondergaan, had 11,6% hypothyreoïdie en kon voor 37 
patiënten middels prescriptiegegevens gekeken wor
den naar de daily defined dose (DDD) van levothyroxi
ne. De mediane DDD van levothyroxine was 48 maan
den na operatie nauwelijks veranderd. Op het niveau 
van de individuele patiënt werden echter na operatie bij 
circa 70% van de patiënten een verhoogde dan wel ver
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laagde DDD van levothyroxine gevonden. Deze dosis
wijzigingen vonden vooral gedurende de eerste 24 
maanden na operatie plaats en kwamen zowel bij pa
tiënten met RouxenYgastric bypass en gastric sleeve 
frequent voor. De gemiddelde spiegels van thyroid  
stimulating hormone (TSH) en nietgebonden thyroxine 
(vrijT4) na operatie waren ongewijzigd, hetgeen sugge
reert dat patiënten wel goed ingesteld konden worden.
Een mogelijke verklaring voor de dosisverhogingen 
respectievelijk verlagingen van levothyroxine na baria
trische chirurgie is dat gewichtsverlies levothyroxine
spiegels kan verhogen, terwijl de absorptie van levot
hyroxine anderzijds kan afnemen. Op basis van be
staande studies blijft het daarom lastig om na de (ver
schillende) bariatrische operaties te voorspellen welke 

dosering van levothyroxine nodig is. Gebruikers van 
levothyroxine dienen daarom na bariatrische chirurgie 
intensief gemonitord te worden, in het bijzonder gedu
rende de eerste 24 maanden na operatie. 
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Onderzoek heeft aangetoond dat de coronapandemie 
en bijbehorende lockdowns een negatieve uitwerking 
hebben op de gemoedstoestand en kwaliteit van  
leven. Tevens was tijdens lockdowns sprake van het 
sluiten van cafés en restaurants. Als gevolg hiervan 
hebben mensen hun gedrag aangepast, inclusief 
drinkgedrag. Dit onderzoek vergelijkt de gelegenheid 
waarbij het meeste alcohol werd gedronken vóór  
(januarimaart 2020) en tijdens de eerste lockdown 
(maartmei 2020), inclusief optreden en hevigheid van 
hiermee geassocieerde katers. 
Het onderzoek werd uitgevoerd met 761 deelnemers 
die deel uitmaakten van een groter onderzoek naar de 
gesteldheid tijdens de COVIDpandemie. In vergelij
king tot de gelegenheid met de meeste alcoholin
name in de periode vóór de pandemie was er sprake 
van een significante vermindering ten opzichte van 
dezelfde situatie tijdens de eerste lockdown met be
trekking tot het aantal consumpties, duur van alcohol
inname en bloedalcoholconcentratie. Ook was sprake 
van een vermindering van subjectieve intoxicatie 
(dronkenschap) en hevigheid van de kater. Er was spra

ke van verschillen in leeftijdsgroepen en in geslacht. 
Mannen dronken in alle gevallen meer alcohol en had
den vaker katers. Jong volwassenen (1835 jaar) ver
minderden tijdens de eerste lockdown significant hun 
alcoholinname tijdens de gelegenheid met de meeste 
alcoholconsumptie. Ook hadden zij minder last van 
dronkenschap en ondervonden mildere katers. Boven 
de 35 jaar was geen sprake van verschil tussen de  
periodes. 
Geconcludeerd wordt dat de eerste lockdown met 
name bij jong volwassenen een vermindering liet zien 
van de alcoholinname en de hevigheid van de katers in 
relatie tot de gelegenheid met de meeste alcoholcon
sumptie. 
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