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December 2023
Geachte collega,

Het Informatorium wordt dagelijks geactualiseerd. Hieronder vindt u een overzicht van de belangrijkste
wijzigingen in het Informatorium Medicamentorum op de KNMP Kennisbank in de maand november.

Nieuwe stoffen
Er zijn 2 nieuwe stofmonografieén opgenomen.
e [Eptacog beta, geactiveerd: een stollingsfactor die wordt toegepast voor behandeling en
profylaxe van bloedingen bij patiénten met hemofilie A of B met antistoffen (‘remmers’) tegen
factor VIl respectievelijk factor IX.
e Tinidazol: een antiprotozoicum dat wordt toegepast bij gastro-enteritis veroorzaakt door
infectie met Giardia lamblia (giardiasis). Het is al eerder opgenomen geweest in het
Informatorium.

Zwangerschapspreventieprogramma topiramaat

De informatie in de zwangerschapsrubriek van topiramaat is aangepast. Bij gebruik tijdens de
zwangerschap kunnen ernstige aangeboren afwijkingen, groeibeperkingen en neurologische
ontwikkelingsstoornissen optreden bij het ongeboren kind. Er is daarom een
zwangerschapspreventieprogramma van kracht. Bij vrouwen die zwanger kunnen worden, mag
topiramaat alleen worden toegepast als aan de voorwaarden van het
zwangerschapspreventieprogramma wordt voldaan. Enkele voorwaarden zijn adequate anticonceptie
gedurende de gehele duur van de behandeling en ten minste 4 weken daarna, en uitsluiting van
zwangerschap met een zwangerschapstest voorafgaand aan de behandeling.

Herziening hoofdstukken

De subgroep Opioiden, die valt onder het hoofdstuk Analgetica, is volledig herzien.Tot deze groep
behoren 16 stoffen. Deze middelen worden vooral toegepast bij pijn, bijvoorbeeld acute pijn (zoals
buikpijn, pijn bij acuut coronair syndroom, en pijn bij fracturen en trauma's), chronische pijn,
neuropathische pijn, pijn bij kanker al dan niet in de palliatieve fase, pijn tijdens en na een operatieve
ingreep en pijn tijdens weeén en bevalling. Morfine, fentanyl en oxycodon worden bovendien
toegepast bij dyspneu in de palliatieve fase.

De NHG-Standaard Pijn is onlangs herzien. Enkele belangrijke wijzigingen zijn:

- Oxycodon en buprenorfine zijn toegevoegd als voorkeursmiddelen binnen de sterk werkende
opioiden bij acute pijn.

- Alle opioiden geven een risico op verslaving. Er lijkt geen verschil te zijn in het risico op verslaving
tussen de verschillende opioiden, inclusief oxycodon. Oxycodon is een aantal keren in het nieuws
geweest vanwege rechtszaken die waren aangespannen omdat de verslavende effecten van dit
middel werden gebagatelliseerd.

Bij de herziening van de subgroep Opioiden is onder andere gebruik gemaakt van de NHG-Standaard
Pijn, de NVA-richtlijnen Pijn bij patiénten met kanker, Postoperatieve pijn en Pijnbehandeling tijdens
de bevalling, de IKNL-richtlijnen lleus in de palliatieve fase en Dyspneu in de palliatieve fase, en de
MDR Pijn bij kwetsbare ouderen van Verenso.

Indien u vragen heeft naar aanleiding van dit overzicht, dan kunt u contact opnemen met de helpdesk
van KNMP Geneesmiddel Informatie Centrum, tel. 070 373 73 77 (van 10.30 tot 17.00 uur) of e-mail

gic@knmp.nl.
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