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CVRM bij de patient met diabetes mellitus

“CVRM in de spreekkamer, van risico naar realiteit”

Jan Westerink
Sylvia Oostveen



Netwerkbijeenkomst VS Diabetes
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Disclosures

Geen disclosures voor dit verhaal
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CVRM bij diabetes

Waarom gaan we het hier over hebben?
1. CVRM richtlijn in de praktijk
2. Wij denken dat we CVRM anders toepassen bij type 1 en type 2
3. De nadruk ligt teveel op glucose/pompen/sensoren
4. U-Prevent en lifetime risico
4. Er gaat veel fout in bloeddruk diagnostiek en behandeling
5. Er is een onbegrijpelijke haat tegen cholesterolverlagers
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Strakkere glycemische behandeling helpt (als je tijd hebt) bij DM1
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= Risk reduction with intensive therapy: 50% (95% Cl, 18—69)
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Conventional 730 719 697 657 594 90
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Maar de Heilige Pomp zal niet alles oplossen!
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Wie gaat de meeste baat hebben van een goed CVRM?

1. Man van 50 jaar, DM2 sinds 3 jaar
2. Man van 50 jaar, MODY-3 (HNF1a-MODY)

3. Man van 50 jaar, LADA sinds 3 jaar m

4. Man van 50 jaar, DM1 sinds 35 jaar v u T E
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Baat = Tijd van behandeling x Effect van behandeling x Risico NU

Tijd
Een minuut behandeling doet niks
Op 72 jarige leeftijd Becel proactive starten doet niks
Leefstijlaanpassingen moet je vroeg starten
Een strak HbA1c op 72 jaar levert niks meer op

Effect
Een grasmilkshake doet niks
HbA1c/roken/LDL/bloeddruk doet heel veel

Huidige risico
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Wie heeft het hoogste risico op deze leeftijd?

1. Man van 50 jaar, DM2 sinds 3 jaar
2. Man van 50 jaar, MODY-3 (HNF1a-MODY)
3. Man van 50 jaar, LADA sinds 3 jaar

4. Man van 50 jaar, DM1 sinds 35 jaar
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Wie heeft het hoogste risico op deze leeftijd?

1. Man van 50 jaar, DM2 sinds 3 jaar
2. Man van 50 jaar, MODY-3 (HNF1a-MODY)
3. Man van 50 jaar, LADA sinds 3 jaar

4. Man van 50 jaar, DM1 sinds 35 jaar

Isala | CVRM bij Diabetes 2024

VOTE




De duur van de DM1 is dodelijk

Je kunt op 60 jarige leeftijd qua HVZ beter DM2 hebben dan DM1

Maar waarom?

HR (95% Cl) p value
All cardiovascular disease
<50 years B 123 (1-07-1-41) 0-0036
50-59 years N = 0-96 (0-87-1-06) 0-43
60-69 years B 0-86 (0-79-0-94) 0-0007
>70 years B 0-87 (0-80-0-94) 0-0010
All ages ' 0-93 (0-89-0-97) 0-0027
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Het leidt ook tot rare zorg

60 jarige man met DM2 60 jarige man met DM1

Leefstijl Heeft u onze nieuwste
Dieet pomp al gezien?
Sport

LDL verlaging

Bloeddrukverlaging
GLP1 en SGLT2
En nog veel meer....
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De Dikke Duim

CVRM is Cardiovasculair RISICO management

CVRM is geen RISICOFACTOR management

Niet elke bloeddruk hoeft behandeld te worden (met medicatie)
Niet elk LDL hoeft behandeld te worden (met medicatie)

Hoe weet je dan wat je moet doen???
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Huidige richtlijn: Veel mensen met diabetes hebben een hoog risico

Doorgemaakte hart-

of vaatziekte?

NEE

Y

DM 1 of 2 bij patiént
> 40 jaar?

NEE
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Ernstige eindorgaanschade?

e Chronische nierschade: eGFR
< 45; eGFR 45-59 met ACR 3-30;
ACR > 30 of

e Microvasculaire aandoeningen
op = 3 verschillende plaatsen®

NEE
v
e >10 jaar DM of

e Gebrekkige glykemische
regulatie
(zie NHG-Standaard DM2)?

|
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( sco )
> Zeer hoog risico
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*]A»C Zeer hoog risico >

JA > Hoog risico

Matig verhoogd
risico “
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Dit negeert individuele verschillen

la
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Risicofactoren++

10 jaars risico op hart- en vaatziekten
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Hokjesdenken is simpel, handig maar dom

la
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10 jaars risico op hart- en vaatziekten

Risicofactoren++
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Ook niet alle DM1 is gelijk

Onder de 40

25% 1
20% 1
15% 1
10% 1

5% -

Frequency (% of patients)

OO/O - T T T J
0% 20% 40% 60% 80% 100%

10-year CVD risk
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In plaats van dikke duim en groepen

1. Rekenen met 10 jaars risico’s
a. Gegevens van de patient
b. Rekensom/tabel en er komt een 10 jaars risico uit
c. Als te hoog: Behandelen
d. Om te rekenen naar “Numbers Needed to Treat”

2. Rekenen met lifetime risico’s
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10 jaars risico’s

Tienjaarsrisico op hart- en vaatziekten
(fataal en niet-fataal)

Vrouwen Mannen
ILUNY  Niet-rokers M Rokers  NETUULN  Nietrokers W Rokers |
160-179 |15 15 16 17 21 (22 23 24 19 21 24 27 24 27 31 34

140-159 13 13 14 15 18 19 20 21 16 18 21 23 21 23 26 30

120-139 11 11 12 13 15 16 17 18 7578 14 15 18 20 18 20 23 26
100-119 9 10 10 11 13 14 15 15 12 13 15 17 151117 [19 [ 22
160-179 10 11 12 12 17 18 19 20 15 16 18 19 22 24 26 28
140-159 9 9 10 10 14 15 16 16 70-74 12 13 14 16 18 19 21 23
120139 7 7 8 8 11 12 13 14 10 11 12 13 14 16 17 19
100-119 6 6 6 7 9 10 10 11 8 8 9 10 12 13 14 15
160-179 8 8 9 9 12 12 13 13 11 12 12 13 15 16 17 19
140159 7 7 7 7 10 10 11 11 65-69 9 10 11 11 13 14 15 16
120-139 5 6 6 6 Sl P18 Y 8 8 9 10 LN 128 B3N 1S
100-119 5 5 5 5 78 7 7N S 6 7 7 8 9 10 11 11
160-179 6 6 7 7 10 10 11 11 8 9 10 11 13 14 15 17
140159 5 5 5 6 S8 S 60-64 7 8 8 9 10 11 13 14
120-139 4 4 4 5 6 7 7 8 6 6 7 8 9 10 10 11
100-119 '3 3 4 4 5 6 6 6 5 5 6 6 7 8 9 10
160-179 4 5 5 5 8 8 9 10 70 70 B N9 10 12 13 15
140-159 3 4 4 4 6 7 7 8 55.59 5 6 7 8 9 10 11 12
120139 3 3 3 3 5 5 6 6 4 5 5 6 7 8 9 10
100-119 .2 2 3 3 4 4 5 5 4 4 4 5 6 6 7 8
160-179 3 4 4 4 6 7 7 8 5 6 7 8 9 10 11 13
140-159 3 3 3 3 5 5 6 6 50-54 4 5 5 6 7 8 9 10
120139 2 2 2 3 4 4 5 5 3 4 4 5 6 6 7 8
100-119 ' 2 (2 (2 2 3 3 4 4 3 3 3 4 4 5 6 7
160179 2 3 3 3 5 5 6 7 4 5 6 6 7 8 10 11
140159 ' 2 2 2 3 4 4 5 5 45-49 3 4 4 5 6 7 8 9
120139 1 2 2 2 3 3 4 4 2 3 3 4 4 5 6 7
1001191 1 1 1 ZNmZN 3 3 ENNEN 3 3 3 4 5 5
160179 2 2 2 3 4 4 5 6 3 4 5 5 6 7 8 10
140159 '1 1 1 1 3 3 4 4 40-44 2 3 3 4 5 5 6 8
120-139 1 1 1 1 2 3 3 3 ENEEN 3 3 3 4 5 6
100-119°1 1 1 1 2 2 2 2 i | 22|32 3 3 4 5

3,0- 40- 50- 60- 3,0- 40- 50- 60- 3,0- 40- 50- 60- 3,0- 40- 50- 60-

39 49 59 69 39 49 59 69 39 49 59 69 39 49 59 69

Non-HDL cholesterol (mmol/L)
Risico < 50 jaar 50 - 69 jaar 270 jaar
laag <2,5% <5% -
matig verhoogd 22,5%-<7,5% 25%-<10% <15%
hoog 27,5% 210% 215%
Laag risico: i van medic b ing doorgaans niet aangewezen
Matig risico: i van medic b ing d niet

Speciale aandacht is gewenst bij jonge mensen in verband met het lifetimerisico
Hoog risico: overweeg medicamenteuze behandeling aan te bieden
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10 jaars risico’s en “numbers needed to treat”

Stel even
1. Je berekent een 6% risico op HVZ in 10 jaar
2. Er is een behandeling die het risico verlaagt met 10%
3. Dan gaat het risico van 6% naar 5.4%
4. De winst is dan 0,6%
5. De NNT is dan 100/0,6 = 167
6. Dat is erg veel (?)

Dit wordt vaak (FOUT!) uitgelegd als dat je 166 mensen zinloos behandelt en
slechts 1 persoon er baat bij heetft.
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Maar ook dom

1. Een NNT kijkt niet verder dan 10 jaar
« Het gaat om het leven

2. Zeggen dat de andere mensen geen baat hebben is fout
. De baat gaat door, zo denken we ook over leefstijl

3. Alle jonge mensen hebben lage NNT’s voor alles

« Eris nooit een hoog risico, leefstijl zou dan zinloos zijn

4. Alle oude mensen hebben hoge NNT’s voor alles

«  Mensen hebben geen tijd om nog baat te hebben
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OK Jan, maar wat levert het op?

lk zal iets laten zien over U-Prevent maar weet

N

aaaaa

De klassieke risico groepen blijven leidend

Het gebruik van (nieuwe) risicoscores blijft
Risicocalculatoren in hoog risico groepen zijn motiverend
Lifetime calculatoren zijn motiverend en niet leidend
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U-Prevent
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Volg altijd de van toepassing zijnde CVRM-richtlijnen

Ik wil graag hulp bij het kiezen van een calculator

Patiéntengroep

10 jaars cardiovasculair risico

Lifetime risico & behandeleffect

Eerder hart- en vaatziekten @

Type 2 Diabetes Mellitus @

SMART2 risicoscore

530
339
S8

SMART-REACH model

SCORE2-Diabetes

DIAL2 Model

< 70 jaar > 70 jaar

Ogenschijnlijk gezond
Geen eerdere hart- en vaatziekte of type 2 diabetes
mellitus

‘

SCORE2 SCORE2-OP

LIFE-CVD2 model




Lifetime modellen zijn anders

Ingewikkelde modellen die verder dan 10 jaar schatten

Het wordt mogelijk om winst van behandeling te schatten

Vooral zinvol bij
« Je voelt dat het fout gaat, maar het 10 jaars risico is nog laag...
* Je denkt dat het niet meer zinvol is omdat de tijd op is
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Modellen voor elke groep

SMART-REACH
-Beste model voor mensen met HVZ en geen DM2
DIAL

-Beste model voor mensen met DM2
LIFE-CVD

-Beste model voor mensen zonder HVZ of DM2

o
000
000
(=1]

SMART-REACH model

[ ]
600
000
(=1

DIAL model

(=]
33
090
=1

LIFE-CVD model

Het model voor DM1 is klaar maar staat nog niet op de website.... ®
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“Roelie” — Een oudere diabeet (mijn moeder)

72 jaar

DMZ2 sinds 17 jaar

Weduwe met veel zorgtaken in familie
Kwetsbaar?

Roken-

RR 150/80 mmHg

LDL 4.0 mmol/L

HbA1c 58 mmol/mol

eGFR 80

HVZ-
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ereken risico’s: DIAL model

Verwachte ziektevrije

10 jaars risico = 3% levensverwachting

U-Prevent* CALCULATOREN

U-Prevent* CALCULATOREN

DIAL model DIAL model

Toekomstige

Toekomstige
behandeling behandeling
HVZ-VRIJE JAREN 10-JAARS RISICO LIFETIME RISICO HVZ-VRIJE JAREN 10-JAARS RISICO LIFETIME RISICO
.
.
Statine Statine
Geen statine Geen statine
Systolische bloeddruk Systolische bloeddruk
To. Kans op overleving zonder hartinfarct of beroerte »
Géén behandeldoel 00 Géén behandeldoel
HbATc ”© DAIC
Geen streefwaarde ae Geen streefwaarde
00 05 10 15 20 25 30 35
%

jaar

72 88 0.0

startleeftijd Vaatziektevrije

3% 0.0% o0

Huidig risico Reductie door Individuele
behandeling 10-jaars NNT

Startleeftijd behandeling Startleeftjd behandeling
Jaren extra
o Zonder vaatziekte

oon prOf :

moeder blijkt een laag risico

patiente!
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Isala

De basics: RR en LDL

RR<140 (NNT>100)

U-Prevent* CALCULATOREN

DIAL model

HVZ-VRIJE JAREN
.

Kans op overleving zonder hartinfarct of beroerte

100

Toekomstige
behandeling

10-JAARS RISICO LIFETIME RISICO

Statine

Geen statine

Systolische bloeddruk

HbAlc

Geen streefwaarde

72

Startleeftijd

jaar

89

Vaatziektevrije

0.2

Jaren extra

Startleeftijd behandeling

zonder vaatziekte

Toon profiel

+0.2 jaar...
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U-Prevent* CALCULATOREN

DIAL model

HVZ-VRIJE JAREN
.

LDL<2.6

10-JAARS RISICO LIFETIME RISICO

Kans op overleving zonder hartinfarct of beroerts

100,

0.3

Jaren extra

ing zonder vaatziekte

+0.3 jaar...

(NNT 97)

Toekomstige
behandeling

Statine

Systolische bloeddruk

Géén behandeldoel

HbAlc

Geen streefwaarde

Startleeftijd behandeling

Toon profiel




Oh ja, er bestaat ook nog zoiets als HbA1c

Combinaties

HbA1c<53 mmol/mol
Alles gecombineerd +0.4 jr

U-Prevent* CALCULATOREN

DIAL model

+ezetimibe+antiPCSK9+

GLP1a+SGLT2i+TAR=+0.6jr

Toekomstige
behandeling

10-JAARS RISICO  LIFETIME RISICO

een statine

Op een gegeven moment valt er niet zo
A veel meer toe te voegen

HbAlc

< 53 mmol/mol / < 7% v

Startleeftijd behandeling
aaaaaaaaa

behandeling

Toon profiel
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Zelfde truukjes kun je binnenkort ook bij DM1 doen

40 jarige man met DM1 sinds 10 jaar

Rookt niet (B) Patient
RR 125 mmHg systolisch
HbA1c 60 mmol/mol 80%
LDL 4.0 mmol/L

Sex: @

Age: 40 years

Diabetes since: 10 years
Smoking: -

SBP: 125 mmHg

HbA1c: 60 mmol/mol
eGFR: 78 ml/min/1.73 m?2
Non-HDL-C: 4.8 mmol/L

60%

Richtlijn adviseert statine en LDL<2.6 40%
Echte baat is 2 extra en gezonde levensjaren

20%
CVD-free life expectancy
with treatment: 76 years

40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90
Age (years)

LDL-C 4.0 mmol/L = 2.5 mmol/L
10-year risk of CVD 5.5% > 4.4%
Lifetime risk of CVD 67.7% > 61.0%
Life-long treatment gain 2.0 years
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Wie gaat de meeste baat hebben van een goed LDL en bloeddruk?

1. Man van 50 jaar, DM2 sinds 3 jaar
2. Man van 50 jaar, MODY-3 (HNF1a-MODY)

3. Man van 50 jaar, LADA sinds 3 jaar m

4. Man van 50 jaar, DM1 sinds 35 jaar v u T E
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Praktische tip: Fijne gratis PDF

Praktische handleiding bij de
NHG-Standaard CVRM (2024)

Versie 3.0
September 2024
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Elke 10 mmHg systolische bloeddrukverlaging geeft...

5% minder risico op HVZ

10% minder risico op HVZ

15% minder risico op HVZ m
e VOTE

Isala | CVRM bij Diabetes 2025




Bloeddrukverlaging is heel goed bij diabetes

Studies Intervention Control RR (95% Cl) per 10 mm Hg reduction
in systolic blood pressure
Events  Participants Events  Participants
Major cardiovascular events 55 13209 137319 14068 128259 == 0-80 (0-77-0-83)
Coronary heart disease 56 4862 136986 5301 128548 —— 0-83 (0.78-0-88)
Stroke 54 4635 136682 5378 128641 = 0-73 (0-68-0-77)
Heart failure 43 3284 115411 3760 107440 - 0-72 (0-67-0-78)
Renal failure 16 890 39888 834 39043 —— 0-95 (0-84-1-07)
All-cause mortality 57 9775 138298 9998 129700 “+ 0-87 (0-84-0-91)
05 1 15
RR per 10 mm Hg reduction in systolic blood pressure
< >
Favours intervention Favours control

lke 10 mmHg geeft een 20% daling van het risico op hart-
en vaatziekten

Vergelijk dat eens met hoe goed HbA1c verlaging werkt...
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Regulatoren van je bloeddruk: Welke werkt het snelst?
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Hoe meten jullie een bloeddruk op de poli?

A. Dat laat ik doen...
B. Ik gebruik de bloeddrukmeter op de pol
C. lk gebruik een ambulante meting op de poli

D. Ik schrijf op wat de patiént zegt thuis te meten
E. Anders
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Richtlijn

Aanbeuelingen
Evalueer de bloeddruk door middel van meerdere metingen. Gebruik een ambulante

meting bij een mogelijke behandelindicatie.

Doe een 24-uursmeting (voorkeur) of een geprotocolleerde thuismeting om een witte-
jassen-hypertensie uit te sluiten. Indien die niet haalbaar zijn, kan een
dertigminutenmeting worden overwogen.

Tabel 2.1
Spreekkamermetingen 140mmHg 180mmHg
24-uurs bloeddrukmeting 130mmHg 165mmHg
Geprotocolleerde thuismeting 135mmHg 170mmHg
BD30-min meting 130 tot 135mmHg* 170 tot 175mmHg*

De BD-30-methode is minder goed onderzocht; de verschilschattingen zijn daarom indicatief weergegeven.
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Thuismetingen (HBPM) : ALLEEN met structuur en goede meter

Gratis verzending vanaf 20, Bezorging dezelfde dag, 's svonds of in het weekend”  Gratis retourneren Select Ontdek nu de 4 voordelen

bol.com” ooom O '

Categorieén VvV Cadeaus & Inspiratie V' Aanbiedingen Vv Zakelijk Cadeaukaart K i —J 8

Valentijnscadeaus Fashion Sale Drogisterij-Deals Wintersport Nu héél véél deals allcen met Select >

|
THUISARTS.NL | I=

<Terug @ > id > M > Bloeddrukmet BIOEddrUk ngbOEk

Merk ~ Bloeddrukmeters Geadviseerd door de Hartstichting

‘j Omron () Hartstichting bloeddrukmeters zijn bloeddrukmeters die geadviseerd worden door de Hartstichting. Het STRIDE BP instituut heeft... ~ Meer = = 1 1 1 ARSI Geboortedatum: .....cccereeeeevensanes
‘:‘ Beurer (3)

(7] Mirolt Populaire merken .

|| Microlife @) Zo vult u het dangER in:

¥ Meer ] .

OmRON  beurer  microlife Vul eerst de datum en de tijd in.
Ga zitten op een hoge stoel. Zit rechtop en met uw benen naast elkaar.
Blijf minstens S minuten rustig zitten, zonder te praten.

Meet dan de bloeddruk.

Locatie van meting ~
50 resultaten Sortering @ Prijs laag - hoog v oo

Wil jij je bloeddruk meten via je,
bovenarm of via je pols?

("] sovenarm o Y e s o 34; « Schrijf de bovendruk en de onderdruk op.
leroval P -

Watvindjebelangril? A Aantal personen te onthouden: 2 Uiteri 15 februar i huis ) * Meet de bloeddruk na 2 minuten nog een keer.

. - @n » Schrijf weer de bovendruk en de onderdruk op.
Welke eigenschappen vind ji = Volledig automatische, eenvoudig te gebruiken . . .
belangrijk bij de aanschaf van.. » bovenarmblosddrukmeter.De gebruikevrisndaliike Veroval®... Meer = Schrijf op of er iets bijzonders was [zoals: hoofdpijn, duizelig, gesport, drukke dag, rustige dag].
‘7 Waarden bijhouden in een
— @PP0o) pp— Bovendruk Onderdruk Was er iets
. | Aoy -
M Koppelbaar met ander buzorlders?

— apparaat (1)
7| Vergelijk met andere

— Door meerdere personen te | .
[ ] — artikelen

— gebruiken 23)

‘7 Gemakkelijk mee te nemen
— 8

Rossmax
90
Z1- Bloeddruk Hartstichting - Klinisch 343 M

lideerd - Hartslag -0 Imatige Hartslag - Geh Meestal €54:95 ()
90 Metingen - Gemiddelde 3 Metingen - Bewegingsdetectie - Incl.
. . AR S Je bespaart 36%

. Geadviseerd door de
Hartstichting (2a)

Isala | CVRM bij Diabetes 2025



24ABPM is de gouden standaard

Isala

HBPM Alleen strak geprotocolleerd uitvoeren!

“Ik had hoofdpijn en heb de bloeddruk gemeten’

J

Denk aan de meter! (Hartstichting)

BD30 Minder onderbouwde meting

Tabel 2.1
Spreekkamermetingen 140mmHg 180mmHg
24-uurs bloeddrukmeting 130mmHg 165mmHg
Geprotocolleerde thuismeting 135mmHg 170mmHg

BD30-min metinE

130 tot 135mmHE*

170 tot 175mm HE*

De BD-30-methode is minder goed onderzocht; de verschilschattingen zijn daarom indicatief weergegeven.
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“Witte jassen hypertensie” komt veel voor

Witte jassen hypertensie komt veel voor
*10-15% in de populatie
* 15% white coat effect (HT + witte jassen)
* 10% bij therapie resistente hypertensie (UMCU)

Hoe ouder, hoe vaker!

Zwakke relatie met cardiovasculaire eindpunten

Sterk(ere) relatie met mortaliteit (~50% hogere kans)
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Wat is je behandeldoel bij alle mensen met diabetes?
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Behandeldoel is strenger dan je denkt!

Richtlijn CVRM 2024

“Streef naar een lagere systolische bloeddruk tot <130 mmHg, indien de medicatie goed
verdragen wordt, met name bij personen met een hoger risico op hart- en vaatziekten door
bijvoorbeeld een comorbiditeit als chronische nierschade of diabetes mellitus”
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Welke leefstijlveranderingen werken echt op bloeddruk?

Isala

Zoutbeperking

Drop/zoethout

(Gezond eten)
Roken/Alcohol/Stimulantia(cocaine, SMMC, XTC)

Gewichtsverlies

e AT e el
ey
o merimety

Beweeg regelmatig

® Voeding
0O Orink voldoende: by voorkeur
O Eot 3 volwaan

Stress verminderen

# Verbinding

O Mask verbinding Met mensen waar jo or

ik en overweeg te

Het Leefstijlroer

Neemn kieine stapjes - Focus op wat al goed gaat - eranderen kost tyd, heb geduld

Beweeg 7oves] mogeik door de dag heen ke 10

Doe regeimang

Zoek de natuur op. bi
Wees bewust van hoe vask en lan

Slaap C-
Houd een regeimasg saappaercon aan O
gevertieerds kamer O

v e het stapen gaan O
Zorg voor cen avondraueel waarby je het Batste uur net meer nasr O
een scherm lojhe

-
SPArtsen Leefstijl

Voor de zerg van morgen
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Maar hoe weet je het dan wel?

Zoutmeter (Nierstichting)

Grove indicatie (Bewust opletten in de Aldi) Wat eet je regelmatig?

Kies hieronder de bewerkte voedingsmiddelen die jij regelmatig eet. Deze bevatten 80%
van het zout dat je binnenkrijgt. Uit eten staat niet in de zoutmeter, omdat de hoeveelheid
zout daarvan wisselt.

PreCieze meti ng (24-u u rS u ri ne) In stap 1 kies je wat je regelmatig eet. In stap 2 geef je aan hoeveel en hoe vaak je dat eet.

In stap 3 zie je het resultaat.

Stap 1 Stap 2 S
Wat eet je regelmatig? Hoe vaak eet je het... Resultaten

Kies hieronder de producten die je minstens eens per maand eet (klik op +). Denk ook aan

Porties urine zijn te onnauwkeurig

producten die je alleen in het weekend eet. Elke foto staat voor een productgroep; klik op ? voor
uitleg.

Broodproducten

Brood (bruin/wit) (Luxe) broodje Broodvervanger Maaltijdbrood
(bruinfwit)
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Behandeling medicamenteus

Stap 1 a. Overweeg bij de keuze bij medicamenteuze verlaging van de bloeddruk te
starten met monotherapie als de systolische bloeddruk relatief laag is (< 150
mmHg) en/of bij oudere en kwetsbare patiénten.

Stap 1b. Start of vervolg bij alle overige situaties met combinatietherapie van 2
middelen.

e ACE-remmer/ARB + calciumantagonist /diureticum.
eOverweeg combinatiepreparaat om therapietrouw te bevorderen.

Stap 2. Combineer 3 middelen.

e ACE-remmer/ARB + calciumantagonist + diureticum.
eOverweeg combinatiepreparaat om therapietrouw te bevorderen.

Stap 3. Resistente hypertensie

e\Voeg spironolacton (25-50mg) toe.

*Bij niet verdragen spironolacton is amiloride 10-20 mg een alternatief.
eOverweeg verwijzing specialist
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Praktische: Fijne gratis PDF
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September 2024
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Babylonische spraakverwarring

Cholesterol VLDL
Fytosterol Remnants
Lipiden TRL
Vetzuren Lp(a)

Omega-3 (6 en 9) Chol/HDL ratio

HDL Non-HDL
LDL ApoB
IDL Triglyceriden
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Van vetzuren naar triglyceriden naar (chole)sterol

5 A ‘free fatty acid’

Glycerol )\/\/\/\/\/\

H 0
H—(:) =QOH
H—(ll =QH
H—(ll —OH

H

Triglyceride

\
O

a1

Lo O O () e T
I

o O

O=§ O=§ O#%

/
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Triglyceriden zijn energieopslag (en zitten NIET los in het bloed)

A ‘free fatty acid’

0O-
Glycerol )\/\/\/\/\/\
|I-| 0
H_(l: =OH Triglyceride
H—(IJ =0OH H
H=C=—OH 1.0
i H-C \I(W\/\/\/
H 1
H'?‘O\ﬁ/\/\/\/\/\/
1§00
H \n/\/\/\/\/\/
(0]

Adipocytes
(white adipose cells)

Adipose Tissue
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TRIGLYCERIDEN zijn NIET hetzelfde als Cholesterol!

A ‘free fatty acid’

0-

Il-l 0
H=C=—0H i 7
Triglyceride
H—(:Z—OH g:
H=C=—O0OH 1.0
1 H-C \n/\/\/\/\/\/
H 1
1-G-QLEOARANANAS
H=§~0.0
H \l(\/\/\/\/\/
0
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Sterolen zijn belangrijk in je lichaam
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Waar komt zo’n belangrijke stof dan vandaan?

Wij maken ongeveer 1 gram cholesterol per dag in de lever (onder strikte controle!)
Wij eten ongeveer 0,3 gram cholesterol per dag (maar nemen het BIZAR slecht op)
Ons lichaam bevat ongeveer 35 gram cholesterol (in alle cellen, alles bij elkaar!)

Hoe hoog het cholesterol in ons bloed is komt voor 90-95% door onze genen (en niet dieet...)

Acetyl-CoA . 7
+ A
Acetoacetyl-CoA A
l 4-Methylzymosterone
HMGCS l HSD17B7
HMG-CoA
HMGCR l 4-a Me!hy{iymosteml
Mevalonate ¥y Nsdh  CHILD
Mevalonic A 2
o ymosterone
aciduria A
Farnesyl-PP i HSD17B7
Fdft1 l« l Zymosterol _L Dhcr24 Desmosterolosis
Squalene ¥ v
\ 7 7-Dehydrodesmosterol Lathosterol | athosterolosis
A
Lanosterol Desmosterol 7-Dehydrocholesterol
ith-Lemli-Opit.
Cyp51 l | Cholesterol I Dher7  Smith-Lemli-Opitz
Cholestatriene ~ = (SLOS)
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Wat staat hier eigenlijk?

Test

4 Bloedchemie

21 Cholesterol

v Triglyceriden

z HDL-cholesterol

« LDL-cholesterol

Z non-HDL cholesterol
v Apo-B

4 Glucose

W Glucose
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07-04-2016
12:26
IWIVAS

1.4 H
10.4 H
0.75 L
<Memo> B
6.6 H
1.19

6.1 H

Ref. waarde

3.3-6.5
0.0-20
0.90 -

- 3.5
0.0-3.3
0.55 - 1.40

3.6-56

Eenheid

mmol/L
mmol/L
mmol/L
mmol/L
mmol/L

g/L

mmol/L



Wat is nu eigenlijk een lipidenprofiel?

&
PLASTIC
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Lipidenprofiel is gesorteerd afval

Totaal cholesterol Triglyceriden LDL-cholesterol HDL-cholesterol

1%
&
PLASTIC

Al het cholesterol Al de triglyceriden Cholesterol uit LDL Cholesterol uit HDL
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Lipidenprofiel

Totaal cholesterol Triglyceriden LDL-cholesterol HDL-cholesterol

1%
&
PLASTIC

Cholesterol uit Triglyceriden Cholesterol Cholesterol
alle deeltjes uit alle deeltjes uit LDL-deeltjes uit HDL-deeltjes
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Hoe het soort van “echt” is....

Apolipoprotein CH CE TG PL
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Van deeltjes naar uitslagen

DENKEN

‘/—g
€3
PLASTIC
Isala  ||MVRMbijiiatiEtas 2024
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Als voorbeeld: het typische beeld van insuline resistentie / DM2

07-04-2016
12:26
Test IWIVAS Ref. waarde Eenheid
4 Bloedchemie
¥ Cholesterol 3.5-65 mmol/L
¥ Triglyceriden 0.0-20 mmol/L
¥ HDL-cholesterol  |0.75 L 0.90 - mmol/L
« LDL-cholesterol <Memo> B -35 mmol/L
¥ non-HDL cholesterol _ 0.0-33 mmol/L
v Apo-B 1.19 0.55-140 g/L

4 Glucose

Glucose _ 36-56 mmol/L
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Isal

Wat zien we vaak bij DM2?

Hoge triglyceriden
*Er zijn VEEL deeltjes aanwezig die triglyceriden als bestandsdeel hebben

*Nuchter betekent dat veel VLDL-deeltjes + afbraakdeeltjes (remnants)
Daarom is het apoB ook vaak hoger

Laag HDL-cholesterol
*De hoeveelheid cholesterol uit HDL-deeltjes is lager

*Waarschijnlijk zijn er minder HDL-deeltjes — e o €D
i ""1 ,  SBort
HDL A a ::’ a |

% 5 r,f" OV & 7
* ¢

HDL LDL VLDL Chylomicron
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Dus ongeveer zo

Apolipoprotein CH CE TG PL
¢ O O |

SN

VLDL Chylomicron
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“storten” in

de lever

Q
o
o
-
c
o
E
=)
t
=

=
o =
c O
c 9
s
i
= 0
N
L C
S 5
= 0
£

moeten

blijft in de
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Vrije
vetzuren
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En de rest
blijft in de

Wij ruimen Tg op
Maar zijn dan niet
lever meer in het bloed. We

Hoe gaat je Tg omlaag? ~

Leefstijl, leefstijl, leefstijl! velzwan

(FFA)

Non-HDL gaat dan ook zakken!

Verbeteren van de insuline resistentie

Betere glucoseregulatie

Minder alcohol (als HDL hoog)

Statine (via minder apoClll in circulatie, is voor de nerds ;))

Alleen overleg als nuchter >10 mmol/L

Triglyceriden boven de 6 worden exponentieel

Tg>100 binnen 3 dagen normaal met vetbeperking en glucoseregulatie
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Hoe gaat je LDL omlaag

Statine (remming aanmaak)
Bempedoinezuur (remming aanmaak)
Ezetimibe (remming opname)

Dieet doet bijna niks op LDL

Bij zeer hoog risicio (en statines worden niet verdragen) en FH:
PCSKO9 antilichamen en small interfering RNA behandeling)

Isala ['OVRM il Diabistes 2024



Familiaire hypercholesterolemie

ERGHOGENIVEAS === g BLOEDVATEN

VAN LDL-C sraken versogt o

IN HET BLOED VETAFZETTINGEN
LEVER HEEFT * — W
LUt e, ™ ONGEVEER
HET BLOED T8 .8

20X

HOGER RISICO
0P VROEGTIDIGE
HART- EN

VAATZIEKTEN
DAN ZONDER FH

PERSOON MET FH ONBEHANDELDE PERSOON MET FH




FH: lichamelijke kenmerken

Arcus lipoidus

0 Vetophoping in het hoornvlies (arcus corneae)
voor de leeftijd van 40-45 jaar.

O Dit is een ringvormige grijs-gele verkleuring op
de rand van het regenboogvlies (iris) van het

00g.

U In de meeste gevallen is de ring onvolledig en
beperkt tot het gedeelte boven de iris.

Isala
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FH lichamelijke kenmerken

Xanthelasmata

O Witgele zwellingen rond de ogen

O kunnen wijzen op FH, maar kunnen ook om
andere redenen optreden (bv. onvoldoende
werking van de schildklier).

Isala | Familiare hypercholesterolemie
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FH lichamelijke kenmerken

Peesxanthomen
0 Vetophoping op bepaalde pezen (Xeanthoma
tendineum)

U Plaatselijke duidelijke verdikking op de pees die
soms tot knobbels leidt.

O Waar: Achillespees, Hand
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Overerving FH

Familiaire hypercholesterolemie (FH) :
* Autosomaal dominant overervende aandoening

» Lipoproteinemetabolisme die leidt tot een verhoogd low-
density lipoproteine (LDL)-cholesterol.

« Afwijking DNA. In de meeste gevallen betekend dit een
mutatie van het LDL-R gen, ApoB gen of PCSK9 gen

LDL- receptor gen:
Het lichaam maakt onvoldoende of niet-werkende LDL-
receptoren aan

PCSK9 receptor gen
LDL-receptor wordt versneld afgebroken

APO-B gen
De binding van LDL wordt verstoord
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pair

gen with FH variant T
gen without FH variant

g @ genes without
FH variant
father has FH mother does not
carry FH gene
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daughter has FH

son not a carrier

daughter not a carrier

son has FH


https://www.lipidtools.com/nl/ldl-cholesterol/
https://www.lipidtools.com/nl/ldl-cholesterol/
https://www.lipidtools.com/nl/ldl-cholesterol/
https://www.lipidtools.com/nl/ldl-cholesterol/
https://www.lipidtools.com/nl/ldl-cholesterol/
https://www.lipidtools.com/nl/ldl-cholesterol/

Denk aan FH!

1:250 mensen in NL!

Genetica is duur maar denk aan FH bij:

- Prematuur vaatlijden (<55M /<60V)
- Belast familie anamnese HVZ (<55M /<60V)
- LDL>95 percentiel voor leeftijd en geslacht (Lipid Tools)
- Xanthomen/Xanthelasmata
- Hoge DLCN score (dutch lipid clinical network)
- = FH score
= een van meest gebruikte risico stratificatie tools
= score>5 geeft grote waarsch. op FH

https://www.lipidtools.com/calculator-pages/dicn/
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Casus

De heer Jansen, 40 jaar, komt op consult bij zijn huisarts wegens aanhoudende vermoeidheid en hoofdpijn. Hij heeft een
zittend beroep als administratief medewerker en beweegt weinig.

Anamnese:

Duur klachten: enkele maanden

Geen thoracale pijn, kortademigheid of visusstoornissen
Rookt sinds zijn twintigste, gemiddeld 10 sigaretten per dag
Drinkt regelmatig alcohol (ongeveer 3-4 glazen per dag)
Voeding: rijk aan vet en koolhydraten, weinig groenten en fruit

Voorgeschiedenis:

Hypertensie sinds 2 jaar, onvoldoende gereguleerd
Diabetes mellitus type 2, gediagnosticeerd 1 jaar geleden
Hypercholesterolemie, bekend sinds 6 maanden
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Vervolg:

Lichamelijk onderzoek:

Lengte: 1,78 m

Gewicht: 98 kg (BMI 30,9 kg/m?)
Bloeddruk: 155/95 mmHg

Pols: 82/min, regelmatig

Geen perifere oedemen

Aanvullend onderzoek:
Nuchtere glucose: 8,4 mmol/L
HbA1c: 62mmol/mol

Totaal cholesterol: 6,8 mmol/L
LDL: 4,2 mmol/L

HDL: 0,8 mmol/L
Triglyceriden: 2,4 mmol/L

Er is sprake van een man van 40 jaar met metabool syndroom: hypertensie, diabetes mellitus type 2 en
hypercholesterolemie. Deze combinatie verhoogt het risico op cardiovasculaire complicaties aanzienlijk
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