Medicatieschema

I &

Astmacontrole in balans met medicatiegebruik in 5 stappen:
bij onvoldoende controle overweeg eerst factoren in
onderstaand witte blok, verhoog daarna zonodig

medicatie Stap 5:

Evalueer na ophogen medicatie na 6 weken tot 3 Stap 4: Verdubbel ICS (= startdosis x

maanden pe 4). Continueer LABA en LTRA
. . . effect LABA (maar

bij voldoende controle na 6 maanden: overweeg onvoldoende ; ;

verminderen medicatie (indien geen bekende . Problematisch ernstig

isicofactoren. biiv. IC-00 . Stap 3: controle): Continueren astma**

risicofactoren, bijv. IC-opname) p 3: LABA en verdubbelen

. verdubbel startdosering ICS

. of voeg LABA* toe (mits > 4-6 jaar) en verlaag ICS naar
laagst effectieve dosis, in elk geval tot startdosis

. of LTRA als alternatief voor LABA, in geval van

bijwerkingen of bij kinderen < 4-6 jaar ‘

ICS of toevoegen LTRA
. geen effect LABA:
Staken LABAen
verdubbelen IC5 of
toevoegen LTRA

Stap 2:
. ICS in startdosering (zie
onderstaande tabel)
. alleen bijslechte
inhalatietechniek: LTRA als
alternatief

Evalueer en verbeter zonodig:

. juiste diagnose

comorbiditeit (inclusief allergische rhinitis)***

therapietrouw

inhalatietechniek

blijvende blootstelling tabaksrook en/af allergene of niet allergene prikkels

Stap 1:

Zonodig SABA Zonodig SABA

* LABA, altijd in een combinatiepreparaat met ICS. Raadpleeg voor de verschillende middelen, registratieleeftijden en label

het Kinderformularium.

**: Het voorschrijven van LAMA’s en biologicals (zoals omalizumab en mepolizumab) wordt voorbehouden aan een kinderlongarts.
*** comorbiditeit (allergische rhinitis):de werkgroep wijst op de samenhang van allergische neusklachten en bronchiale
hyperreactiviteit (common airway concept).



https://www.kinderformularium.nl/

Zie ook evidence reviews leukotrieenreceptorantagonisten, fiine deeltjes ICS, ICS met klachten, bijwerkingen ICS en stap-1-
medicatie.

ICS Startdoseringen (zie voor toedieningswijze: Inhalatoren en voorzetkamers)

ICS* Dosering (ug)**
Beclomethason*** 2 dd 200
Beclomethason extra fijn*** 2 dd 100
Budesonide 2 dd 200
Fluticasonpropionaat 2 dd 100-125
Ciclesonide (vanaf 12 jaar) 1dd 160

* De selectie van een inhalator wordt bepaald door de keuze voor de werkzame stof en de gebruikersvriendelijkheid/bruikbaarheid
voor de patiént. Daarnaast dient ook de kostenoverweging een rol te spelen (zie www.medicijnkosten.nl).

** Bij de keuze van een individueel geschikte inhalator en een goede techniek is de startdosering van hetzelfde preparaat in
dosisaerosol met voorzetkamer, ademgestuurd aerosol of droog poeder inhalator gelijk

*** | et op: beclomethason en beclomethason extra-fijn zijn niet dosis-equivalent



https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/astma_bij_kinderen/leukotrieen_receptorant_agonisten_ltra.html
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/astma_bij_kinderen/inhalatiestero_den_met_extrafijne_deeltjes.html
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/astma_bij_kinderen/klachten_bij_inhalatiestero_den_ics.html
http://www.medicijnkosten.nl/

