
Uitnodiging lezingencyclus  6 juli 2017 

Wij verzoeken u zich aan te melden via: 

opleiding-psychiatrie@dimencegroep.nl 

 

 

Datum:  Donderdag 6 juli 

Locatie: Zwolle, Burg. Roelenweg 9, zaal 

0.13   

Tijd:   vanaf 17.30 uur  

 

 

 

Graag nodigen wij u uit aanwezig te zijn bij een bijzondere refereerbijeenkomst op 

donderdag 6 juli. Inge Konings, Jelle Lettinga en Marrita Harmannij zullen ieder ter afsluiting 

van de opleiding tot psychiater een lezing verzorgen. 

U wordt van harte uitgenodigd voor de maaltijd voorafgaand aan het referaat.  

 

Programma 

17:30-18.15  Buffet 

18:15-18.20   Inleiding door prof. G.Glas 

18.20-19.05  Marrita Harmannij  - aios psychiatrie   

Slaap en chronobiologie 

19:05-19:50  Jelle Lettinga – aios psychiatrie  

Offlabel slaapmedicatie 

19:50-20:05  Pauze 

20:05-20:50  Inge Konings  - aios psychiatrie 

Laboratoriumonderzoek als hulpmiddel in de diagnostiek naar en het 

vervolgen van katatonie 

20:50-22:00  Feestelijke afsluiting  

 

Aanmelding 

Er zijn voor deelnemers geen kosten verbonden aan deze bijeenkomst. In verband met de 

catering is aanmelding gewenst via: opleiding-psychiatrie@dimencegroep.nl  

 

Accreditatie 

Voor deze bijeenkomst wordt accreditatie aangevraagd bij de NVvP. 
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ABSTRACTS 

 

Jelle Lettinga: 
Quetiapine en trazodon worden veelvuldig voorgeschreven in de dagelijkse 

psychiatrische praktijk als off-label slaapmedicatie. Quetiapine wordt zelfs meer off-
label dan on-label voorgeschreven. In de huidige literatuur wordt deze praktijk 
afgeraden, voornamelijk vanwege gebrek aan studies naar effectiviteit en 

bijwerkingen.  
In dit referaat wordt een overzicht gegeven van de recente literatuur over werking 

en bijwerking. Daarnaast wordt op basis van werkingsmechanisme voorspellingen 
gedaan over te verwachten werking en bijwerking.  
 

Inge Konings: 
Achtergrond Katatonie is een van de meest complexe aandoeningen binnen de 

psychiatrie. In de huidige psychiatrische praktijk wordt deze aandoening 
ondergediagnosticeerd en daardoor ook onderbehandeld. 
Doel Het bevorderen van (laboratorium)diagnostiek naar katatonie. 

Methode Een literatuuronderzoek in PubMed en boeken (alle tot 2017) met als 
sleutelwoord ‘catatonia’ in verbinding met de besproken onderwerpen. 

Resultaten Leukocyten, creatine kinase en ijzergehalte in serum kunnen worden 
gebruikt voor de diagnostiek naar het maligne neuroleptica syndroom en voor het 
monitoren van herstel of recidief. Voor niet-maligne katatonie kunnen het creatine 

kinase en ijzergehalte een aanwijzing geven in de diagnostiek. Op basis van enkele 
case reports wordt een gestoorde dexamethason suppressie test gezien bij 

katatonie met onderliggend een depressieve stoornis. Mogelijk kan het tevens 
gebruikt worden om herstel en kans op recidief te monitoren.  
Conclusie Er is geen specifieke diagnostische laboratoriumtest voor (niet-maligne) 

katatonie. Katatonie blijft tot heden een klinische diagnose. Aanvullend 
wetenschappelijk onderzoek is gewenst. 

 
Marrita Harmannij: 

Slaap en chronobiologie  
Slaap is een belangrijke voorwaarde voor het goed kunnen functioneren van de 
mens, zowel lichamelijk als geestelijk. In dit referaat worden de voorwaarden voor 

goede slaap besproken. Hierbij heeft ook de biologische klok een belangrijke rol. 
Daglicht stuurt deze klok aan. We kijken naar melatonine, een belangrijk hormoon 

van de biologische klok. De werking van melatonine wordt besproken en ook de zin 
en onzin van toediening hiervan. We onderzoeken of we avond- of ochtendmensen 
zijn, en hoe we optimaal van deze eigenschap gebruik kunnen maken. Tenslotte 

gaan we in op de interactie tussen slaap en psychische aandoeningen en op de 

vraag welke invloed psychofarmaca hebben op de slaap. 
 


