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Samenvatting

Het zogenoemde ‘houdings- en bewegingsapparaat’ houdt de mens — letterlijk — overeind. Het omvat
spieren, pezen en botten — even afgezien van de innervatie en bloedvoorziening. In dit
nascholingsprogramma gaat het om de botten — ook beenderen genoemd. Zij vervullen niet alleen in
het houdings- en bewegingsapparaat een belangrijke rol, maar zijn ook de plaats waar bloedvorming
plaatsvindt en vormen tevens de belangrijkste opslagplaats voor calcium en fosfaat. Deze stoffen zijn
van groot belang voor een grote reeks van biochemische omzettingen in het gehele lichaam. De
serumcalcium- en fosfaatconcentraties worden binnen nauwe grenzen gehandhaafd onder invloed
van een aantal hormonen (die later aan de orde komen). Daarin komen stoornissen voor die
belangrijke gevolgen kunnen hebben voor de botten en die met geneesmiddelen goed kunnen
worden behandeld.

De botten zijn steeds aan veranderingen onderhevig om zoveel mogelijk te voldoen aan zich
wijzigende omstandigheden en behoeften. Het gaat daarbij enerzijds om de groei van een zich
ontwikkelend organisme en anderzijds om de aanpassing aan veranderende interne en externe
omstandigheden van een volgroeid organisme. Bij interne omstandigheden moet men denken aan
bijvoorbeeld nierinsufficiéntie of hypoparathyreoidie, bij externe omstandigheden aan lichamelijke
belasting en bijvoorbeeld behandeling met bepaalde geneesmiddelen (o.a. prednison, GnRH-
agonisten, aromataseremmers) die de bothuishouding kunnen verstoren. Ook in deze laatste
gevallen is voorkoming van de gevolgen goed mogelijk door behandeling met geneesmiddelen. Deze
aandoeningen zijn het gevolg van een stoornis die niet in het botweefsel zelf is gelegen en noemt
men om deze reden vaak secundaire botaandoeningen.

Ook komen ziekten van botweefsel zelf voor zoals osteitis deformans. Men noemt dit vaak primaire
botaandoeningen. Voor zover geneesmiddelen een rol spelen bij hun behandeling, worden deze
aandoeningen ook beknopt besproken in deze nascholing.



Uiteraard is osteoporose in dit kader een belangrijke aandoeningen waarmee elke apotheker vrijwel
dagelijks te maken heeft.

In deze nascholing wordt eerst een overzicht gegeven van de fysiologie van de bothuishouding.
Daarna komen de verschillende primaire en secundaire stoornissen van de bothuishouding aan de
orde en tot slot worden de geneesmiddelen besproken die worden toegepast bij de verschillende
botaandoeningen alsmede de (farmacotherapeutische) behandelingsmogelijkheden.

Doelstellingen van dit nascholingsprogramma

Na afloop van dit nascholingsprogramma:

e weet u wat de normale samenstelling van botten is;

e kent u de fysiologie van de bothuishouding;

e hebt uinzicht in de verschillende soorten afwijkingen van de normale bothuishouding en de
bijbehorende pathofysiologie;

e weet u welke geneesmiddelen men toepast bij de behandeling van de verschillende
botaandoeningen;

e bent u op de hoogte van de werkingsmechanismen, de bijwerkingen en de interacties van de
geneesmiddelen;

o weet u welke de indicaties zijn voor toepassing van de verschillende (groepen van)
geneesmiddelen bij de diverse botaandoeningen.
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