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De strijd tegen
de Verschrikkelijke Zes

Dekomendeweken zoomthet FDmet toonaan-
gevendewetenschappers inopdemeest gevrees-
de ziekten endoorbraken inhunbehandeling.

Zaterdag 23 november
Kanker

Zaterdag 30 november
Hart-en vaatziekten

Zaterdag 7 december
Longaandoeningen

Zaterdag 14 december
Reuma

Zaterdag 21 december
Dementie

Zaterdag 28 december
Diabetes

Zaterdag 4 januari
Lessen van zes interviews

. Dankzij de medische
wetenschap is grote
vooruitgang geboekt bij
de behandeling van hart-
en vaatziekten, zegt
hoogleraar Angela Maas.. Dotteren, hartopera-
ties via de lies, bloed-
drukverlagers en chole-
sterolverlagers zijn
allemaal belangrijk ge-
weest.. Cardiologen moeten
volgens Maas meer oog
krijgen voor hartklachten
die specifiek zijn voor
vrouwen.

Z O R G

M
ick Jaggerwas 75 jaar oud
toenhij in april dit jaar een
hartoperatie kreeg. Ander-
halvemaand later stond
de zanger vandeRolling
Stones alweer te rocken.

‘Geweldig’, vindtAngelaMaasdat.Met veel
plezier heeft dehoogleraar uitNijmegen
gekekennaarhetYouTube-filmpjewaar-
opdebejaarde Jagger als herboren staat te
dansen.

Hetfilmpje laat volgensMaas goed zien
wat eenenorme vooruitgang er is geboekt
bij debehandeling vanhart- en vaatziekten.
Maas is hoogleraar aanhetRadboudUMC
en is uitgegroeid tot een vandebekend-
stehartspecialisten vanNederland.Dat is
mede tedankenaanhaarboekHart voor
vrouwen, waarin zebetoogt dat hartkwalen
van vrouwennogal eens verschillen vandie
vanmannen.

Debehandeling vanhartkwalen is vol-
genshaar de afgelopen vijftig jaar enorm
verbeterd, voormannenén vrouwen. Verde-
re verbetering is niet eenvoudig.Hartkwa-
len zijn complexer geworden.

VHart- en vaatziekten zijnnog steedsdebe-
langrijkste doodsoorzaak indewestersewe-
reld.Heeft demedischewetenschapeigen-
lijkwel iets bereikt?
‘Er zijn gigantische slagengemaakt.We
hebben vanhart- en vaatziekten een chro-
nische aandoeninggemaakt. Patiëntenblij-
ven langer leven.’

‘Inde jaren zestig is er hartbewaking ge-
komenvoormensenmethartritmestoor-
nisseneneenhartinfarct.Datwas al een
enorme sprong voorwaarts. Indie tijd ging
inde acute fase, dus inde eerstewekenna
eenhartinfarct, nog eenkwart vande
patiëntendood. Vanaf de jaren tachtig zijn
weactief gaan ingrijpen, door tedotteren.
Wezijndichtslibbendehartvatengaanaan-
pakken,waardoorhet percentage sterfge-
vallen is gedaald totminderdan4%.Dat is
een revolutie geweest.’

‘We zijn vervolgens eerder gaan ingrijpen
bijmensenmet stabiele klachten,met ka-
thetertechnieken via debloedbaan, ookom
hartritmestoornissen te voorkomen.Dan
proberenwebijvoorbeelddeplekwaarde
hartritmestoornissenontstaanmetbevrie-
zing via eenkatheter uit te schakelen.Die
techniekheeft een vlucht genomen.’

‘Verder zijndebypassoperaties enorm
verbeterd. Begin jaren tachtigheb iknog
meegemaakt dat debloedvaten voor een
bypassuit het been vaneenpatiëntwerden
gehaald.Nugebruikenwebloedvatendie

Cardioloog Angela Maas is trots op de enorme vooruitgang die
is geboekt bij de behandeling van hart- en vaatziekten. Nu is het
zaak om beter onderscheid te gaan maken tussen verschillende
groepen patiënten. ‘We moeten af van de eenheidsworst.’

In het kort

achter de ribbenkast lopen.Die zijn veel
beter.’

‘En een jaar of tiengeleden zijnweook
begonnenmethet plaatsen vannieuwe
hartkleppen,metbehulp vaneenkatheter
via de lies.’

V Dat is toch eenheelwonderlijk fenomeen.
Eennieuwehartklepdie via de lieswordt in-
gebracht?
‘Vroeger kondat alleen via eenopenhart-
operatie.Danmoest het borstbeenworden
opengelegd. Tien jaar geleden zijn artsen
begonnenmethet inzetten vankunstklep-
pen viade lies, in eerste instantie bij patiën-
tendie te zwakwaren voor eenoperatie.Nu
is die techniek zoveel verbeterddat ze ook
wordt toegepast bij patiëntendiehelemaal
geenhoog risicohebben.Die kunnenna
eenpaardagenalweernaarhuis.’

‘Mick Jagger is eenmooi voorbeeld.Die
stondeenpaarwekenna zijn operatie al-
weer te dansenen te shaken.’

V En toch zijnhart- en vaatziektennog
steedsdebelangrijkste doodsoorzaak.Hoe
kandat?
‘Wekunnende veroudering vandebloed-
vatenwel afremmen,maarwekunnenhet
tij niet keren.Wekrijgen rimpels aande
buitenkant enwekrijgen rimpels aande
binnenkant.’

‘Wekunnenopde remgaan staanmet
cholesterolverlagers,metbloeddrukverla-
gers,metbehandeling vandiabetes,met
eengezonde levensstijl,maarwe zijnniet
in staat het verouderingsproces tot staan te
brengen.’

‘Doordat patiëntenouderworden, krij-
genwenu temakenmet andereproblemen.
Wezienbijvoorbeeld veelmeerhartfalen.
De conditie vandehartspier gaat achter-
uit, waardoordepompkracht vanhethart
afneemt. Patiëntenkrijgen vocht achter de
longenenkrijgenhet benauwd.’

VHoebelangrijk is de introductie vannieu-
wemedicijnengeweest?
‘Cholesterolverlagers enbloeddrukver-
lagershebbende sterfte doorhartziektes
metmeerdandertig procent verlaagd.Die
hebbenonze levensverwachting enormver-
lengd. Er zijn altijd veel negatieveberichten
over cholesterolverlagers omdat spierver-
moeidheid een veel voorkomendebijwer-
king is.Maar zehebbeneen revolutie bete-
kend. Alswede cholesterolverlagers zouden
wegdoen, komtde trammelantbij veel pati-
enten tienof vijftien jaar eerder.’

‘Helaashebben vrouwen veelmeer last

Th
ie
u
V
ae

ss
en

is
re

d
ac

te
ur

fa
rm

a,
b
io
te

ch
en

m
ed

is
ch

e
te

ch
no

lo
g
ie

va
n
H
et

Fi
na

nc
ie
el
e
D
ag

b
la
d

20182017201620102000199019801970

17,4% 17,8%

13,4%

9,2%

5,0%
3,4% 3,3%

3,3%

© FD | CM | Bron: CBS

In % van totale sterftes in Nederland per jaar
Hartinfarcten als doodsoorzaak

‘Geweldig: dansen
een paar weken
na je hartoperatie’

vanbijwerkingen.Dat is ookhet gevalmet
bloedverdunners.Wewetendathet risico
opbloedingenbij vrouwenbijna tweekeer
zohoog is als bijmannen.Bij dedosering
moetenwedus rekeninghoudenmet
man-vrouwverschillen.’

V Gebeurt dat ook?
‘Teweinig.Maar gelukkigwordthet verschil
tussenmannenen vrouwensteedsbeter
zichtbaar doordenieuwe technieken. Van
alle patiëntendiewordengedotterd, is 75
procentmanen25procent vrouw. Inhet
begindachtenwe: die vrouwenworden
gediscrimineerd.’

‘Maarnuwetenwedat er bij vrouwen
veelminder te dotteren valt. Bij vrouwen
speelt kramp indekransvaten vanhethart
een veel grotere rol dan vernauwingen van
debloedvaten.Het is dusheel goeddatwe
discrimineren.’

‘Het verhaal vankramp indekrans-
vatenhebbenwe links laten liggen, omdat
erdanniets tedotteren viel.Maarna veertig
jaardotteren isdie techniekwel eenbeetje
uitontwikkeld.Endus ismeer aandacht
gekomenvoorkramp,de vaatspasmen.Die
verkrampingkanookeenhartinfarct veroor-
zakenendezehartinfarctenkomenbij vrou-
wen tweekeer zo vaak voor alsbijmannen.’

V Envoor kramp indekransvatenhebben
we veelminderbehandelmethoden?
‘Dat is inderdaad zo.Wehebben vanalles
tegen vernauwingen.Maar voordeklach-
tendie vrouwen vaakhebben, dekramp,
hebbenwegeengoedepillen.Het arsenaal
is beperkt.Het zijn vaak vrouwen vanmid-
delbare leeftijd, tussende40 en70 jaar oud,
die last hebben van vaatspasmen.Voorhen
moetenweechtnogbeteremedicijnen
ontwikkelen.’

V Is daarwel belangstelling voor?
‘Die belangstelling is er zeker. Er zitten al-
lerlei geneesmiddelen tegen vrouwelijke
vaatproblemen indepijplijn.’
‘Een serieusprobleem iswel dat eenpil
die bij 70procent vande vrouwenmetpro-
blemen indehaarvaatjes goedaanslaat,
hier niet verkrijgbaar is.Wel inBelgië,
Duitsland, Italië enAmerika.Maarniet in
Nederland.Hierwordt diepil tegenangina
pectoris niet vergoed.De zorgverzekeraars
geloven erniet in.Het betekent gewoondat
de verzekeraars enhet ZorginstituutNe-
derlandachterlopenmethunkennis.Hun
regels zijnnog te veel gebaseerdopervarin-
genmetmannelijkepatiënten.’

V Dat is tochmoeilijk te accepteren?
‘Absoluut. Ik zegook vaak tegenmijnpa-
tiënten: stuurmaar eenbozebrief naar de
minister.Gamaar ruziemakenmet je zorg-
verzekeraar. Ikhebookwel eensmethet
bedrijf gesprokendat diepil verkoopt.Dat
zegt:we lopen inNederland tegeneenmuur
aan.Wegaaner geenenergiemeer in ste-
ken.Dat snap ikook.’

VHoemoetenwe verder?
‘Wemoeten vandie eenheidsworst af.
Wantdepatiënt is geeneenheidsworst.We
moetengaanfinetunen.Dat iswel een stuk
complexer.’

‘We ziennubijvoorbeeldbij vrouwen
tussende40 en60 jaar oudeenexplosie aan
bijzonderehartinfarcten, diewe vroeger
bijnanooit zagen.Hartinfarctendoor een
scheur inhet bloedvat.Dat komtbijman-
nenweinig voor.’

‘Danblijkt dat de factor stress vangroot
belang is.Die vrouwenhebbeneenaantal
jarenophun tenengelopen,mantelzorg
voorhunouders, een reorganisatie ophun
werk, gedoemethunman, eenkindmet
ADHD.Als je dat allemaal in een snelkook-
pandoet, heb je alle ingrediënten voor een
hartinfarct.’

‘Dat los jeniet opmet eenpilletje. Stress
is eenbelangrijke risicofactor.Daarmoe-
tenweons als cardiologenmeermeegaan
bemoeien.’

Angela Maas: ‘Cholesterolverlagers
hebben een revolutie betekend.’
FOTO: ROGERCREMERSVOORHETFD

pagina 22, 30-11-2019 © Het Financieele Dagblad


