Praktische handreikingen ten aanzien van de behandeling van Anemie bij Chronische Nierziekte
Voorstel van Hamersvelt aug 2014

Streefwaardes Hb in verschillende omstandigheden:

transplantabiliteit

comorbiditeit

streefwaarde Hb met EPO

Hb waarbij EPO gestart
moet worden

Hb bij chronisch EPO

actieve infectie

geen EPO of i.v. ijzer starten

EPO eni.v. ijzer staken

onvoldoende behandelde
hypertensie

geen EPO start

geen EPO dosisverhoging

tijdelijke Hb daling bij
bloeding/operaties/ontsteking

geen EPO start

geen EPO dosisverhoging

transplantabel DM
(in toekomst) CVA/TIA’s 5.6-6.2 6.2-6.5

maligniteit 2-5 jr geleden

andere cardiovasculaire comorbiditeit zoals

-perifeer vaatlijden 5.6-6.2 6.2-6.8

-behandeld coronairlijden

geen of andere comorbiditeit 6.5-7.1

6.2-6.8 . . .
bij zeer actieve patienten tot 7.4

niet transplantabel actuele behandelbare maligniteit of 5.0-5.6 5.6-5.9

(op medische gronden)

maligniteit < 2 jr geleden

bij voorkeur zonder EPO

bij voorkeur zonder EPO

DM

(hoog risico op) CVA/TIA’s 5.0-5.6 5.6-6.2
andere cardiovasculair comorbiditeit
actueel coronairlijden 5.6-6.2 6.2-6.8
bij angineuze klachten tot 6.8 bij angineuze klachten tot 7.4
geen of andere comorbiditeit 6.2-6.8

5.6-6.2

bij zeer actieve patienten tot 7.1

Hogere streefwaardes Hb bij (in toekomst) transplantabele patiénten om (mogelijk sensibiliserende) bloedtransfusies in deze groep zo veel mogelijk te

voorkomen. Bovendien heeft deze groep over het algemeen minder risico bij EPO gebruik dan de (op medische gronden) niet transplantabele patiénten




