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Samenwerking op de 

hartfalenpoli, hoe gaat dit 

in de Deventer praktijk?
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Getallen uit Deventer

n=70

Characteristics at baseline Deventer Ziekenhuis  PARADIGM

Leeftijd 68 (27 - 87) 64 jaar 

Man 77% (54) 79%

Ejectiefractie 29% 30%

Ischemische cardiomyopathie 57% (40) 62%

DM II 23% (16) 35%

ICD 27% (19) 15%

CRT-D 21% (15) 7%
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Startdosering

53%

47% 2 dd 50 mg

2 dd 100 mg

2 dd 200 mg 0%
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Verdeling doseringen
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11 (16 %)
12 (17%)
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7 (10%) 

3 (4%)
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Geen maximale dosis (2 dd 50mg en 2 dd 100mg)  

23 patiënten:
➢ 16 patiënten, titratiefase 

➢ 7 patiënten, bijwerkingen

Bijwerkingen:
➢ Lage tensie / duizeligheid (2) 

➢ Jeuk (1)

➢ Toename nierfunctiestoornissen (3)

➢ Diarree (1)
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Gestopt ivm bijwerkingen
7 patiënten

➢ Duizeligheid/ moe/ hoofdpijn/ lage tensie (3)

➢ Hyperkaliëmie (2)

➢ Jeuk (2)
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Overleden 
3 patiënten 

➢ Terminaal hartfalen

➢ Uitgezaaide prostaat carcinoom

➢ Circulatie stilstand post operatief na beklemde femoraalbreuk links
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NYHA klasse, percentage

voor en tijdens gebruik Sacubitril/Valsartan
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Vragen?
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