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Klinische inertie

• Definitie: nalaten van aanpassing van behandeling ondanks bewijs dat 
verandering nodig is waardoor patiënten niet de optimale zorg 
ontvangen 

• Schatting: verantwoordelijk voor 80% van cardiovasculaire ziekten

• CardioMonitor survey: ongeveer helft van ptn met hypertensie in USA 
en Europa niet goed ingesteld

• Slechts 15-38% adequate aanpassing van medicatie aanpassing
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Redenen voor klinische inertie

Factoren gerelateerd aan 
• Patiënt 29,3%
• Behandeling  56.1%
• Zorgsysteem 14,1%

4

Am J Manag Care. 2021;27(11):e386-

e394



5

Patiëntfactoren
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Behandelfactoren
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Zorgsysteem
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Klinische inertie 1e lijn in NL 
• Hoe vaak komt klinische inertie voor in de 1e lijn?

• Welke patiëntfactoren zijn gerelateerd aan klinische 
inertie?

• Welke redenen geven huisartsen aan voor klinische 
inertie? 

• Welke lessen halen we hier uit?
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Klinische inertie 1e lijn in NL 

• Observationeel onderzoek in database van Julius Huisartsen Netwerk

• Routine 1e lijns zorgdata van ca 530.000 patiënten in de Utrechtse regio

• 2017-2019

• 13.337 ptn met  hypertensie en 1 of 2 bloeddrukverlagers
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Studiepopulatie 



Studiepopulatie 

10%:  ‘uncontrolled’  



Studiepopulatie 

10%:  ‘uncontrolled’  

87%:  ‘inertia’  



Patiëntkenmerken bij inertie 
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Patiëntkenmerken bij inertie 
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Factoren geassocieerd met inertie 
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Factoren geassocieerd met inertie 
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Inertie en ‘target’ behandeling 
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Inertie en leeftijd 
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Redenen klinische inertie bij 
huisarts 
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Klinische inertie 1e lijn in NL 
Komt zeer veel voor; 87%

Meer bij:
• Hogere leeftijd
• Diabetes
• Lagere bloeddruk
• Near-target bloeddruk

Minder bij:
• Hartfalen
• Nierfunctiestoornissen 
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Hoe verbeteren? 

• Scholing van zorgverleners (implementatie)
• Reminders en ICT support in electronische dossiers 
• Voorlichting van patiënten 
• ABPM
• Benchmarking tussen zorgverleners
• Inzet van de apotheker 

• Potentie 1e lijn: ontwikkeling van een Learning Health Care system 
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Suggesties? 
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