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1.1. Hypertensie

De medicamenteuze behandeling van hypertensie is vooral gebaseerd op de middelen met bewezen gunstig
effect op het cardiovasculaire risico:

* diuretica (zie 1.4

*  B-blokkers (zie 1.5.)

* calciumantagonisten (zie 1.6.)

* ACE-inhibitoren (angiotensineconversie-enzyminhibitoren, zie 1.7.1.)

* sartanen (angiotensine-ll-receptorantagonisten, zie 1.7.2.)

* combinatiepreparaten van deze middelen (zie 1.1.4.)
Er zijn geen studies die winst aantonen op harde eindpunten voor:

* o-blokkers (zie 1.1.1.)

* centraal werkende antihypertensiva (zie 1.1.2.)

* vasodilatoren (zie 1.1.3.).
Aangezien diuretica, B-blokkers, calciumantagonisten, ACE-inhibitoren en sartanen meerdere belangrijke
indicaties hebben, worden ze in afzonderlijke hoofdstukken besproken.

Plaatsbepaling

*  Hypertensieve crisis
* Hypertensie is zelden een urgentie. Ook bij zeer hoge bloeddrukwaarden is onmiddellijke
medicamenteuze tussenkomst slechts nodig bij progressieve beschadiging ter hoogte van hersenen,
hart of nieren of in geval van (pre-)eclampsie. Bij een hypertensieve crisis met orgaanschade of
neurologische symptomen dient men antihypertensiva toe in hospitaalmilieu, meestal parenteraal,;
de keuze van het geneesmiddel hangt af van de ernst, eventuele comorbiditeiten en comedicatie en
de betrokken eindorgaansystemen.’ ? Te bruuske bloeddrukdaling dient vermeden te worden, zeker bij
cerebrovasculaire accidenten en bij ouderen.* > In geval van hypertensieve crisis zonder orgaanschade
wordt een orale behandeling ingesteld of opgedreven volgens de algemene hypertensierichtlijnen;
een onderbouwd voorkeurspreparaat is er niet.”
* Hypertensie als risicofactor
* Hypertensie is één van de belangrijkste risicofactoren voor cardiovasculaire, cerebrovasculaire en
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renale morbiditeit en mortaliteit. De meeste richtlijnen definiéren hypertensie als een bloeddruk =

140/90 mmHg.®> De aanpak van hypertensie is gebaseerd op het totale cardiovasculaire risico van de

patiént*, bepaald op basis van de Europese SCORE- of SCORE2-criteria.’ ¢ De aan- of afwezigheid van

orgaanaantasting bepaalt mee het verder beleid.*

»  Bij lichte tot matige verhoging van de bloeddruk zijn herhaalde bloeddrukmetingen op verschillende
tijdstippen nodig vooraleer een medicamenteuze behandeling wordt ingesteld. De diagnose wordt
bevestigd met zelfmeting thuis of ambulante 24 uurs-bloeddrukmeting.’

* Secundaire hypertensie is zeldzaam; vooral bij jonge personen, bij plots ontstane hypertensie of bij
resistentie t.o.v. de medicamenteuze behandeling niettegenstaande goede therapietrouw kan deze
diagnose in overweging genomen worden.’

* Niet-medicamenteuze behandeling

* Aanpassingen van de levensstijl die de bloeddruk en het cardiovasculaire risico verminderen
(rookstop, matigen alcoholgebruik, mediterraan dieet, gewichtsreductie, verminderen zoutinname,
fysieke activiteit, stressreductie) worden steeds voorgesteld (als enige maatregel of vaak samen met
medicamenteuze behandeling).*

* Medicamenteuze behandeling

* De beslissing een medicamenteuze behandeling in te stellen zal afhangen van de bloeddrukwaarden,
maar ook van het cardiovasculaire risico van de patiént en van de aanwezigheid van orgaanschade
(bv. linkerventrikelhypertrofie, nefropathie met albuminurie). Bij patiénten met een lichte arteriéle
hypertensie en een laag cardiovasculair risico kunnen eerst levensstijlaanpassingen geadviseerd
worden. Pas wanneer de bloeddruk na enkele maanden boven de drempelwaarden (140/90 mmHq)
blijft, wordt een medicamenteuze behandeling gestart. Bij patiénten met zeer hoge
bloeddrukwaarden (2180/110 mmHg) of bloeddrukwaarden die aanhoudend 2= 160/100 mmHg
blijven, is een onmiddellijke medicamenteuze behandeling aangewezen, samen met aanpassing van
de levensstijl. Hetzelfde geldt bij waarden > 140/90 mmHg in aanwezigheid van orgaanschade of bij
een sterk verhoogd cardiovasculair risico.*

e In gerandomiseerde studies werd bewezen dat diuretica, B-blokkers, calciumantagonisten, ACE-
inhibitoren en sartanen de morbiditeit en/of mortaliteit bij patiénten met hypertensie verlagen.* Uit
meta-analyses blijkt dat voor eenzelfde bloeddrukdaling, de antihypertensiva van deze klassen een
gelijkaardige reductie van de cardiovasculaire morbiditeit en/of mortaliteit geven. B-blokkers zouden
minder doeltreffend zijn in de preventie van cardiovasculaire events (vooral CVAS) dan andere
antihypertensiva (zie 1.5.).

* De meeste richtlijnen verkiezen een combinatie van laaggedoseerde antihypertensiva boven
optitratie tot de maximale dosis van één middel, dit wegens een lager risico van ongewenste effecten
en de mogelijke additieve werking van middelen met verschillend werkingsmechanisme. Sommige
richtlijnen raden aan direct te starten met een combinatie* maar dit is niet gebaseerd op gegevens uit
gerandomiseerde studies [zie Folia maart 2019].

* Sommige patiéntenkarakteristicken en/of comorbiditeiten kunnen de keuze van het
antihypertensivum bepalen.

* Een laaggedoseerd thiazidediureticum is bij de meeste patiénten met ongecompliceerde
hypertensie een goed onderbouwde keuze gezien de vele studies hiermee, de goede tolerantie
en de lage kostprijs [zie Folia april 2020].® Dit geldt onder meer bij systolische hypertensie bij
oudere patiénten.’ ' Het antihypertensieve effect van diuretica blijft bestaan, ook als na enkele
weken het diuretisch effect niet meer merkbaar is.

» Een B-blokker is onderbouwd bij patiénten met stabiele angina pectoris, na een myocardinfarct,
bij voorkamerfibrillatie of (samen met andere middelen) bij hartfalen."

+ Een calciumantagonist is onderbouwd bij systolische hypertensie bij de oudere patiént’ en kan
gekozen worden bij bestaan van stabiele angina pectoris.*

* Een ACE-inhibitor kan gekozen worden bij linkerventrikeldisfunctie, 0.a. na een hartinfarct, en bij
(diabetische en niet-diabetische) matig verhoogde (A2) of ernstig verhoogde (A3) albuminurie.*
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* Een sartaan kan gekozen worden (maar is minder goed onderbouwd dan de ACE-inhibitoren) bij
linkerventrikeldisfunctie en bij (diabetische en niet-diabetische) matig verhoogde (A2) of ernstig
verhoogde (A3) albuminurie. Sartanen worden ook gebruikt wanneer patiénten een hardnekkige
hoest ontwikkelen met een ACE-inhibitor.*

* Bij patiénten van Afrikaanse afkomst met hypertensie zijn er aanwijzingen dat
calciumantagonisten en diuretica werkzamer zijn dan B-blokkers, ACE-inhibitoren of sartanen.**’

Bij heel wat patiénten zal de gewenste bloeddrukdaling pas bekomen worden door verschillende
antihypertensiva te associéren, in het bijzonder bij patiénten met matige tot ernstige hypertensie
en/of een hoog cardiovasculair risico bij wie striktere bloeddrukcontrole nodig is.* De meeste
antihypertensiva kunnen gecombineerd worden maar de assocatie van een ACE-inhibitor met een
sartaan wordt afgeraden, aangezien ze inwerken op hetzelfde systeem; dit gaat gepaard met een
toename van ongewenste effecten zonder winst op cardiovasculaire eindpunten.***

Ook boven de leeftijd van 65 jaar is antihypertensieve behandeling nuttig, ook bij geisoleerde

systolische hypertensie.* Boven de 80 jaar bestaat er minder bewijs, maar algemeen wordt

aangeraden om de antihypertensieve medicatie voort te zetten indien ze goed verdragen wordt.’ Bij
gezonde 80-plussers met hypertensie kan opstarten van een behandeling ook nog zinvol zijn.*° Een
te snelle of uitgesproken bloeddrukdaling houdt het risico in van hypoperfusie van de vitale organen.

Streefwaarden: de meest recente Europese richtlijnen van ESH en ESC stellen een streefwaarde voor

van &lt; 130/80 mmHg, indien dit goed verdragen wordt. Bij ouderen worden iets soepelere

streefwaarden voorgesteld: 130-140 mmHg systolisch of lager indien goed verdragen bij 65+ en 140-

150 mmHg systolisch of lager indien goed verdragen bij 80+; bij kwetsbare ouderen dienen de

bloeddrukstreefwaarden individueel te worden bepaald, in functie van de tolerantie van de patiént.*

15

Een behandeling van hypertensie wordt in principe levenslang aangehouden. In de laatste levensfase

of bij kwetsbare ouderen kan afbouwen of stopzetten van een antihypertensieve behandeling wel

overwogen worden.

Zwangerschap en borstvoeding

*  Zwangerschap:

Hypertensie tijdens de zwangerschap kan ernstige gevolgen hebben voor moeder en kind. Er is
weinig evidentie voor grens-en streefwaarden voor medicamenteuze behandeling van hypertensie
tijdens de zwangerschap. In de meeste richtlijnen wordt de behandelgrens tegenwoordig op 140/90
mmHg gelegd.” Voor nog striktere grenswaarden (&Lt; 140/90 mmHg) is er enkel onderbouwing uit
studiegegevens bij vrouwen met voorafbestaande hypertensie.’® In geval van ernstige hypertensie

(&gt;160/110 mmHg) is een doorvewijzing noodzakelijk om de bloeddruk zo snel mogelijk onder

controle te brengen."

Antihypertensiva tijdens de zwangerschap:

* De beschikbare studies laten niet toe om een antihypertensivum als eerste keuze naar voren te
schuiven. ACE-inhibitoren en sartanen zijn gecontra-indiceerd tijdens de gehele duur van de
zwangerschap.

» Een B-blokker wordt in de meeste bronnen voorgesteld als eerste keuze. De meeste gegevens
zijn beschikbaar voor labetalol, maar ook atenolol, metoprolol en propranolol worden als
waarschijnlijk veilig beschouwd. Voor al deze (-blokkers wordt echter een mogelijke associatie
beschreven met groeivertraging van de foetus bij langdurig gebruik door de moeder. Voor andere
B-blokkers zijn onvoldoende gegevens beschikbaar over het gebruik tijdens de zwangerschap.
Gebruik van een B-blokker in het derde trimester en tijdens de bevalling kan leiden tot
bradycardie, hypotensie en hypoglykemie bij de pasgeborene.

* Een calciumantagonist (meeste gegevens over nifedipine met verlengde afgifte en over
nicardipine) wordt voorgesteld als alternatief (bv. bij contra-indicatie voor een [B-blokker).

* Methyldopa wordt traditioneel gebruikt bij hypertensie tijdens de zwangerschap omdat tot nu
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toe geen bewijs van teratogeniteit werd vastgesteld. Meestal wordt het middel goed getolereerd,
maar men moet rekening houden met de zeldzame maar potentieel ernstige ongewenste
effecten (zie 1.1.2.).

* Hydralazine werd vroeger gebruikt bij ernstige hypertensie tijdens de zwangerschap, maar het
gebruik ervan is verlaten.

* Diuretica worden in de meeste bronnen afgeraden tijdens de zwangerschap wegens het dalen
van het circulerende bloedvolume. Diuretica moeten zeker vermeden worden in situaties waarbij
de uteroplacentaire perfusie reeds verminderd is (bv. pre-eclampsie, intra-uteriene
groeivertraging). Bij vrouwen met voorafbestaande hypertensie die reeds voor de zwangerschap
behandeld werden met een thiazide of aanverwant diureticum in lage dosis, kan dit verder
gegeven worden tijdens de zwangerschap.

* Voor de andere antihypertensiva (alfa-blokkers, clonidine en moxonidine, urapidil) bestaan
onvoldoende gegevens over gebruik tijdens de zwangerschap.

* Pasgeborenen waarvan de moeder behandeld wordt met antihypertensiva moeten extra opgevolgd
worden, zeker tijdens de eerste dagen na de geboorte en bij borstvoeding.
* Borstvoeding
*  Worden als veilig beschouwd:

* de B-blokkers labetalol, metoprolol en propranolol

* de calciumantagonisten nifedipine, nicardipine en verapamil

» de ACE-inhibitoren captopril, enalapril, perindopril en quinapril

* methyldopa

* Diuretica kunnen de lactatie onderdrukken.

Interacties

Voor alle antihypertensiva geldt:

* Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, bij combineren van meerdere antihypertensiva, bij
associéren met nitraten, molsidomine, fosfodiésterase type 5-inhibitoren, levodopa of alcohol en bij
volumedepletie.

* NSAID’s kunnen het effect van antihypertensiva tegengaan.

Bijzondere voorzorgen

* De keuze voor een antihypertensivum met lange werkingsduur maakt eenmaaldaagse toediening
mogelijk. Bij eenmaaldaagse toediening van antihypertensiva moet men nagaan of over 24 uur voldoende
bloeddrukdaling wordt bekomen: daarvoor wordt de bloeddruk juist vé6r de volgende
geneesmiddeleninname gemeten. Bij twijfel kan ambulante 24 uurs-bloeddrukmeting nuttig zijn.

* Eris onvoldoende evidentie dat het moment van inname ('s ochtends of 's avonds) van antihypertensiva
een invloed heeft op de werkzaamheid ervan.’*?°

* Opletten voor orthostatische bloeddrukdaling, vooral bij volumedepletie en bij starten (eerste dosis),
zeker voor a-blokkers, ACE-inhibitoren, sartanen en vasodilatoren. Zeker bij ouderen de dosis langzaam
verhogen.

1.1.1. Alfa-blokkers

Plaatsbepaling

+ Ziell

* De plaats van de a-blokkers bij de behandeling van hypertensie is beperkt (wegens vaststelling van
toegenomen incidentie van hartfalen in vergelijking met chloortalidon®" ). Ze worden in de huidige
richtlijnen slechts voorgesteld, toegevoegd aan andere antihypertensiva, bij therapieresistente
hypertensie.*

* Er zijn in Belgié geen a-blokkers meer beschikbaar met enkel hypertensie als indicatie. De a-blokkers
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worden vooral bij benigne prostaathypertrofie gebruikt (zie 7.2.1.). Van de in 7.2.1 besproken a-blokkers, is
enkel terazosine ook geregistreerd voor de behandeling van hypertensie.

Indicaties (synthese van de SKP)

»  Hypertensie (zie rubriek “Plaatsbepaling”).
Contra-indicaties

» Antecedenten van orthostatische hypotensie of van syncope.
Ongewenste effecten

*  Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, met risico van reflectoire tachycardie en cerebrale,
renale en coronaire hypoperfusie, vooral bij ouderen.

*  Water- en zoutretentie en oedeem, moeheid en sedatie, hoofdpijn, duizeligheid.

* Erectie- en ejaculatiestoornissen

*  Floppy Iris Syndrome tijdens operatieve behandeling van cataract.

* Allergische reacties (jeuk, rash, zelden angio-oedeem).

Zwangerschap en borstvoeding

* Voor de aanpak van hypertensie tijdens de zwangerschap, zie rubriek “Zwangerschap en borstvoeding” in
1.1

Interacties

* Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, bij combineren van meerdere antihypertensiva, bij
associéren met nitraten, molsidomine, fosfodiésterase type 5-inhibitoren, levodopa of alcohol en bij
volumedepletie.

* NSAID’s kunnen het effect van antihypertensiva tegengaan.

Bijzondere voorzorgen
. Ziell

1.1.2. Centraal werkende antihypertensiva

Plaatsbepaling

o CZiell

* De plaats van centraal werkende antihypertensiva in de aanpak van hypertensie is beperkt wegens een
gebrek aan gegevens over hun invloed op morbiditeit en mortaliteit.

* Methyldopa wordt traditioneel gebruikt bij hypertensie tijdens de zwangerschap. Het is een aanvaardbaar
alternatief voor een béta-blokker of calciumantagonist.”” Meestal wordt het middel goed getolereerd,
maar men moet rekening houden met potentieel ernstige ongewenste effecten. Voor de aanpak van
hypertensie tijdens de zwangerschap, zie rubriek “Zwangerschap en borstvoeding” in 1.1.

* Clonidine wordt ook in de algemene anesthesie gebruikt (indicatie niet vermeld in de SKP, zie 18.1.5.).

* Het niet meer als antihypertensivum gebruikte guanfacine wordt gebruikt als behandeling voor ADHD bij
kinderen, wanneer psychostimulantia onvoldoende doeltreffend zijn of niet verdragen worden (zie 10.4.).”
% Qok clonidine (met gerequleerde afgifte, niet beschikbaar in Belgi€) wordt, op basis van beperkte
evidentie, off-label in deze indicatie gebruikt.”***

Indicaties (synthese van de SKP)

* Hypertensie die onvoldoende reageert op andere middelen.
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Contra-indicaties

Clonidine: hartgeleidingsstoornissen met bradycardie.
Methyldopa: depressie; acuut leverlijden (SKP).
Moxonidine: hartgeleidingsstoornissen met bradycardie, ernstig hartfalen.

Ongewenste effecten

Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, met risico van reflectoire tachycardie en cerebrale,
renale en coronaire hypoperfusie, vooral bij ouderen.

Clonidine: sedatie, vermoeidheid, monddroogte, nausea, obstipatie, duizeligheid, hoofdpijn, depressie,
slaapstoornissen, erectiestoornissen, orthostatische hypotensie, rebound-hypertensie bij bruusk stoppen
van de behandeling, voorbijgaande bloeddrukverhoging bij snelle intraveneuze toediening.

Methyldopa: sedatie, asthenie, hoofdpijn, duizeligheid, depressie, nausea, leverstoornissen, bradycardie,
orthostatische hypotensie, water- en zoutretentie, oedeem, verstopte neus, erectiestoornissen, verminderd
libido, hemolytische anemie met positieve Coombs-test.

Moxonidine: sedatie, asthenie, monddroogte, hoofdpijn, duizeligheid, slaapstoornissen, nausea, gastro-
intestinale stoornissen, huiduitslag, jeuk, rebound-hypertensie bij bruusk stoppen van de behandeling,
verhoogde mortaliteit bij patiénten met hartfalen.

Zwangerschap en borstvoeding

Voor de aanpak van hypertensie tijdens de zwangerschap, zie rubriek “Zwangerschap en borstvoeding” in
1.1.

Methyldopa wordt traditioneel gebruikt bij hypertensie tijdens de zwangerschap omdat tot nu toe geen
bewijs van teratogeniteit werd vastgesteld. Meestal wordt het middel goed getolereerd, maar men moet
rekening houden met potentieel ernstige ongewenste effecten.

Clonidine en moxonidine: het is niet mogelijk om een uitspraak te doen over de veiligheid van gebruik
van deze preparaten tijdens de zwangerschap (geen of onvoldoende informatie beschikbaar).

Met clonidine is er bij gebruik aan het eind van de zwangerschap een mogelijk risico op rebound
hypertensie bij de neonaat beschreven.

Het gebruik van clonidine wordt afgeraden tijdens de borstvoeding wegens potentiéle toxiciteit bij de
zuigeling.

Interacties

Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, bij combineren van meerdere antihypertensiva, bij
associéren met nitraten, molsidomine, fosfodiésterase type 5-inhibitoren, levodopa of alcohol en bij
volumedepletie.

NSAID’s kunnen het effect van antihypertensiva tegengaan.

Overdreven sedatie bij associéren met andere geneesmiddelen met sederend effect of met alcohol.
Verminderd effect van centraal werkende antihypertensiva door de meeste tricyclische antidepressiva en
aanverwanten.

Verminderde resorptie van methyldopa bij gelijktijdige inname van ijzer.

Clonidine (en mogelijk ook moxonidine): verhoogd risico van rebound-hypertensie bij bruusk stoppen van
de behandeling bij patiénten die ook een B-blokker gebruiken.

Clonidine is een substraat van CYP2Dé6 (zie Tabel Ic. in Inl.6.3.).

Bijzondere voorzorgen

Zie 1.1.

Posol.
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per 0s: 0,075 tot 0,30 mg 2x/dag, eventueel tot max. 0,30 mg 3x/dag

CATAPRESSAN (BePharBel)
clonidine, hydrochloride
tabl. (deelb. kwantit.)
0,15mgR/b O 1547€
inj./inf. oploss. i.m./i.v. [amp.]
0,15mg/1mlR/b O 861¢€

Posol.
250 tot 500 mg 2 tot 3x/dag, eventueel tot max. 1000 mg 3x/dag

ALDOMET (Cophana)
methyldopa
filmomh. tabl.

250 mg R/

Posol.
0,2 mg 1 tot 2x/dag, eventueel tot max. 0,3 mg 2x/dag

MOXONIDINE EG (EG)*i® 0,2mgR/b© 12,61¢€
moxonidine 0,2 mg R/ b S 1703 €
filmomh. tabl. 0,5 mg R/ b =\ 1207€

0,2mgR/b© 939¢€ 04mgR/b S 1659 €

©
0.2mgR/b ™ 1768 € 04mgR/b© 2386 €
0,4mgR/b© 11,70 €

04mgR/b© 2473 ¢€ MOXONIDINE TEVA (Teva)®®
moxonidine
MOXONIDINE SANDOZ (Sandoz)®® filmomh. tabL.
moxonidine 0,2mgR/b © 12,32 €

filmomh. tabl. 0,2 mg R/ b =\ 1697 €

1.1.3. Vasodilatoren
Urapidil heeft naast vasodilaterende ook alfa-blokkerende eigenschappen.

Plaatsbepaling
« Ziell

* Aangezien langetermijnstudies met harde eindpunten ontbreken, is de plaats van vasodilatoren bij de

behandeling van hypertensie beperkt.

* Hydralazine en dihydralazine zijn niet als specialiteit beschikbaar in Belgié, maar worden soms
toegediend (uit het buitenland ingevoerd (zie Inl.2.11.15) of magistraal bereid) ter behandeling van
hypertensieve crises, en bij hypertensie die onvoldoende onder controle

antihypertensiva.”
Indicaties (synthese van de SKP)
e Urapidil:
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04mgR/b© 1663 €
0,4mgR/b© 2377¢€

MOXONIDINE VIATRIS (Viatris) ®®
moxonidine
filmomh. tabl.

02mgR/b© 953¢€

02mgR/b© 1731¢€
04mgR/b© 11,90€
0,4mgR/b© 2404 €

is met de andere
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* Hypertensieve crises.
*  Perioperatieve hypertensie.

Ongewenste effecten

Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, met risico van reflectoire tachycardie en cerebrale,
renale en coronaire hypoperfusie, vooral bij ouderen.

Water- en zoutretentie en oedeem.

Hydralazine: ook zelden lupus-like syndroom (na langdurige behandeling met hoge dosissen), acuut
nierfalen.

Zwangerschap en borstvoeding

Voor de aanpak van hypertensie tijdens de zwangerschap, zie rubriek “Zwangerschap en borstvoeding” in
1.1.

Hydralazine werd vroeger gebruikt bij ernstige hypertensie tijdens de zwangerschap, maar het gebruik
ervan is verlaten. Het is niet mogelijk om een uitspraak te doen over de veiligheid van gebruik van dit
preparaat tijdens het eerste trimester van de zwangerschap (geen of onvoldoende informatie
beschikbaar). De gegevens over gebruik van dit preparaat tijdens het tweede en derde trimester van de
zwangerschap zijn geruststellend (geen aanwijzingen van aangeboren afwijkingen of andere nadelige
effecten bij het kind op basis van onze bronnen).

Urapidil: het is niet mogelijk om een uitspraak te doen over de veiligheid van gebruik van dit preparaat
tijdens de zwangerschap (geen of onvoldoende informatie beschikbaar).

Interacties

Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, bij combineren van meerdere antihypertensiva, bij
associéren met nitraten, molsidomine, fosfodiésterase type 5-inhibitoren, levodopa of alcohol en bij
volumedepletie.

NSAID’s kunnen het effect van antihypertensiva tegengaan.

Bijzondere voorzorgen

Zie 1.1..

EBRANTIL (Eurocept)&®

urapidil (hydrochloride)

inj./inf. oploss. i.v. [amp.]
50mg/10mlL U.H.[19 €]

1.1.4.

Combinatiepreparaten

Plaatsbepaling

Dergelijke vaste associaties laten geen individuele dosisaanpassing van de verschillende actieve
bestanddelen toe, maar zij bevorderen waarschijnlijk de therapietrouw.* Bij intolerantie is vaak
onduidelijk welke component de oorzaak is. Daarenboven is er een risico van onvoldoende kennis bij de
patiént over wat hij inneemt en aan welke dosis, wat kan leiden tot therapeutische vergissingen.
Sommige combinatiepreparaten zijn duurder dan de twee of drie componenten apart.

Sommige richtlijnen raden combinatiepreparaten aan als starttherapie*, maar dit is niet gebaseerd op
gegevens uit gerandomiseerde studies (zie Folia maart 2019).
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Indicaties (synthese van de SKP)

Hypertensie, indien gelijktijdig gebruik van twee of meer antihypertensiva nodig is (zie 1.1.).
Voor sommige combinaties ook: stabiel coronairlijden (stabiele angina pectoris, postinfarct; zie 1.2.) en
chronisch hartfalen (zie 1.3.).

Contra-indicaties, ongewenste effecten en bijzondere voorzorgen

Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, met risico van reflectoire tachycardie en cerebrale,
renale en coronaire hypoperfusie, vooral bij ouderen.

Deze van de individuele bestanddelen (zie 1.4.,1.5.,1.6. en 1.7)).

Voor vele combinatiepreparaten worden in de SKP’s ernstige nierinsufficiéntie en
leverinsufficiéntie als contra-indicatie vermeld.

(ernstige)

Zwangerschap en borstvoeding

Voor de aanpak van hypertensie tijdens de zwangerschap, zie rubriek “Zwangerschap en borstvoeding” in
1.1.

ACE-inhibitoren en sartanen zijn gecontra-indiceerd gedurende de hele duur van de zwangerschap (zie
Folia februari 2012,1.7.1. en 1.7.2).

Interacties

Overdreven bloeddrukdaling, vooral orthostatisch, bij combineren van meerdere antihypertensiva, bij
associéren met nitraten, molsidomine, fosfodiésterase type 5-inhibitoren, levodopa of alcohol en bij
volumedepletie.

NSAID’s kunnen het effect van antihypertensiva tegengaan.

Posologie

Sommige associaties bevatten lagere doses van de actieve bestanddelen dan wanneer de bestanddelen
in monotherapie worden gebruikt, dit om het optreden van ongewenste effecten te verminderen; andere
associaties bevatten de klassieke doses, voor gebruik bij ernstige hypertensie. Er wordt hieronder geen
dosering voorgesteld; voor al deze producten geldt dat de dagdosis doorgaans in één inname wordt

toegediend.

ATENOLOL / CHLOORTALIDONE EG
(EG)
atenolol 50 mg
chloortalidon 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 1545€
atenolol 100 mg
chloortalidon 25 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b€ 2031€

CO-BISOPROLOL EG (EG)
bisoprolol, fumaraat 2,5 mg
hydrochloorthiazide 6,25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1393€
bisoprolol, fumaraat 5 mg

Version : 02/12/2025

hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b O 1272¢€
bisoprolol, fumaraat 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b©S 11,82€
R/b O 1861€

CO-BISOPROLOL SANDOZ (Sandoz)

bisoprolol, fumaraat 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 859¢€

R/b© 1124€
bisoprolol, fumaraat 10 mg

BCFI/CBIP www.bcfi.be

hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b€ 1729€

CO-BISOPROLOL VIATRIS (Viatris)
bisoprolol, fumaraat 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/bS978¢€

R/b O 12,70€
bisoprolol, fumaraat 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b O 1261€
R/b© 1530€
R/b O 18,65€
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EMCORETIC (Merck)
bisoprolol, fumaraat 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl. (deelb. niet kwantit.)
Mitis

R/b©978€
bisoprolol, fumaraat 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b O 1310€

LODOZ (Merck)

bisoprolol, fumaraat 2,5 mg
hydrochloorthiazide 6,25 mg
filmombh. tabl.

R/b©S 1327¢€
bisoprolol, fumaraat 5 mg

LOGIMAT (Recordati)
felodipine 5 mg

hydrochloorthiazide 6,25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1327¢€
bisoprolol, fumaraat 10 mg
hydrochloorthiazide 6,25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1327¢€

NOBIRETIC (Menarini)

nebivolol (hydrochloride) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 1149 €
R/b© 1590€

R/b© 1747€
nebivolol (hydrochloride) 5 mg

metoprolol, succinaat 47,5 mg (eq. tartraat 50 mg)

tabl. verl. afgifte
R/b© 11,89¢
felodipine 10 mg

metoprolol, succinaat 95 mg (eq. tartraat 100 mq)

tabl. verl. afgifte
R/b© 1486 €

BIPRESSIL (Servier)®®
bisoprolol, fumaraat 5 mg
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)
R/b© 1568€

R/b© 2821¢
bisoprolol, fumaraat 5 mg
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b© 2316€

R/b© 4403 €
bisoprolol, fumaraat 10 mg
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perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
filmombh. tabl.
R/b© 1755 €
R/b© 3301¢€
bisoprolol, fumaraat 10 mg
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
filmombh. tabl.
R/b© 2481¢€
R/b© 4881¢€

BIPRESSIL (Impexeco)®®

bisoprolol, fumaraat 10 mg

perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)

BCFI/CBIP www.bcfi.be

hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1149€
R/b© 1590 €
R/b© 1747€

TENORETIC (Pharmanovia)
atenolol 50 mg
chloortalidon 12,5 mg
filmombh. tabl. Mitis

R/b© 11,33€
atenolol 100 mg
chloortalidon 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1591€

R/b O 2362¢€

filmomh. tabl.

R/b© 4881€
(parallelinvoer)

BIPRESSIL (PI-Pharma)®i®
bisoprolol, fumaraat 5 mg
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)
R/b© 2821¢€
bisoprolol, fumaraat 5 mg
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
filmomh. tabl. (deelb. kwantit.)
R/b O

(parallelinvoer)
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CO-ENALAPRIL EG (EG)®&®
enalapril, maleaat 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. kwantit.)

R/b€ 1437€

CO-INHIBACE (Eurocept)®®
cilazapril 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b O 2082€

CO-LISINOPRIL EG (EG)®®
lisinopril 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 1462€
R/b O 2440€

CO-LISINOPRIL SANDOZ (Sandoz)®®
lisinopril 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. kwantit.)
R/b© 1224€
R/b© 1459 €
R/b© 2276€

CO-LISINOPRIL TEVA (Teva)®®
lisinopril 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/bE 2342€

COPERINDO (Teva)®®
perindopril, tosylaat 2,5 mg (eq. tert-
butylamine 2 mq)
indapamide 0,625 mg
filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 1375€
R/b© 2505€
perindopril, tosylaat 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
indapamide 1,25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)
R/b© 1459€
R/b© 2673€
perindopril, tosylaat 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
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indapamide 2,5 mg

filmomh. tabl.
R/b© 19,40 €
R/b© 36,88 €

CO-RAMIPRIL SANDOZ (Sandoz)®®
ramipril 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 1630¢€
R/b© 2692¢€

CO-RENITEC (Organon)®®
enalapril, maleaat 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 1499 €

COVERSYL PLUS (Eutherapie) ®®
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)

indapamide 1,25 mg

filmomh. tabl.

R/b© 1459 €
R/b© 2717¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
filmomh. tabl.
R/b©S2789¢€
R/b© 3688¢€

COVERSYL PLUS (Impexeco)®i®
perindopril, arginine 5 mg (eg. tert-
butylamine 4 mq)
indapamide 1,25 mg
filmombh. tabl.
R/b© 2717€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
filmombh. tabl.
R/b© 3688 €
(parallelinvoer)

PERINDOPRIL / INDAPAMIDE KRKA
(KRKA)®®

BCFI/CBIP www.bcfi.be

perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
indapamide 1,25 mg
tabl. (deelb. kwantit.)
R/b© 2673€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
indapamide 2,5 mg
tabl.
R/b© 3688¢€

PERINDOPRIL ~ /  INDAPAMIDE

SANDOZ (Sandoz)®®
perindopril, tert-butylamine 2 mg
indapamide 0,625 mg

tabl.

R/b© 2506€
perindopril, tert-butylamine 4 mg
indapamide 1,25 mg
tabl.

R/b© 2736¢€

PERINDOPRIL /
VIATRIS (Viatris) ®
perindopril, arginine 2,5 mg (eg. tert-
butylamine 2 mg)
indapamide 0,625 mg
filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 1417€
R/Ib© 2572¢€
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
indapamide 1,25 mg
filmombh. tabl.
R/b© 1459€
R/b© 2717€

INDAPAMIDE

PRETERAX (Servier)®i®
perindopril, arginine 2,5 mg (eq. tert-
butylamine 2 mg)
indapamide 0,625 mg
filmombh. tabl.
R/b© 1399¢€
R/Ib© 2572¢€
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
indapamide 1,25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1459 €
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R/bS 2717¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
filmomh. tabl.
R/b© 19,40 €
R/b© 3688¢€

PRETERAX (Abacus)®i®
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
indapamide 2,5 mg
filmomh. tabl.
R/b© 3688¢€
(parallelinvoer)

PRETERAX (Impexeco)&®

COVERAM (Servier)®®
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 1664€
R/b© 2872¢€
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.
R/b© 1792¢€
R/b© 39,09¢
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 3475€
R/b© 4368¢
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.
R/b© 3892€
R/b© 5486¢€

COVERAM (Orifarm Belgium)®®

perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
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perindopril, arginine 2,5 mg (eq. tert-
butylamine 2 mq)
indapamide 0,625 mg
filmombh. tabl.
R/b© 2572€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mqg)
indapamide 2,5 mg
filmombh. tabl.
R/b© 3688¢€
(parallelinvoer)

RAMIPRIL / HCTZ KRKA (KRKA) ®®
ramipril 5 mg

hydrochloorthiazide 25 mg

tabl. (deelb. kwantit.)

R/b© 2653€

TRITAZIDE (Sanofi Belgium)®®

amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.

R/b© 5486 €
(parallelinvoer)

COVERAM (PI-Pharma) ®®
perindopril, arginine 5 mg (eg. tert-
butylamine 4 mq)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 2872€
perindopril, arginine 5 mg (eg. tert-
butylamine 4 mq)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.
R/b© 3909¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mqg)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 4368¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.
R/b© 5486 €
(parallelinvoer)

ENALAPRIL / LERCANIDIPINE KRKA
(KRKA)&®

BCFI/CBIP www.bcfi.be

ramipril 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
tabl. (deelb. kwantit.)

R/b© 1782€

ZESTORETIC (Pharmanovia) ®®
lisinopril 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 12,04€
R/b O 1557¢€
R/b© 2309€

ZOPRANOL PLUS (Menarinj)®®

zofenopril, calcium 30 mg

hydrochloorthiazide 12,5 mg

filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/ 2542 €

enalapril, maleaat 10 mg
lercanidipine, hydrochloride 10 mg
filmombh. tabl.

R/b© 14,14 €
enalapril, maleaat 20 mg
lercanidipine, hydrochloride 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1642€

PERINDOPRIL / AMLODIPINE KRKA
(KRKA)®i®
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 2872€
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.

R/b© 3797¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mqg)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 4368 €
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)
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R/b© 5293¢
perindopril, tert-butylamine 4 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.

R/b© 2872¢€
perindopril, tert-butylamine 4 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 3989¢
perindopril, tert-butylamine 8 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.

R/b© 4368¢
perindopril, tert-butylamine 8 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl. (deelb. kwantit.)

R/b© 5486€

PERINDOPRIL / AMLODIPINE TEVA

(Teva)‘"‘

perindopril, tosylaat 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)

amlodipine (besilaat) 5 mg

tabl.

ATACAND PLUS (Eurocept)®i®
candesartan, cilexetil 16 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 1450€
R/b© 2304€

BELSAR PLUS (Menarini)®®
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1417€

R/b© 2889¢€
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b©S 1417¢€
R/b© 2889€
olmesartan, medoxomil 40 mg

hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1447¢€

R/b© 3293€
olmesartan, medoxomil 40 mg
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R/b© 16,23€
R/b© 2878¢€
perindopril, tosylaat 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.
R/b© 3797€
perindopril, tosylaat 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 19,18 €
R/b© 4376¢€
perindopril, tosylaat 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.
R/b© 2056 €
R/b© 5293¢€

TAZKO (Sanofi Belgium)®®
felodipine 5 mg
ramipril 5 mg

hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 16,19 €
R/b© 3244€

CANDESARTAN / HCTZ KRKA (KRKA)
oe

candesartan, cilexetil 16 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg

tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 2156€

CANDESARTAN PLUS HCT EG (EG)*®
candesartan, cilexetil 16 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg

tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 2303€

COAPROVEL (Sanofi Belgium)
irbesartan 150 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1428¢€
irbesartan 300 mg

BCFI/CBIP www.bcfi.be

tabl. verl. afgifte
R/b© 3463€

TAZKO (Impexeco) o

felodipine 5 mg

ramipril 5 mg

tabl. verl. afgifte
R/b© 3463¢€

(parallelinvoer)

ZANICOMBO (Recordati)i®
enalapril, maleaat 10 mg
lercanidipine, hydrochloride 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1390€

R/b© 19,78€

R/b O 2424€
enalapril, maleaat 20 mg
lercanidipine, hydrochloride 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1641€

R/b©S 2294€

R/b© 2855€

hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.
R/b© 1319€
R/b© 2576€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2539€

CO-CANDESARTAN SANDOZ (Sandoz)
oo
candesartan, cilexetil 8 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 3228¢€
candesartan, cilexetil 16 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)
R/b© 2304€
candesartan, cilexetil 32 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 3228€
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CO-CANDESARTAN TEVA (Teva)®®
candesartan, cilexetil 16 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg

tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b© 2304€

CO-CANDESARTAN VIATRIS (Viatris)

L

candesartan, cilexetil 16 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl.

R/b© 2304€

CO-DIOVANE (Novartis Pharma)
valsartan 80 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1822€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 26,86€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 26,86€

CO-LOSARTAN SANDOZ (Sandoz)
losartan, kalium 50 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1339¢€

R/b© 1834€

R/b© 2369€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2369€

CO-LOSARTAN TEVA (Teva)
losartan, kalium 50 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)
R/b© 2363€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b© 2363€

CO-OLMESARTAN AB (Aurobindo)®®

olmesartan, medoxomil 20 mg
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hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2889¢€
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2889¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b O 3117¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 31,17€

CO-VALSARTAN EG (EG)
valsartan 80 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b O 2632¢€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2518¢€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2518€

CO-VALSARTAN SANDOZ (Sandoz)
valsartan 80 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1820€

R/b© 2422€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 21,56 €

R/b©S 2686¢€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1450€

R/b© 2686€

COZAAR PLUS (Organon)
losartan, kalium 50 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.
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R/b© 2378¢€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl. Forte

R/b© 2378€

IRBESARTAN / HCT EG (EG)
irbesartan 150 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 31,66€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2441€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b€ 2441€

IRBESARTAN

/

HYDROCHLOROTHIAZIDE ~ SANDOZ

(Sandoz)

irbesartan 150 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3162¢€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2440¢€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2440€

IRBESARTAN

/

HYDROCHLOROTHIAZIDE TEVA (Teva)

irbesartan 150 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 3166¢€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2539¢€
irbesartan 300 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2539€
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LOORTAN PLUS (Organon)
losartan, kalium 50 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2378¢€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b O 2927¢€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. Forte

R/b© 2378€

LOSARTAN PLUS EG (EG)
losartan, kalium 50 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2248¢€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2505€
losartan, kalium 100 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.) Forte

R/b© 2248€

MICARDISPLUS

Ingelheim)

telmisartan 40 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl.

(Boehringer

R/b© 1450€
telmisartan 80 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl.

R/b© 2838¢
telmisartan 80 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
tabl.

R/b© 2838€

OLMESARTAN / HCTZ KRKA (KRKA)
L

olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg

AMLODIPINE / VALSARTAN EG (EG)
amlodipine (besilaat) 5 mg

Version : 02/12/2025

filmomh. tabl.

R/b© 2887¢€
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2887¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b©S 31,17¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. niet kwantit.)

R/b©S 31,17¢€

OLMESARTAN PLUS HCT EG (EG)®i®
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 3069 €
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b©S 1410€

R/b© 30,69 €
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1410€

R/bS 31,17¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 31,17¢€

OLMETEC PLUS (Daiichi Sankyo)®®
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 1417¢€

R/b© 2889¢€
olmesartan, medoxomil 20 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b©S 1417€
R/b© 2889€

valsartan 80 mg
filmomh. tabl.

BCFI/CBIP www.bcfi.be

olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b©S 1447¢€

R/b© 3293€
olmesartan, medoxomil 40 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b©S 1619€

R/b© 3244€

TELMISARTAN PLUS HCT EG (EG)
telmisartan 40 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl.

R/b© 32,27€
telmisartan 80 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
tabl.

R/b© 2630¢€
telmisartan 80 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
tabl.

R/b© 2630€

TEVETEN PLUS (Viatris)
eprosartan (mesilaat) 600 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b O 5333¢€

VALSARTAN
HYDROCHLOROTHIAZIDE
(KRKA)

valsartan 80 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2422€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2617€
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2617€

R/b© 3435€

KRKA
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amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4437€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4828€

AMLODIPINE / VALSARTAN KRKA
(KRKA)

amlodipine (besilaat) 5 mg

valsartan 80 mg

filmombh. tabl.

R/b© 3435€
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4437€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4828€

AMLODIPINE / VALSARTAN SANDOZ
(Sandoz)

amlodipine (besilaat) 10 mg

valsartan 160 mg

filmomh. tabl.

R/b© 4827¢€

EXFORGE (Novartis Pharma)
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 80 mg

filmombh. tabl.

R/b© 3435€
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4437¢€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4828 €

EXFORGE (Abacus)
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4437¢€

Version : 02/12/2025

amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4828¢€
(parallelle distributie)

FORZATEN (Menarini)&®
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38 €

R/b©S 3766€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38¢€

R/b©S 3766€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,14€

R/b© 49,96 €

FORZATEN (PI-Pharma)®®
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3766 €
(parallelinvoer)

OLMESARTAN / AMLODIPINE AB

(Aurobindo) o
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl.
R/b© 19,14€
R/b© 49,96 €

OLMESARTAN / AMLODIPINE EG (EG)
oo
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 20,35 €

R/b© 3828¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 2035€

BCFI/CBIP www.bcfi.be

R/b© 3828¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 5081€

OLMESARTAN / AMLODIPINE KRKA
(KRKA)&®

olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg

filmomh. tabl.

R/b©S 3766¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38 €

R/b© 3766¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b© 4996 €

SEVIKAR (Daiichi Sankyo)®®
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38 €

R/b©S 3766¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38€

R/b©S 3766¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,14 €

R/b© 49,9 €

TWYNSTA (Boehringer Ingelheim)
telmisartan 80 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 5495¢€
telmisartan 80 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.

R/b© 7450€
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PERINDOPRIL / INDAPAMIDE /

AMLODIPINE EG (EG)®®

perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)

indapamide 1,25 mg

amlodipine (besilaat) 5 mg

filmombh. tabl.

R/b© 2950€
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
indapamide 1,25 mg (eq. amlodipine 10
mg)
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4179¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4568€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mqg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmombh. tabl.

R/b© 56,04€

PERINDOPRIL / INDAPAMIDE /

AMLODIPINE KRKA (KRKA)®®
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mq)
indapamide 1,25 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b € 29,50 €
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
tabl.
R/b© 4568 ¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
tabl.

R/b© 56,04€

Version : 02/12/2025

PERINDOPRIL / INDAPAMIDE  /

AMLODIPINE TEVA (Teva)®i®
perindopril, arginine 5 mg (eg. tert-
butylamine 4 mg)

indapamide 1,25 mg

amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3042¢€
perindopril, arginine 5 mg (eg.
butylamine 4 mg)
indapamide 1,25 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4344¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq.
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4758¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq.
butylamine 8 mq)
indapamide 2,5 mg
amlodipine 10 mg
filmombh. tabl.

R/b© 5846€

tert-

tert-

tert-

TRIPLIXAM (Servier)&®
perindopril, arginine 5 mg (eg.
butylamine 4 mqg)
indapamide 1,25 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.

R/b € 20,03 €

R/b© 3042¢€
perindopril, arginine 5 mg (eg.
butylamine 4 mq)
indapamide 1,25 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1950 €

R/b© 4344¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq.
butylamine 8 mqg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 2917€

R/b© 4758¢€

tert-

tert-

tert-

BCFI/CBIP www.bcfi.be

perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)

indapamide 2,5 mg

amlodipine (besilaat) 10 mg

filmomh. tabl.

R/b© 2873€
R/b© 5858¢€

TRIPLIXAM (Impexeco) ®®

perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)

indapamide 1,25 mg

amlodipine (besilaat) 5 mg

filmomh. tabl.

R/b© 3042¢€
perindopril, arginine 5 mg (eq. tert-
butylamine 4 mg)
indapamide 1,25 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4344¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4758 ¢€
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mqg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmombh. tabl.

R/b© 5858¢€
(parallelinvoer)

TRIPLIXAM (Orifarm Belgium)®®
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
filmombh. tabl.
R/b© 4758 €
perindopril, arginine 10 mg (eq. tert-
butylamine 8 mg)
indapamide 2,5 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
filmombh. tabl.
R/b € 5858 €
(parallelinvoer)
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AMLODIPINE ~ /  VALSARTAN  /
HYDROCHLOROTHIAZIDE KRKA

(KRKA)

amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4437€
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4437€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4828 ¢€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4828¢€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 320 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4933¢

EXFORGE HCT (Novartis Pharma)
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4437€
amlodipine (besilaat) 5 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4437€
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4828¢
amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 160 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4828€

Version : 02/12/2025

amlodipine (besilaat) 10 mg
valsartan 320 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 4933€

FORZATEN / HCT (Menarini)®®
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38 €

R/b O 3766€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38 €

R/b O 3766€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,38 €

R/b O 3766€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,14€

R/b O 4996 €
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b© 19,14€

R/b O 4996 €

OLMESARTAN / AMLODIPINE / HCT
EG (EG)®i®

olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg

filmombh. tabl.

R/b O 3827¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

BCFI/CBIP www.bcfi.be

R/b O 3827¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmomh. tabl.

R/b O 3827¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b O 5081¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b O 5081€

OLMESARTAN / AMLODIPINE / HCTZ

KRKA (KRKA)&®

olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3165¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3165¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3165€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmomh. tabl.

R/b© 4151¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl. (deelb. kwantit.)

R/b€ 4151€

OLMESARTAN / AMLODIPIN / HCT

VIATRIS (Viatris) ®
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
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filmomh. tabl.
R/b© 19,38 €
R/b© 3293€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg

hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3293€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 3293€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b©S 4417¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg

1.2. Angina pectoris

amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b©S 4417¢€

SEVIKAR / HCT (Daiichi Sankyo)®®
olmesartan, medoxomil 20 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1938¢€

R/b O 3766¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 19,38 €
R/b O 3766¢€

olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 5 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1938¢€

R/b O 3766¢€
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 12,5 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1914¢€

R/b O 4996 €
olmesartan, medoxomil 40 mg
amlodipine (besilaat) 10 mg
hydrochloorthiazide 25 mg
filmombh. tabl.

R/b© 1914¢€

R/b O 4996 €

Bij de medicamenteuze behandeling van stabiele angina pectoris zijn middelen die ook de cardiale morbiditeit of

mortaliteit doen dalen te verkiezen:

*  B-blokkers (zie 1.5.)

* calciumantagonisten (zie 1.6.).

Er is een beperktere plaats voor middelen waarmee geen winst op lange termijn is bewezen:

e nitraten

*  molsidomine
e ivabradine

* ranolazine.

Aangezien B-blokkers en calciumantagonisten meerdere belangrijke indicaties hebben, worden ze in afzonderlijke

hoofdstukken besproken.
Plaatsbepaling

* Instabiele angor

« Instabiele angor is een urgentie die ziekenhuisopname vereist.”* Onmiddellijke toediening van anti-
ischemische medicatie (nitraten en eventueel B-blokkers), antiaggregantia (acetylsalicylzuur en een
P2Y,,-receptorantagonist) en anticoagulantia (heparines, fondaparinux of bivaluridine) is vereist.
Soms is ook een snelle revascularisatie (PTCA of CABG) noodzakelijk.”> Als de antiaggregerende
behandeling reeds thuis gestart wordt, is het belangrijk een snel oplosbare vorm van
acetylsalicylzuur te gebruiken (160 a 325 mgq); indien enkel maagsapresistente tabletten beschikbaar
zijn, moeten deze stukgebeten worden (zie 2.1.1.1.).**

» Acute aanval van angina pectoris of preventie van een aanval voér inspanning of stress

+  Sublinguale toediening van een nitraat (zie 1.2.1.1.).%

*  Onderhoudsbehandeling van stabiele angor

» Béta-blokkers (zie 1.5.) en calciumantagonisten (zie 1.6.) zijn het best onderbouwd en geven naast
symptomatische verbetering ook langetermijnwinst op cardiovasculaire morbiditeit of mortaliteit.?®

* 0ok nitraten, molsidomine, ivabradine en ranolazine worden gebruikt; voor deze middelen is er enkel
bewijs van symptomatische winst.
« Nitraten geven symptoomverlichting en verbeteren tijdelijk de inspanningstolerantie’®, maar er

Version : 02/12/2025
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zijn geen 