
dagziekenhuis GERIATRIE    

 

Je wordt verwacht aan de opnamedienst, 

 

OP ……/……/……….  OM ………………….UUR 

 

• Je moet NIET nuchter zijn. 

 

• Je schrijft je vooraf in aan het onthaal. 
 

• Het terugbetalingsattest van Aclasta® 
dien je 3 maanden op voorhand in bij de 
mutualiteit. 
 

• Je ontvangt nadien een goedkeuring  
voor terugbetaling van de mutualiteit, 
pas daarna kan de behandeling 
plaatsvinden.  Dit document breng je 
mee bij je opname. 
 

• Heb je nog geen goedkeuring 
ontvangen, dan vermeld je dit aan de 
verpleegkundige. In dat geval wordt er 
een nieuwe datum gezocht.  

 

 

 

Voor meer info raadpleeg: 

Katrien Vergucht 

Hoofdverpleegkundige geriatrie C2 

 

 055 33 62 99 

 katrien.vergucht@azoudenaarde.be 
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B E H A N D E L I N G  V A N  

O S T E O P O R O S E  I N  H E T  
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DOEL VAN DE BEHANDELING  

Aclasta® of zoledroninezuur is een 
botversterkend geneesmiddel dat gegeven 
wordt bij osteoporose waardoor het risico op 
breuken wordt geminimaliseerd. Deze 
behandeling wordt toegediend via een infuus 
en vindt plaats in het geriatrisch dagziekenhuis. 

 

Zoledroninezuur is een bisfosfonaat. 
Bisfosfonaten zijn medicijnen die zich aan het 
botweefsel hechten, ze remmen de botafbraak 
en vergroten de botdichtheid waardoor het 
risico op nieuwe botbreuken wordt verkleind. 

 

Aangezien zoledroninezuur zich in hoge mate 
aan het botweefsel hecht, is het gedurende een 
lange periode werkzaam en volstaat een 
jaarlijkse behandeling.  Na vijf jaar voert de arts 
een herevaluatie uit door middel van een DEXA-
meting (botdensitometrie) en een VFA-meting 
(wervelkolomhoogtemeting). 

 

De arts bespreekt, indien nodig, welke verdere 
behandeling noodzakelijk is. 

 

 

 

CONTRA-INDICATIES 

- Een slechte nierfunctie. 
- Te lage calciumconcentratie in het 

bloed. 
- Hartritmestoornissen (zonder 

pacemaker). 
- Een tandheelkundig nazicht van het 

gebit is wenselijk bij herhaaldelijke 
toediening. 

 

VOORBEREIDING 

Voordat het infuus met Aclasta® kan gegeven 
worden, is het belangrijk dat de nierfunctie en 
het calciumgehalte in het bloed gecontroleerd 
worden door middel van een bloedafname. 

De bloedafname gebeurt in het ziekenhuis. Het 
duurt een tweetal uur vooraleer het resultaat 
bekend is. 

Voor de behandeling moet je extra drinken 
(ongeveer een halve liter is voldoende). 

Neem contact op met de arts indien je de dagen 
voorafgaand aan de handeling: 

o Hoge koorts, diarree of andere 
aandoeningen met vochtverlies 
hebt gehad. 

o Andere medicatie bent gaan 
gebruiken. 

 

 

  

 

 

HET TOEDIENEN VAN ACLASTA 

- Na het analyseren van de bloedafname 
wordt Aclasta® ingespoten via een 
infuus in een bloedvat in de arm. 

- Je wordt rond 8.30/9 uur ’s ochtends 
verwacht voor de behandeling. 

- De behandeling duurt tot ongeveer  
13/14 uur.  Een middagmaal kan 
voorzien worden. 

- Vergeet zeker niet om een lijst met 
jouw medicatie mee te brengen. 

- Indien nodig contacteert de 
verpleegkundige de persoon die jou 
komt ophalen na de behandeling. 

- Je krijgt een nieuwe afspraak mee voor 
het jaar nadien, met een aanvraag voor 
verlenging van de terugbetaling door de 
mutualiteit. 

 

BIJWERKINGEN 

Zoals bij elk medicijn dat gegeven wordt, is een 
milde allergische reactie mogelijk. Daarnaast 
zijn symptomen zoals  lichte koorts en/of 
rillingen, spier- en gewrichtspijn en hoofdpijn 
mogelijk.  Bijwerkingen treden op binnen de 
eerste 2 dagen na toediening en kunnen een 
week aanhouden.  De klachten zijn mild en van 
voorbijgaande aard.  Dit griepaal syndroom 
komt het vaakst voor na het eerste infuus (bij 
ongeveer 1/3de van de patiënten), bij de 
vervolgbehandelingen neemt de kans erop af.  
Bij dergelijke klachten kan paracetamol 
ingenomen worden. 


