
1 

 

Opleidingsdocument Klinische Farmacologie Stagebeschrijvingen 
 

Betreft:  Stage Farmacogenetica  tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  4 dagdelen 

Locatie: afdeling Klinische Chemie Erasmus MC  

Stagehouder: Dr. M. Matic 

Contact: m.matic@erasmusmc.nl 

Datum:  16-02-2024 

 

Inleiding 

Bijwerkingen en ineffectiviteit van geneesmiddeltherapie kan een farmacogenetische oorzaak 

hebben. Als gevolg van overerving kunnen bijvoorbeeld leverenzymen niet of verminderd aanwezig 

zijn, waardoor anders dan bij de gemiddelde patiënt geneesmiddelen worden gemetaboliseerd, en de 

patient een verhoogd risico heeft op bijwerkingen en/of ineffectiviteit. Een belangrijke groep enzymen 

hierin zijn onderdeel van het cytochroom P450 systeem, maar ook genetische variaties in andere 

enzymen en drug transporters spelen een rol. Het is voor de klinisch farmacologen in opleiding van 

belang om inzicht te hebben van wat farmacogenetica is, hoe het kan worden toegepast, wat de 

voordelen zijn en wat de beperkingen, bij het optimaal voorschrijven van geneesmiddelen en het 

beoordelen van bijwerkingen/ineffectiviteit van medicatie.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage Allergologie: 

 Tijdens de stage Farmacogenetica zal de AIOS zich verdiepen in actuele toepassingen van 
farmacogenetica  

 De AIOS verkrijgt kennis op het gebied van farmacogenetische  laboratoriumdiagnostiek, de 
daartoe gebruikte technieken en interpretatie van verkregen uitslagen met betrekking tot de 
klinische vraagstelling.  

 De  AIOS leert over de voordelen en de beperkingen van farmacogenetische testen 

 De AIOS verkrijgt inzicht over waar informatie over Farmacogenetica te vinden is 

 De AIOS verkrijgt inzicht over de pitfalls in (gepubliceerd) Farmacogenetisch onderzoek 

 De AIOS ziet op de polikliniek klinische farmacologie patiënten die verwezen zijn vanwege de 
verdenking op een farmacogenetisch probleem. Dit onderdeel wordt gesuperviseerd door Dr. 
Jorie Versmissen of Dr. Melvin Lafeber. 
 

De stagehouder maakt met de aios voorafgaande aan de stage afspraken over de indeling van de 3 
ochtenden, waarbij 1 dagdeel inleidende bespreking van achtergronden, 2 dagdelen meelopen op het 
laboratorium en 1 dagdeel besteed zal worden aan verslaglegging en rapportage. Op basis van de 
uitslagen wordt 1 casus geselecteerd voor verdere uitwerking en een presentatie hiervan op de 
Klinische Farmacologie bespreking. 

 

Supervisoren 

Supervisoren:  Dr. M. Matic, Prof.dr. R.H.N. van Schaik 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  
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De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en consulten verricht door de AIOS. Alle 

consulten moeten worden overlegd en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS de 

door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (Reconcept). 

 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een eindbeoordeling 

in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt vastgelegd in het digitaal 

portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, maar ook door andere 

collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

 

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen voor 

verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage Polikliniek Klinische Farmacologie tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage (voor artsen zelfstandig de poli uitvoeren) 

Wanneer: Geen voorkeur 

Duur:  Een dagdeel per week gedurende 4 maanden 

Locatie: Polikliniek Interne Geneeskunde (zie onderstaand workflow)  

Stagehouder: dr. J. Versmissen  

Datum:  26 februari 2024 

 

Inleiding 

Het gebruik van geneesmiddelen kan gepaard gaan met (onverwachte) bijwerkingen of een 

geneesmiddel kan minder effectief zijn dan verwacht. De relatie tussen klachten en gebruikte 

geneesmiddelen kan complex zijn, zeker als er sprake is van polyfarmacie of comorbiditeit. Op de 

polikliniek Klinische Farmacologie in het Erasmus MC worden patiënten gezien die klachten ervaren 

die mogelijk medicatie-gerelateerd zijn. Patiënten worden verwezen door de huisarts of vanuit de 

tweede lijn.  

Op de polikliniek brengt de AIOS samen met de patiënt structuur in de klachten, waarbij stilgestaan 

wordt bij de voorgeschiedenis, het ontstaan en het beloop van de klachten en de mogelijke relatie  

met medicatie. Indien nodig wordt aanvullend onderzoek verricht. Bij een deel van de patiënten zal 

een farmacologische verklaring voor de klachten gevonden worden (zoals bijvoorbeeld een 

interactie of farmacogenetische verklaring). De bevindingen worden in een vervolgconsult met de 

patiënt besproken. Tevens zal de AIOS de verwijzer en eventuele andere zorgverleners op de hoogte 

brengen en advies geven.  

 

Leerdoelen Poliklinische stage Klinische Farmacologie: 

• Ervaring krijgen met het uitvragen,  ordenen en interpreteren van klachten die mogelijk 
medicatie-gerelateerd zijn  

• Kennis opdoen en het leren herkennen van specifieke klachtenpatronen die medicatie-
gerelateerde verklaringen (bijvoorbeeld CYP polymorfismen) meer of minder 
waarschijnlijk maken 

• Kennis uitbreiden over de zin en onzin van aanvullende diagnostiek  
• Ervaring op doen in het helder uitleggen van de bevindingen/conclusies aan de 

patiënten op de polikliniek en verwijzer (mondeling en/of via een brief) 
• De AIOS wordt in overleg met de stagehouder ingedeeld om op een vast dagdeel van de 

week patiënten op de polikliniek te zien.  

 

Supervisoren 

Supervisor Klinische Farmacologie: dr. J. Versmissen en dr. M. Lafeber 

 

De AIOS bereidt de polikliniek voor en bespreekt de patiënten van tevoren en na afloop met de 

supervisor. De AIOS ziet de patiënten zelfstandig op de polikliniek en schrijft na afloop een brief aan 

de verwijzer. De supervisor is beschikbaar om op de polikliniek mee te kijken als dit nodig is.   

Klinisch farmacologen in opleiding die geen arts zijn kunnen op de polikliniek meelopen, maar zullen 

de patiënten niet zelfstandig zien. 

De poliklinische consulten worden vastgelegd in HIX. 
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Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt.  

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage Allergologie  tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week 

Locatie: afdelingen Inwendige Geneeskunde en Dermatologie Erasmus MC  

Stagehouder: Dr. M.S. van Maaren en Dr. P.L.A. van Daele  

Datum:  16 februari 2024 

 

Inleiding 

Regelmatig worden patiënten verwezen naar de allergoloog of naar de klinisch farmacoloog 

vanwege vermeende geneesmiddel-overgevoeligheid. Soms betreft het een allergische reactie op 

een geneesmiddel, maar ook blijkt er regelmatig een andere vorm van intolerantie voor het 

geneesmiddel te bestaan. In onderling overleg is geconstateerd dat het voor zowel de klinisch 

farmacologen in opleiding als voor de klinisch immunologen/allergologen in opleiding nuttig is om 

een beter begrip te krijgen van de wijze waarop de evaluatie van dergelijke patiënten plaatsvindt.  

Daartoe wordt de mogelijkheid geboden, van weerszijden, om de AIOS in deze zorg te betrekken. Dit 

document heeft betrekking op de stage Allergologie voor artsen en apothekers die in opleiding zijn 

tot klinisch farmacoloog.  

Voor artsen in opleiding tot klinisch farmacoloog geldt dat zij op de polikliniek allergologie onder 

supervisie nieuw verwezen patiënten kunnen zien. Apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog 

kunnen bij deze polikliniek participeren als toehoorder, en wellicht in het patiënt-contact ook 

bijdragen aan de evaluatie van de klacht.   

Naast de poliklinische zorg voor patiënten met een vermeende geneesmiddel-overgevoeligheid 

bestaat ook de mogelijkheid om op de polikliniek dermatologie een stage te lopen om de uitvoering 

van plakproeven bij vermeende geneesmiddel-overgevoeligheid te zien.   

 

Leerdoelen/Inhoud stage Allergologie: 

• Tijdens de stage Allergologie zal de AIOS zich verdiepen in alle aspecten van de 
diagnostiek en behandeling van geneesmiddel-overgevoeligheid en geneesmiddel-
intolerantie.  

• Tijdens de stage Allergologie verwerft de AIOS specifieke deskundigheid op het gebied 
van allergologische  laboratoriumdiagnostiek, daartoe gebruikte technieken en 
interpretatie van verkregen uitslagen met betrekking tot de klinische vraagstelling.  

• Tijdens de stage Allergologie verwerft de AIOS kennis van uitvoering en interpretatie van 
allergische provocatietests.  

• Tijdens de stage Allergologie doet de AIOS ervaring op het gebied van allergologische 
immunotherapie (hyposensibilisatie), en kent de risico's van een dergelijke behandeling.  

De stagehouder maakt met de AIOS voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de AIOS wordt 
ingedeeld om op de polikliniek 3 patiënten te zien die zijn verwezen vanwege een  vermeende 
geneesmiddel-overgevoeligheid. Ook wordt een afspraak gemaakt om op de polikliniek 
Dermatologie het uitvoeren en interpreteren van plakproeven te zien.  

 

Supervisoren 

Supervisor Allergologie: Dr. M.S. van Maaren en Dr. P.L.A. van Daele  



7 

 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en consulten verricht door de AIOS. Alle 

consulten moeten worden overlegd en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (Reconcept). 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  

 

Betreft:  Stage Forensische toxicologie 

Status:  Optionele stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  2 dagen 

Locatie: Afdeling Laboratorium Apotheek Erasmus MC  

Stagehouder: Drs. C.Bethlehem en Prof.dr. B.C.P.Koch 

Datum:  16 februari 2024 

 

Inleiding 

In aanvulling op de stage TDM en toxicologie in het laboratorium Apotheek kan worden gekozen 

voor een stage Forensische Toxicologie.  

 

Als onderdeel van de schouw door een gemeentelijk lijkschouwer, in de regio Rotterdam Rijnmond 

zijn dit de FARR-artsen (Forensisch Artsen Rotterdam Rijnmond), kan toxicologisch onderzoek 

worden ingezet. In aanvulling op het uitwendig onderzoek kan bloed en urine hiervoor worden 

afgenomen. Een dergelijk onderzoek kan worden uitgevoerd bij specifieke vragen over de 

doodsoorzaak, maar ook bij een onbegrepen overlijden of als vast onderdeel om het missen van een 

toxische component bij een overlijden te voorkomen.  

Het Laboratorium Apotheek voert dergelijke toxicologische onderzoeken uit in samenwerking met 

de FARR, de GGD Haaglanden, GGD Hollands Midden en de politie regio Rotterdam Rijnmond en 

regio Den Haag.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage Allergologie: 
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• Tijdens de stage Forensische toxicologie zal de AIOS zich verdiepen in het verschil tussen ante 
mortem en post mortem onderzoek.  
• Tijdens de stage Forensische toxicologie zal de AIOS zich verdiepen in de methoden die worden 
gebruikt om een toxicologische analyse uit te voeren op bloed en urine.  
• Tijdens de stage Forensische toxicologie zal de AIOS zich kennisnemen van het politieke landschap 
waarin het toxicologisch onderzoek als onderdeel van de schouw is gepositioneerd.   
• Tijdens de stage Forensische toxicologie zal de AIOS zich kennisnemen van diverse casuïstiek  
• Tijdens de stage Forensische toxicologie kan de AIOS kennisnemen van de dagelijkse praktijk en 
werkzaamheden van de FARR.    
 
De stagehouder maakt met de AIOS voorafgaande aan de stage een plan waarbij twee dagen 

worden ingedeeld met het lezen van literatuur, het meekijken bij de toxicologische analyse op het 

laboratorium en het afhandelen van casuïstiek door de ziekenhuisapotheker. Daarnaast kan worden 

aangesloten bij regio-overleg (politie en FARR) en mogelijk kan een dienst worden meegekeken met 

een FARR-arts. 

 

Supervisoren 

Supervisor Laboratorium, Ziekenhuisapotheek: Prof.dr. B.C.P. Koch en Drs. C. Bethlehem  

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en consulten verricht door de AIOS. Alle 

consulten moeten op de gebruikelijke manier worden overlegd en vastgelegd.  

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (Re-concept). 

 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage locaal geneesmiddelenbeleid (geneesmiddelencommissie, 

antistollingscommissie, antibioticacommissie, concilium dure geneesmiddelen, 

cytostaticacommissie) tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: Geen voorkeur 

Duur:  Gedurende de stage minimaal driemaal GeCo bijwonen of aantal malen één van de 

subcommissie 

Locatie: Volgt via Outlookuitnodiging 

Stagehouder: Dr. J. Versmissen 

Datum:  28-2-2024 

 

Inleiding 

De GeneesmiddelenCommissie (GeCo) van het Erasmus MC is een multidisciplinaire commissie  en 

komt twee maandelijks bij elkaar. Er zijn diverse subcommissies: antistollingscommissie, 

antibioticacommissie, cytostaticacommissie, cytostaticacommissie en concilium dure 

geneesmiddelen die ieder met een eigen frequentie bijeen komen en rapporteren aan de GeCo. 

Beleidswijzigingen met ziekenhuisbrede invloed worden besproken binnen de GeCo. 

  

De GeCo heeft de volgende taken (zie ook Jaarplan op KMS):   

 Het adviseren en begeleiden van het farmacotherapiebeleid en medicatieveiligheid in het 

Erasmus MC, eveneens in relatie tot raakvlakken met de extramurale gezondheidszorg 

 Het inventariseren van knelpunten op het gebied van geneesmiddelendistributie, en waar nodig 

deze knelpunten in overleg met de sector Frontoffice van de Apotheek oplossen. 

 Desgewenst op verzoek van de Raad van Bestuur advisering met betrekking tot het beleid bij het 

introduceren van nieuwe geneesmiddelen of farmacotherapieën, en met betrekking tot 

medicatieveiligheid. 

 Het adviseren omtrent autorisatieprocedures binnen het geneesmiddelendistributiesysteem. 

 Het beoordelen en accorderen van richtlijnen en protocollen met betrekking tot 

farmacotherapie en ziekenhuisbreed medicatie(veiligheids)beleid. 

 Het bijdragen aan de implementatie van ziekenhuisbreed medicatie(veiligheids)beleid. 

 Het gevraagd en ongevraagd advies verstrekken aan medewerkers van het Erasmus MC ten 

aanzien van informatie en voorlichting over (nieuwe en/of dure) geneesmiddelen. 

 Het bijdragen aan de borging van kwaliteit en medicatieveiligheid (en het waar nodig met 

anderen bijdragen aan het aanspreken op de uitvoering van beleid). 

In het kader van deze GeCo stage woont de klinisch farmacoloog in opleiding gedurende zijn 

opleiding enkele malen een GeCo en/of subcommissievergadering bij. De AIOS zal gevraagd worden 

om daarnaast een actieve bijdrage te leveren in de vorm van een presentatie, bijvoorbeeld 

voorbereiden van rapportage over GIC-updates, een dear healthcare professional brieven vanuit 

CBG, presentatie van een casus rondom medicatieveiligheid (eventueel de MIP-melding van de 

maand) of uitzoeken van een specifieke vraag aan de GeCo of  één van de commissies. De AIOS zal 

ook betrokken worden bij het opstellen van of beoordelen van een protocol op het terrein van de 

GeCo. 
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Leerdoelen/Inhoud stage GeCo: 

 Kennisnemen van de taken van de GeCo 

 Een onderwerp op gebied van medicatieveiligheid kort en bondig kunnen presenteren voor de 
multidisciplinaire GeCo 

 Leren om de consequenties van een DHP (Dear Healthcare Professional)  letter van het CBG  in 
te schatten 

 Een protocol binnen het aandachtsgebied van de GeCo leren opstellen of beoordelen. Dit kan 
gebruikt worden voor de EPA protocol/formularium 

De stagehouder maakt met de AIOS voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de AIOS een 
opdracht krijgt om uit te werken op het gebied van de GeCo (bijv analyse MIP-meldingen) of 
subcommissie (bijv advies tromboseprofylaxe bij nierinsufficiëntie). 

Supervisoren 

Supervisor interne geneeskunde: Dr. J. Versmissen samen met stagehouders subcommissies. 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de GeCo vergadering voor en na met de AIOS . 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. 

Aan het einde van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk worden 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collegae die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het einde van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Addendum antibiotica commissie tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

  

Stagehouder: Dr. N. Verkaik, Prof.dr. B.C.P. Koch, Dr. H. Bax, 

 

Inleiding 

In het Erasmus MC worden veel antibiotica gebruikt. In deze tijd van toegenomen 

antibioticaresistentie en weinig nieuwe antibiotica is het doel om de antibiotica zo effectief mogelijk 

in te zetten (juiste antibiotica, zo smal mogelijk, zo snel mogelijk). Hierbij is extra voorzichtigheid 

geboden voor de reserve antibiotica. In de antibioticacommissie wordt multidisciplinair het 

doelmatig en effectief inzetten van antibiotica besproken. AIOS met interesse in antibiotica worden 

tevens gestimuleerd de uitgebreidere stage Infectieziekten te volgen. 

 

 Tijdens de stage zal de AIOS zich verdiepen in gebruiksgegevens van antibiotica, de werkwijze 
van de SWAB en de ontwikkeling van antibiotica resistentie in Erasmus MC.  

 De AIOS loopt mee bij de voorbereiding en tijdens de antibiotica commissie  

 Tijdens de stage bereidt de AIOS een presentatie voor aangaande resistentie van antibiotica of 
aangaande gebruiksgegevens  van antibiotica 
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Addendum  Antistollingscommissie tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Stagehouder: Dr. M. Lauw, Dr. M.J. Rutten-van Kranenburg 

 

Inleiding 

De medicamenteuze behandeling van stoornissen in de bloedstolling, c.q. de preventie van het 

optreden van stolsels en de eventuele complicaties van deze behandeling, behoort met de nodige 

kwaliteitsmaatregelen plaats te vinden, zodat de veiligheid van de patiënten en iedereen die 

betrokken is bij het voorschrijven, de toediening en het voor toediening gereed maken van deze 

geneesmiddelen gewaarborgd is in het Erasmus MC. De Antistollingscommissie is een 

multidisciplinaire commissie die waakt over deze kwaliteitsmaatregelen. De Antistollingscommissie 

valt onder de Geneesmiddelen Commissie van het Erasmus MC. Tot de taken behoren: 

 Bespreken van MIP meldingen die betrekking hebben op het voorschrijven, toedienen en 

bereiden van antistollingsmiddelen en hun antidota. De centrale MIP commissie levert de MIP 

meldingen aan. 

 De kwaliteit en veiligheid van het voorschrijven van antistollingsmiddelen in relatie tot 

patiëntveiligheid toetsen en waarborgen. 

 De veiligheid van het toedienen van antistollingsmiddelen toetsen en waarborgen; hieronder 

vallen ook calamiteiten protocollen. 

 De lokale richtlijnen met betrekking tot de kwaliteit en veiligheid van het gebruik, voorschrijven 

en toedienen van antistollingsmiddelen toetsen, reviseren en afstemmen met de landelijke 

richtlijn(en). 

 De kwaliteit en veiligheid van het peri-procedureel beleid van antistollingsmiddelen toetsen en 

waarborgen en afstemmen met de landelijke richtlijn(en). 

 Gevraagd en ongevraagd de Geneesmiddelen Commissie adviseren omtrent beleid aangaande 

het voorschrijven, voor toediening gereedmaken, en toedienen van antistollingsmiddelen.  

De AIOS zal gevraagd worden om bij deelname (één of tweemaal) een presentatie te geven over een 

onderwerp rondom antistolling, wat voorbereid zal worden met de stagehouder. Indien mogelijk zal 

de AIOS ook betrokken worden bij de implementatie van deze opdracht en het opstellen van een 

protocol op het terrein van de Antistollingscommissie.  

De antistollingscommissie vergadert 4x/jaar (1x/kwartaal) en het is praktisch ruim van tevoren 

contact op te nemen om het bijwonen van een geschikte vergaderdatum af te stemmen. 
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 Betreft:  Stage Event Medical Service 

Status:  Vrijwillige stage  

Wanneer: Aangewezen data van het Event Medical Service (E.M.S.)  

Duur:  1 dag (meestal in het weekend) 

Locatie: door het hele land  

Stagehouder: Drs. C. Bethlehem en Prof. Dr. B.C.P. Koch 

Datum:  17 februari 2024 

 

Inleiding 

Tijdens veel festivals en dancefeesten worden er regelmatig allerlei soorten drugs gebruikt, wat niet 

altijd het gewenste effect heeft bij de gebruiker. In sommige gevallen zal een gebruiker de hulp 

nodig hebben van het Event Medical Service Team (E.M.S.). Het E.M.S. team is niet alleen 

verantwoordelijk voor medische hulpverlening waaronder basic life support hulpverlening, maar ook 

voor brandpreventie en brandtechnische hulpverlening. Het E.M.S. team bestaat uit mensen met 

verschillende achtergronden van EHBO hulpverleners tot SEH artsen.  

Voor artsen en apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog is dit een mogelijkheid om te zien 

wat voor effecten bepaalde drugs hebben op een festivalganger en welke mogelijkheden het E.M.S. 

team heeft om een bepaalde patiënt te behandelen tijdens het festival zelf.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage E.M.S. team:  

• Tijdens de stage E.M.S. zal de AIOS zich verdiepen in de structuur van het E.M.S. team 
tijdens een festival en faciliteiten die het team heeft.  

• Tijdens de stage E.M.S. zal de AIOS inzicht verwerven in de workflow wanneer een patiënt 
wordt aangemeld bij het E.M.S. en hoe deze behandeld wordt. Het accent ligt op de opvang 
van patienten met  ‘verkeerd’ drugs gebruik.  

• Tijdens de stage E.M.S. krijgt de AIOS, afhankelijk van het festival en de casussen die zich 
presenteren, inzicht in de symptomatologie, differentiaal diagnostiek en behandeling van 
drugs-gebruik.  

• Tijdens de stage wordt de AIOS bij voorkeur gekoppeld aan een E.M.S.-arts of - 
verpleegkundige, en volgt deze gedurende de dag.  

 

Aandachtspunten: 

• De AIOS klinische farmacologie hebben verschillende achtergronden  (apothekers, artsen, 
biomedische wetenschapper) en zijn veelal niet getraind in het opvangen van instabiele 
patiënten.  Van hen wordt wel verwacht dat zij een reanimatie-cursus hebben gehad (korter 
dan 2 jaar geleden) of basic life support cursus. Echter,  de AIOS kan niet worden 
ingeroosterd in het E.M.S.-programma als hulpverlener. AIOS zijn "overtallig" aanwezig, en 
kunnen alleen in geval van ontbreken van interessante casus worden ingezet voor andere 
werkzaamheden, zoals pleisters knippen, of inschrijven van patiënten.  

• Vervoer van en naar het event is de verantwoordelijkheid van de AIOS. Doorgaans is er een 
carpool-rooster beschikbaar 1 a 2 weken voorafgaande aan het festival. Hou er rekening 
mee dat parkeren bij een groot festival een (groot) probleem kan zijn.  

• Maaltijden worden verzorgd door E.M.S.  
• Als hulpverlener en AIOS kun je niet op andere wijze deelnemen aan het festival (niet 

dansen, roken, gebruiken). Bij sommige festivals wordt er van je verwacht dat je speciale 
kleding aan doet, inclusief een geel hesje met daarop "STAGIAIR".  
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E.M.S. verzorgt de hulpverlening bij veel events per jaar. De vaste contactpersoon voor het Erasmus 
MC is Corine Bethlehem, ziekenhuisapotheker-toxicoloog. In overleg met Corine kan de AIOS zich 
aanmelden voor een eventdatum. EMS medical service : planning@ems.nl, mail gericht aan Erik 
Koopmanschap. De ervaringen van het meelopen worden gedeeld d.m.v. een presentatie tijdens het 
klinische farmacologie overleg.   
 

Supervisoren 

Drs. C. Bethlehem en Prof.dr. B.C.P. Koch 

 

Beoordeling 

De ervaringen van het meelopen worden gedeeld d.m.v. een presentatie tijdens het klinische 

farmacologie overleg.  Desgewenst kan daarover een KPB worden ingevoerd. Aan het eind van de 

stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen voor verbetering 

hiervan.  
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Betreft:  Stage Kindernefrologie  tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Facultatieve stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week 

Locatie: afdeling Kindernefrologie Erasmus MC  

Stagehouder: Drs. E.M. Dorresteijn  

Datum:  13 februari 2024 

 

Inleiding 

De behandeling van kinderen met een nierfunctiestoornis is complex, en wordt uitgevoerd in 

gespecialiseerde centra. Het starten en doseren van geneesmiddelen bij een kind dat in de groei is, 

en daarnaast een gestoorde nierfunctie heeft is maatwerk. Het Erasmus MC biedt de mogelijkheid 

tot hemodialyse, peritoneale dialyse en niertransplantatie.  

 

Voor artsen in opleiding tot klinisch farmacoloog geldt dat zij op de polikliniek Kindernefrologie 

kunnen meelopen met de kindernefroloog. Zowel artsen als apothekers in opleiding tot klinisch 

farmacoloog kunnen bij deze polikliniek participeren als toehoorder, en wellicht in het patiënt-

contact ook bijdragen aan de evaluatie van de klachten en bij het opstellen  van een 

farmacotherapeutisch advies.   

  

Leerdoelen/Inhoud stage Kindernefrologie: 

• Tijdens de stage Kindernefrologie zal de aios zich verdiepen in de ontregeling van het milieu 
interieur als gevolg van nierfunctiestoornissen, en de mogelijkheden om met 
medicamenteuze interventies daarvoor te corrigeren (kaliumbinders, fosfaatbinders, 
vitamine D, erythropoietine, bicarbonaat).  

• Tijdens de stage Kindernefrologie verwerft de aios specifieke deskundigheid op het gebied 
van het doseren van geneesmiddelen bij een gestoorde nierfunctie, alsmede met de invloed 
van de groei van een kind op de farmacokinetiek.   

• Tijdens de stage Kindernefrologie verwerft de aios kennis van de medicamenteuze preventie 
van afstoting na een niertransplantatie, en de potentiele risico’s van deze behandeling.   

De stagehouder maakt met de aios voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de aios wordt 
ingedeeld om zowel op de polikliniek als in de kliniek patiënten te zien met meer of minder ernstige 
nierfunctiestoornissen.  

Supervisoren 

Supervisor Kindernefrologie: Drs. E.M. Dorresteijn 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (GAIA). 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling, die schriftelijk wordt vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan 
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worden ingevuld door de supervisor, maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de 

werkzaamheden van de AIOS.  

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Opname “geneesmiddel van de week” filmpje tijdens opleiding Klinische 

Farmacologie 

Status:  Niet verplichte stage  

Wanneer: Geen voorkeur 

Duur: Totaal circa 2 dagen (1 dag script, 1 dagdeel verwerken commentaar experts, 1 

dagdeel opnemen) 

Locatie: Flexibel, opname op campus Woudestein te Rotterdam  

Stagehouder: Dr. F. van Rosse 

Datum:  13 februari  2024 

 

Inleiding 

Om de kennis van geneesmiddelen onder geneeskunde studenten te vergroten, is de digitale leerlijn 

“het geneesmiddel van de week” ontwikkeld. Dit zijn korte filmpjes waarin de belangrijkste 

informatie over een specifiek geneesmiddel wordt overgedragen. Deze filmpjes zijn gratis 

toegankelijk via YouTube, zie hiervoor de website https://www.youtube.com/playlist?list=PL-

J9RGSpAwsTUz3q-4-Iv-v4i4FBO8Avf . Per februari 2024 staan al ruim 240 filmpjes online, met een 

totaal aantal views van 77.655. Geneeskunde studenten hebben een hoge waardering voor de 

geneesmiddel van de week filmpjes en hebben deze eerder beoordeeld met een 8.7. De 

geneesmiddelen voor de filmpjes  worden gekozen uit de exemplarische geneesmiddellijst die als 

leidraad  geldt tijdens de geneeskunde opleiding. Regelmatig wordt een check gedaan op actualiteit 

aan de hand waarvan besloten wordt of een filmpje aangepast of opnieuw opgenomen dient te 

worden. 

 

De filmpjes (met een duur van 4-5 minuten) worden ontworpen en opgenomen door artsen, 

apothekers, en klinisch farmacologen , al dan niet in opleiding. Voor de AIOS klinische farmacologie 

is het een optionele stage die sterk wordt aangeraden gezien het leerzame aspect en unieke 

ervaring. In de filmpjes wordt de nadruk gelegd op wat het geneesmiddel bijzonder maakt en wat de 

belangrijkste take-to school/work messages zijn. Voor elk geneesmiddel kunnen dit andere details 

zijn en zo komen niet in ieder filmpje dezelfde aspecten aan bod.  

Voorafgaand aan de opnames schrijf je als AIOS het script en ontwerp je een powerpoint presentatie 

over het desbetreffende  geneesmiddel. De tekst en powerpoint slides worden gesuperviseerd door 

een apotheker of medisch specialist en onderwijskundig expert.De filmpjes worden opgenomen in 

een professionele studio. Hier is een ondersteund team voor opname en montage aanwezig. De 

opnames vinden plaats voor een green screen. Tijdens de opname leest de AIOS de tekst voor van 

een autocue. Na opname wordt een PowerPointpresentatie in het filmpje gemonteerd ter visuele 

ondersteuning..Zie “werkinstructie geneesmiddel van de week” op de V-schijf.  

Leerdoelen/Inhoud stage: 

 De AIOS verdiept zich in het werkingsmechanisme, de kinetische gegevens, de indicaties, de 

belangrijkste bijwerkingen, belangrijkste interacties en overige belangrijke aspecten van een 

geneesmiddel van de exemplarische geneesmiddellijst na overleg met de supervisoren.  

https://www.youtube.com/playlist?list=PL-J9RGSpAwsTUz3q-4-Iv-v4i4FBO8Avf
https://www.youtube.com/playlist?list=PL-J9RGSpAwsTUz3q-4-Iv-v4i4FBO8Avf
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 De AIOS bepaalt welke van bovengenoemde aspecten de belangrijkste take-to school/work 

messages zijn voor een geneeskunde student, welke te bespreken zijn in een filmpje van 4-5 

minuten. Hiermee neemt de AIOS het niveau van de basisarts als uitgangspunt.  

 De AIOS schrijft een kort en bondig script waarin deze kennis wordt overgedragen. Hierin 

worden ook aanwijzingen voor de regisseur verwerkt wat betreft de powerpointpresentatie 

(“next slide”, etc, zie volgende punt). 

 De AIOS maakt een powerpoint presentatie met ondersteunende tekst en figuren bij dit 

script. Hierbij is aandacht voor een sprekende vormgeving.  

 De AIOS legt dit filmpje voor aan een inhoudelijk expert (in principe een medisch specialist of 

ziekenhuisapotheker uit het betreffende vakgebied) en een onderwijskundig expert (in 

principe dr. F. van Rosse van de afdeling apotheek).De AIOS verwerkt de feedback ter 

verbetering van het script.  

 De AIOS neemt het filmpje op in een professionele studio. Hierbij is aandacht voor wijze van 

presentatie.  

NB: er op de V-schijf is een uitgebreide werkinstructie beschikbaar voor een uniforme opname 

van de filmpjes.  

Supervisoren 

- Dr. J. Versmissen 

- Dr. F. van Rosse  

Beoordeling 

De beoordeling van het script vindt plaats door een inhoudelijk deskundige en een onderwijskundig 

deskundige. De kwaliteit van de opname wordt begeleid en beoordeeld door de montage-

specialisten van de opname studio.  

Na opname wordt de opname geëvalueerd met de supervisor en inhoudelijk beoordeeld door de 

supervisor en AIOS zelf.  
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Betreft:  Stage antibiotic stewardship/infectieziekten  

Status:  Facultatieve stage 

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  verspreid over 1-4 maanden, afhankelijk voorkeur en -kennis 

Locatie:  Afdeling Medische Microbiologie en Infectieziekten 

Afdeling Interne Geneeskunde, Sectie Infectieziekten 

Afdeling Apotheek 

Stagehouder: Dr. Nelianne Verkaik 

Datum:  19-01-2023 

 

Achtergrond 

In de wereld is er sprake van een toenemende resistentie tegen de gangbare antimicrobiële 

middelen. Deze tendens is ook in Nederland waarneembaar. Resistente micro‐organismen vormen 

een belangrijke bedreiging voor de patiëntveiligheid. Het ontstaan van resistentie is een rechtstreeks 

gevolg van het 

gebruik van antimicrobiële middelen. Tegelijkertijd neemt de ontwikkeling van nieuwe middelen al 

jaren af en worden de mogelijkheden tot behandeling geringer. Daarom is een goed 

antibioticabeleid (verantwoordelijkheid van Antibioticacommissie), controle op juiste uitvoering van 

het antibioticabeleid 

‘antibiotic stewardship’, verantwoordelijkheid van A‐team) essentieel. Het A‐team voert daarnaast 

activiteiten uit op gebied van surveillance, bedside consultaties, allen gericht op prudent gebruik van 

antibiotica. Tevens wordt geprobeerd, door de mogelijkheid van het thuis toedienen van parenterale 

antibiotica, ligduur en nosocomiale infecties te verminderen. 

 

Voorkennis 

Bachelor geneeskunde e-module antibiotica en antimicrobiële resistentie: 

https://www.erasmusmcelearning.nl/play.php?template_id=1525.  

Master geneeskunde e-module antibiotica en antimicrobiële resistentie: 

https://www.erasmusmcelearning.nl/play.php?template_id=1579  

 

Doel 

• De AIOS verdiept zich in rationale van indicatiestelling van empirische antimicrobiële 

therapie en profylaxe. 

• De AIOS is op de hoogte van surveillance programma’s op gebied van resistentie en 

antibioticagebruik 

• De AIOS kan goed functioneren in de dagelijkse activiteiten van een A‐team / 

consultenteam 

• De AIOS is in staat zelf projecten op te zetten en uit te voeren gericht op juist gebruik 

van antibiotica  

• De AIOS is in staat onderwijs te geven op gebied van antibiotica 

• De AIOS weet wat therapeutic drug monitoring inhoudt en wanneer het wordt ingezet 

• De AIOS is in staat (deel) processen van outpatient parenteral antimicrobial treatment 

(OPAT) vorm te geven en verder te ontwikkelen. 

https://www.erasmusmcelearning.nl/play.php?template_id=1525
https://www.erasmusmcelearning.nl/play.php?template_id=1579
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Activiteiten om leerdoelen te behalen 

Aan het begin van de stage wordt tijdens het stargesprek het  programma vastgesteld 

Verplichte onderdelen (afhankelijk reeds verricht tijdens eerdere stages) 

• Filmpjes bekijken m.b.t. Lablogistiek. 

• Site antibioticacommissie en A-team op intranet bekijken. 

• Verantwoordelijk voor A‐team consulten op afgesproken dagen. 

• Gesprek met ICT over dataverzameling. 

• Twee dagdelen meekijken met labapotheker en TDM adviezen (eventueel i.c.m. labstage 

TDM). 

• Twee dagdelen meekijken in de poliklinische apotheek, bureau nazorg en VTGM afdeling 

ziekenhuisapotheek. 

• Project uitvoeren op gebied van ABbeleid/Stewardship/bedside consultatie. 

• Bijwonen ABcie vergadering + eenmaal presentatie aldaar van uitgezochte onderwerp. 

• Onderwijs geven over antibiotica aan een andere afdeling (met als doel juist gebruik van 

antibiotica). 

 

Facultatieve onderdelen 

• Meekijken met resistentiesurveillance danwel jaaranalyse uitvoeren (alleen mogelijk in 

bepaalde maanden, in overleg). 

• Meekijken met antibioticasurveillance danwel jaaranalyse uitvoeren (alleen mogelijk in 

bepaalde maanden, in overleg apotheek). 

• Verbeterpunten formuleren voor A‐team consulten(programma). 

• Resultaten van het stewardship programma analyseren en verbeterplan schrijven. Dit 

heeft zowel betrekking op het stewardship proces zelf van melding tot afhandeling als 

ook in het bijzonder op verbeteracties aan de kant van de antibiotica 

voorschrijvers/afdelingen. 

• SWAB symposium of A‐team symposium volgen. 

• Bijwonen patiënten overdracht MMIZ. 

 

Supervisoren 

Dr. N. Verkaik, Dr. H.I. Bax, Prof.dr. B.C.P. Koch 

 

Evaluatie 

Na iedere stage vindt een evaluatiegesprek plaats en een schriftelijke beoordeling (KPB). De AIOS zal 

om feedback gevraagd worden om de stage te verbeteren 
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Betreft:  Stage Intensive Care Volwassenen tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Vrijwillige stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week 

Locatie: afdelingen Intensive Care Volwassenen en IC Cardiologie (ICV), Erasmus MC  

Stagehouder: Dr. N.G.M. Hunfeld  

Datum:  16 januari 2024 

 

Inleiding 

Op een afdeling Intensive Care Volwassenen worden patiënten over het algemeen behandeld met 

een groot aantal geneesmiddelen. Een belangrijk deel daarvan is vrij uniek voor deze afdeling en het 

gebruik ervan vereist speciale expertise. In toenemende mate zijn ziekenhuisapothekers betrokken 

bij de zorg op een Intensive Care. Zij spelen een belangrijke rol bij de medicatiebewaking 

(interacties, doseringen), bij het voor-toediening-gereedmaken van geneesmiddelen (VTGM), bij 

keuze voor orale dan wel parenterale medicatie (en de financiële gevolgen van die keuzes), bij 

verenigbaarheid van parenterale geneesmiddelen (over dezelfde lijn, of over 2 lijnen toedienen) en 

bij het aanpassen van doseringen van geneesmiddelen in geval van gestoorde nier- of leverfunctie, 

dan wel in geval van nierfunctie-vervangende behandelingen zoals CVVH. Ook andere orgaan-

vervangende therapieën die invloed kunnen hebben op de farmacokinetiek worden toegepast, zoals 

ECMO, LVAD en plasmaferese. Deze vragen speciale expertise op farmacologisch gebied. In het 

Erasmus MC zijn ziekenhuisapothekers intensief betrokken bij de zorg op de IC en dit biedt een 

uitstekende gelegenheid voor de opleiding klinische farmacologie.  

Artsen en apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog kunnen onder supervisie van een 

ziekenhuisapotheker participeren in de advisering van IC artsen aangaande farmacotherapie.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage Intensive Care Volwassenen: 

• Tijdens de stage Intensive Care zal de AIOS zich verdiepen in alle aspecten van de 
advisering aangaande farmacotherapie door de ziekenhuisapotheker en AIOS 
ziekenhuisapotheek.   

• Tijdens de stage Intensive Care Volwassenen neemt de aios kennis van de business case 
waarop de implementatie van ondersteuning van de zorg op de afdeling Intensive Care 
door een ziekenhuisapotheker is gebaseerd.  

• Tijdens de stage Intensive Care neemt de aios kennis van incidenten uit het verleden met 
toediening van propofol en de maatregelen die daaruit voortgekomen zijn.  

• Tijdens de stage Intensive Care Volwassenen neemt de aios kennis van orgaan-
vervangende modaliteiten zoals dialyse en ECMO die invloed hebben op de blootstelling 
aan geneesmiddelen en de adviezen die hierin gegeven worden  

• Tijdens de stage Intensive Care Volwassenen doet de aios ervaring op op het gebied van 
TDM bij IC patiënten 

• Tijdens de stage Intensive Care Volwassenen leert de AIOS welke  interacties klinisch 
relevant zijn bij intensive care patiënten. 

De stagehouder maakt met de aios voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de aios wordt 
ingedeeld om mee te lopen met de dagelijkse patientenvisite en MDO’s. Door middel van een 
farmacotherapeutisch interventie formulier kan de AIOS patienten voorbereiden en bespreken met 
de supervisor. Tijdens de visite worden deze interventies met de IC arts besproken. Daarnaast wordt 
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er voor iedere patiënt wekelijks een medicatiereview uitgevoerd. Adviezen die hieruit voortvloeien, 
worden teruggekoppeld naar de IC arts.  

Supervisoren 

Supervisor ICV: Dr. N.G.M.Hunfeld, Dr. L.M.A. Favié en Dr. J.D. Weigel. 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en consulten verricht door de AIOS. Alle 

consulten moeten worden overlegd en zo nodig schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (Re-concept). 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage Polikliniek/Lab Oncologie tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Vrijwillige stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  3 dagdelen 

Locatie: afdeling Interne Oncologie Erasmus MC  

Stagehouder: Prof. dr. A.H.J. Mathijssen en Dr. S.L.W. Koolen  

Datum:  16/02/2024 

 

Inleiding 

Veel patiënten gebruiken anti-kankermiddelen. Dit kan klassieke chemotherapie betreffen, maar ook 

hormonale therapie, doelgerichte medicijnen als tyrosine kinase remmers, immunotherapie of 

nieuwere klassen geneesmiddelen. Deze middelen worden vaak afgestemd op de maligniteit van de 

patiënt, maar helaas is de gekozen dosering vaak veel minder/niet gepersonaliseerd.  

Binnen de werkgroep Personalized Medicine en het research laboratorium Translationele 

Farmacologie van de afdeling Interne Oncologie wordt gepoogd doseringen van veelgebruikte 

oncolytica te optimaliseren binnen individuele patiënten. Deze patiënten worden op de polikliniek 

gezien, na doorverwezen te zijn vanuit het hele land. Therapeutic Drug Monitoring (TDM) van 

oncolytica is een van de speerpunten van deze werkgroep en diverse studies zijn gericht op het 

aantonen van de meerwaarde van TDM (zoals in 2019 de TOTAM studie met tamoxifen en de DPOG 

studie met talloze tyrosine kinase remmers en andere nieuwe orale medicamenten). 

Tijdens de stage loopt de AIOS/fellow mee met het spreekuur van prof Mathijssen en krijgt daarmee 

een goed beeld van de mogelijkheden en onmogelijkheden van TDM bij patienten. Vervolgens kijkt 

de AOIS ook mee in het laboratorium Translationele Farmacologie bij de uitvoer van de 

spiegelbepalingen en evt. dosisaanpassingen (samen met dr Koolen). Ook zullen de bij deze studies 

betrokken promovendi de AOIS betrekken bij diens taken. 

 

Leerdoelen/Inhoud stage Polikliniek/Lab Oncologie: 

• Tijdens de stage zal de AIOS/fellow zich verdiepen in alle aspecten van de diagnostiek en 
behandeling van patiënten met oncolytica en de bijstelling van medicatie d.m.v. TDM.  

• Tijdens de stage verwerft de AIOS/fellow specifieke deskundigheid op het gebied van 
TDM laboratoriumdiagnostiek, daartoe gebruikte technieken en interpretatie van 
verkregen uitslagen met betrekking tot de klinische vraagstelling.  

De stagehouder maakt met de AIOS/fellow voorafgaande aan de stage een plan, waarbij deze wordt 
ingedeeld om op de polikliniek diverse patiënten te kunnen zien die zijn verwezen vanwege een 
TDM vraagstelling en het verkrijgen/interpreteren van de uitkomsten in het lab. Ook de weergave 
hiervan in Hix is een belangrijk aspect waar specifiek aandacht voor bestaat. 

Supervisoren 

Prof.dr. A.H.J. Mathijssen en Dr. S.L.W. Koolen  

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS/fellow bij stagegebonden vragen of 

problemen.  

Beoordeling 
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De supervisor zal voorafgaand, maar ook tijdens de stage, regelmatig met de betreffende 

AIOS/fellow overleggen en een beeld vormen van diens progressie/opgedane kennis. Aan het eind 

van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een eindbeoordeling in de vorm 

van een klinische praktijk beoordeling (KPB), die schriftelijk wordt vastgelegd in het digitaal portfolio 

van de AIOS/fellow. Een KPB kan worden ingevuld door een van de 2 supervisoren.  
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Betreft:  Stage Kinder-en Jeugdpsychiatrie  tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Niet verplichte stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week 

Locatie: afdeling Kinder-en jeugdpsychiatrie/psychologie 

Stagehouder: Dr. B. Dierckx 

Datum:  12 februari 2024 

 

Inleiding 

De AIOS loopt mee met het poliklinisch medicatiespreekuur. Dit medicatiespreekuur is 

gespecialiseerd in medicamenteuze behandeling van psychiatrische problemen bij kinderen met 

somatische comorbiditeit. Daarnaast betreft het ook second opinion consulten voor patiënten waar 

behandeling vastloopt hetzij omwille van onvoldoende therapeutische effect of omwille van 

bijwerkingen. 

Medicamenteuze behandeling is bij kinderen met een lichamelijke aandoening vaak complexer dan 

in de reguliere GGZ omdat er rekening moet worden gehouden met de specifieke lichamelijke 

problemen en/of de andere medicatie die een patiënt dient te gebruiken. Bij second opinion 

consulten wordt indien nodig gewerkt met therapeutic drug monitoring en met farmacogenetica.  

Na afloop van een consult wordt advies gegeven. Verdere behandeling gebeurt door de eigen 

behandelaar. Voor artsen in opleiding tot klinisch farmacoloog geldt dat zij op de polikliniek  

Kinder- en jeugdpsychiatrie onder supervisie nieuw verwezen, maar ook lopende patiënten kunnen 

zien. Apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog kunnen bij deze polikliniek participeren als 

toehoorder, en wellicht in het patiënt-contact ook bijdragen aan de evaluatie van de klacht.   

Daarnaast is er ook de mogelijkheid om mee te lopen op één van de opname units, waar met name 

patiënten met anorexia nervosa behandeld worden, een stoornis met potentieel grote gevolgen 

voor farmacokinetiek van veel psychofarmaca.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage : 

• Tijdens de stage kinder- en jeugdpsychiatrie zal de AIOS zich verdiepen in alle aspecten 
van de farmacogenetica met betrekking tot psychofarmaca.  

• Tijdens de stage kinder- en jeugdpsychiatrie zal de AIOS zich verdiepen in de richtlijnen 
voor farmacotherapeutische behandeling binnen de kinder- en jeugdpsychiatrie. 

• Tijdens de stage kinder- en jeugdpsychiatrie zal de AIOS zich verdiepen in alle aspecten 
van de therapeutic drug monitoring met betrekking tot psychofarmaca.  

• Tijdens de stage kinder- en jeugdpsychiatrie verwerft de AIOS kennis met betrekking tot 
het monitoren van bijwerkingen van psychofarmaca, zowel middels 
laboratoriumonderzoek, als middels klinisch onderzoek en op basis van 
anamnese/vragenlijsten. 

 
 

Supervisor 

Dr. B. Dierckx 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  
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De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en consulten verricht door de AIOS. Alle 

consulten moeten worden overlegd en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage IC kinderen  en/of neonatologie tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Facultatieve stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week 

Locatie: afdelingen Neonatale Intensive Care Erasmus MC-Sophia.   

Stagehouder: Dr. A. Abdulla, Prof. K.M. Allegaert, Dr. S.H.P. Simons, Dr. R.B. Flint  

Datum:  27-02-2024 

 

Inleiding 

Op de afdeling Neonatale Intensive Care worden pasgeborenen over het algemeen behandeld met 

een groot aantal geneesmiddelen. Een belangrijk deel daarvan is vrij uniek voor deze afdeling en het 

gebruik ervan vereist speciale expertise. Bij neonaten, en zeker bij premature neonaten, zijn de 

leverenzymen en orgaanfuncties maar beperkt actief en maken een enorm snelle maturatie door in 

de eerste maanden en dat heeft grote consequenties voor het doseren van geneesmiddelen.  Zowel 

Prof. Karel Allegaert als Dr. Sinno Simons zijn beiden naast kinderarts-neonatoloog ook  

gecertificeerd als klinisch farmacoloog. Zij hebben veel ervaring met farmacotherapie in deze groep 

kwetsbare kinderen, en zijn naast patiëntenzorg zeer actief in geneesmiddelenonderzoek. Ook de IC 

kinderen liggen kinderen met vaak multiproblematiek en syndromen die diverse farmacologische 

uitdagingen kennen. 

In toenemende mate zijn ziekenhuisapothekers betrokken bij de zorg op een Intensive Care. Zij 

spelen een belangrijke rol bij de medicatiebewaking (interacties, doseringen), bij het voor-

toediening-gereedmaken van geneesmiddelen (VTGM), bij keuze voor orale dan wel parenterale 

medicatie (en de financiële gevolgen van die keuzes), bij verenigbaarheid van parenterale 

geneesmiddelen (over dezelfde lijn, of over 2 lijnen toedienen) en bij het aanpassen van doseringen 

van geneesmiddelen in geval van gestoorde nier- of leverfunctie, dan wel in geval van 

nierfunctievervangende behandelingen zoals CVVH.  In het Erasmus MC zijn ziekenhuisapothekers 

intensief betrokken bij de zorg op de IC als medebehandelaar en dit biedt een uitstekende 

gelegenheid voor de opleiding klinische farmacologie.  

Artsen en apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog kunnen onder supervisie van de 

kinderartsen- klinisch farmacologen en een ziekenhuisapotheker participeren in de advisering van 

kinder-intensivisten aangaande farmacotherapie.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage Kinder IC: 

• Tijdens de stage Intensive Care Kinderen en/of neonatologie zal de klinisch farmacoloog 
i.o. zich verdiepen in alle aspecten van de advisering aangaande farmacotherapie voor 
deze kwetsbare groep kinderen door de ziekenhuisapotheker.   

• Tijdens de stage Intensive Care doet de klinisch farmacoloog i.o. ervaring op met het 
doseren van geneesmiddelen bij orgaanfunctie-vervangende behandelingen zoals dialyse 
en ECMO.  

De stagehouder maakt met de klinisch farmacoloog i.o. voorafgaande aan de stage een plan, waarbij 
hij/zij wordt ingedeeld op de IC neonatologie en/of kinderen om daar patiënten te zien, 
besprekingen bij te wonen en om ook een betere theoretische basis te krijgen.   

 

Supervisoren 
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Dr. A. Abdulla, Prof. K.M. Allegaert, Dr. S.H.P. Simons, Dr. R.B. Flint. 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS. Alle consulten moeten worden overlegd 

en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio .  

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage Farmacotherapie bij Zwangerschap en Lactatie tijdens opleiding Klinische 

Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week 

Locatie: afdelingen Apotheek, Inwendige Geneeskunde en Verloskunde Erasmus MC  

Stagehouder: Dr. K. Verdonk, internist 

Datum:  14 januari 2024 

 

Inleiding 

Bij geneesmiddelgebruik tijdens de zwangerschap kunnen de volgende aspecten van belang zijn: a.  

verandering van de farmacokinetiek van het geneesmiddel door de zwangerschap (werking, 

bijwerkingen en toxiciteit); b. de invloed van het geneesmiddel op de in utero ontwikkelende foetus 

danwel embryo. Het gebruik van geneesmiddelen tijdens de zwangerschap is niet altijd te 

voorkómen, bijvoorbeeld als de vrouw reeds vóór de zwangerschap een chronische ziekte heeft 

zoals diabetes mellitus, epilepsie, hypertensie of lupus erythematodes. Men dient dan, indien 

mogelijk, preconceptioneel de medicatie  zó in te stellen of te veranderen, dat het foetale risico zo 

klein mogelijk is. Ook bij maternale  infecties tijdens de zwangerschap is het vaak onvermijdelijk en 

meestal  noodzakelijk om antimicrobiële middelen voor te schrijven. Er moet echter een strikte 

indicatie bestaan. Soms brengt het ziektebeeld zelf meer gevaar voor met name moeder, maar ook 

voor het embryo, met zich mee dan de behandeling ervan met medicatie, zoals bij 

zwangerschapshypertensie, pre-eclampsie en zwangerschapsdiabetes. 

Ook bij lactatie zijn er beperkingen ten aanzien van het gebruik van geneesmiddelen. Of een moeder 

tijdens geneesmiddelgebruik haar kind kan voeden hangt af van het feit of dat geneesmiddel wel of 

niet in voldoende mate overgaat in de moedermelk en of vervolgens het geneesmiddel bij de 

zuigeling een schadelijk effect kan bewerkstelligen. 

 

Voor artsen en apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog geldt dat zij op verschillende wijzen 

inzicht en kennis kunnen verwerven over de mogelijkheden en beperkingen van het voorschrijven 

van geneesmiddelen aan zwangeren en aan vrouwen die borstvoeding geven. Zo kan worden 

geparticipeerd in het onderwijs aan studenten geneeskunde over dit onderwerp. Ook kan worden 

meegelopen op de polikliniek Verloskunde, en op de polikliniek FUPEC (Follow Up Pre-Eclampsie). 

Tot slot kan ook een bezoek worden gebracht aan de Teratologie informatie Service die is 

ondergebracht bij het Bijwerkingencentrum Lareb.  

 

Leerdoelen/Inhoud  

• Tijdens de stage Zwangerschap en Lactatie zal de AIOS zich verdiepen in de wijze waarop 
een zwangerschap veranderingen veroorzaakt in de farmacokinetiek van het 
geneesmiddel en hoe dit kan leiden tot een andere werking, bijwerkingen en toxiciteit. 

 

• Tijdens de stage Zwangerschap en Lactatie verwerft de AIOS specifieke deskundigheid op 
het gebied van de advisering van vrouwen die zwanger willen worden (polikliniek PCA 
(PreConceptioneel Advies; MDO POP FAR tbv psychiatrische medicatie) en al medicatie 
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gebruiken, en bij vrouwen die zwanger zijn en nieuw moeten starten met een 
geneesmiddel.   

• Tijdens de stage Zwangerschap en Lactatie verwerft de AIOS kennis van de wijze waarop 
de informatie in een SPC betreffende farmacotherapie bij zwangerschap en lactatie tot 
stand komt.   

• Tijdens de stage Zwangerschap en Lactatie doet de AIOS ervaring op op het gebied van 
advisering aan vrouwen die overwegen borstvoeding te gaan geven, maar kortdurende 
medicatie moeten ontvangen (bv in het kader van pre-eclampsie of postpartum infectie) 
of een onderhoudsbehandeling met 1 of meer geneesmiddelen hebben.   

De stagehouder heeft met de AIOS voorafgaande aan de stage een gesprek waarin de verschillende 
mogelijkheden binnen deze stage worden besproken, en op basis van dat gesprek wordt een plan 
gemaakt.   

 

Supervisoren 

Dr. S. Schoenmakers (gynaecoloog en klinisch farmacoloog i.o.),  Dr. R.B. Flint (ziekenhuisapotheker-

klinisch farmacoloog), Prof.dr. B.C.P. Koch (POP-FAR) en dr. K. Verdonk (Internist gespecialiseerd in 

obstetric medicine) 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS. Eventuele consulten moeten worden 

overlegd en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 
de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. De stagehouder heeft met de AIOS 
voorafgaande aan de stage een gesprek waarin de verschillende mogelijkheden binnen deze stage 
worden besproken, en op basis van dat gesprek wordt een plan gemaakt.   

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage TDM  en toxicologie lab tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage (uitzondering ziekenhuisapothekers) 

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  tenminste 1 week 

Locatie: afdelingen laboratorium apotheek Erasmus MC  

Stagehouder: Dr. B.C.M. de Winter, Prof.dr. B.C.P. Koch, Drs. C. Bethlehem, Dr. S.L.W. Koolen  

Datum:  19-01-2024 

 

Inleiding 

Regelmatig worden bij patiënten bloedspiegels afgenomen voor therapeutic drug monitoring (TDM) 

of toxicologische doeleinden. Bij TDM worden deze bloedspiegels gebruikt om de dosering van de 

patiënt te optimaliseren, waarbij gestreefd wordt een therapeutische blootstelling te bereiken. 

Hierbij is het van belang om aan een kant de patiënt en indicatie van de behandeling mee te nemen, 

en anderzijds de afname, en bepaling van de concentratie van het geneesmiddel.  

Voor toxicologie is het belangrijk het klinisch beeld (met onder andere toxidromen) te interpreteren. 

Hierbij kunnen spiegels de diagnostiek ondersteunen en voor het bepalen van je behandelstrategie.   

 

Dit document heeft betrekking op de stage TDM en toxicologie voor artsen en apothekers in 

opleiding tot klinisch farmacoloog. Ziekenhuisapothekers hebben dit onderdeel reeds tijdens de 

opleiding tot ziekenhuisapotheker gehad en hoeven deze stage niet te volgen. Tijdens de stage zal 

meegelopen worden bij de analisten op het laboratorium om kennis te maken met de verschillende 

analyse technieken. Vervolgens zal met de apothekers worden meegekeken om de adviezen op basis 

van de verkregen concentraties te doorgronden. 

 

Leerdoelen/Inhoud stage TDM en toxicologie: 

• Kennis maken met diverse analyse technieken voor het bepalen van geneesmiddel 
concentraties. 

• Verdieping in de farmacokinetiek van geneesmiddelen. 
• Begrijpen hoe een TDM advies tot stand komt en welke factoren hierbij een rol spelen. 
• Kennis nemen van software programma’s die de advisering bij TDM ondersteunen, zoals 

MW-Pharm, insightRX.  
• Introductie in de toxicokinetiek. 
• Kennis nemen van de rol van geneesmiddelspiegels binnen de toxicologie. 
• Advisering rond intoxicaties. 
• Presentatie geven bij de Toxicologie bespreking. 
• ToxED Symposium (indien beschikbaar). 

 
De stagehouder maakt met de AIOS voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de AIOS wordt 
ingedeeld om 0.5-1 dag mee te lopen op het laboratorium, waarna enkele dagen wordt meegelopen 
met de apotheker. Naast het meekijken zal de AIOS zelf spiegels interpreteren welke vervolgens 
worden besproken met de apotheker. Hiernaast zal een KKGT casus worden uitgevoerd, eventueel 
aangevuld met een aanvullende opdracht. 

 

Supervisoren 

Supervisoren: Dr. B.C.M. de Winter, Prof.dr. B.C.P. Koch, Drs. C. Bethlehem, Dr. S.L.W. Koolen  



32 

 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt en hoe de . Verslag van dit startgesprek 

wordt schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (Reconcept). 

 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

Beoordeling  

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 
de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 
schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (RE-CONCEPT).  

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 
eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 
vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 
maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

Ten behoeve van EPA intoxicatie (internisten) dient deze stage volbracht te zijn, waarbij minimaal 
twee beoordelingen en adviseringen van intoxicaties zijn beoordeeld middels KPB. De presentatie 
tijdens de toxicologiebespreking zal ook beoordeeld worden met een KPB.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 
functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 
gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS.  

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 
voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage METC  tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: Geen voorkeur 

Duur:  5-10 geneesmiddelonderzoeken 

Locatie: Afdeling ziekenhuisapotheek  

Stagehouder: Prof.dr. B.C.P. Koch  

Datum:  16 januari 2024 

 

Inleiding 

De Medisch Ethische Toetsings Commissie (METC) van het Erasmus MC speelt een essentiële rol bij 

de beoordeling van onderzoek bij menselijke proefpersonen. Voor zover dit onderzoek met 

geneesmiddelen betreft, is er een belangrijke rol weggelegd bij de beoordeling voor de klinisch 

farmacoloog. Bij de opleiding tot klinisch farmacoloog hoort daarom het leren beoordelen van 

geneesmiddelonderzoek vanuit het perspectief van de METC. Daarbij worden aandachtspunten 

behandeld rondom alle verplicht in te sturen documenten, zoals protocol, investigator brochure (IB), 

Investigational Medicinal Product Dossier (IMPD) en Patiënt Informatie Folder (PIF). Het is 

toegestaan voor klinisch farmacologen in opleiding om METC vergaderingen bij te wonen, mits een 

getekende geheimhoudingsverklaring in het bezit van het METC secretariaat is. De stage bestaat uit 

het bijwonen van één of meer METC vergaderingen, alsmede de voorbereiding daarvan door het 

zelfstandig lezen van de vergaderstukken en het voorbespreken met een ziekenhuisapotheker-

klinisch farmacoloog. Daarnaast wordt uitleg gegeven over de IMPD beoordeling door één van de 

IMPD-beoordelaars van de apotheek. 

 

Organisatie 

Marianne Zwijnenburg (roostermedewerker apotheek) plant de METC-vergaderingen voor de 

ziekenhuisapothekers-klinisch farmacologen in en kan aangeven wanneer meegelopen kan worden, 

overleg met haar over de planning. 

De agenda van de METC-vergadering komt anderhalve week voor de vergadering beschikbaar. Dan 

wordt duidelijk of er geneesmiddelprotocollen op de agenda staan. Christian van Bommel  

(apotheker klinisch geneesmiddelonderzoek) verdeelt de geneesmiddelprotocollen over de 

verschillende IMPD-beoordelaars. Stem met de ziekenhuisapotheker - klinisch farmacoloog van de 

desbetreffende vergadering af waar de geneesmiddelprotocollen en overige documenten relevant 

voor de vergadering op de V-schijf geplaatst worden. 

Voor de eerste vergadering dient een geheimhoudingsverklaring (zie v-schijf) te worden getekend en 

opgestuurd naar metc@erasmusmc.nl. 

 

Leerdoelen/Inhoud stage METC: 

• Kennisnemen van de aspecten die een rol spelen bij de beoordeling van een IMPD en IB 
• Kennisnemen van de aspecten die een rol spelen bij de beoordeling van protocollen van 

geneesmiddelonderzoeken 
• Kritische punten uit de METC documentatie van geneesmiddelonderzoeken kunnen 

halen 
• Kennisnemen van de verplichte disciplines in een METC en hun rol bij de vergadering.  

mailto:metc@erasmusmc.nl
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De stagehouder maakt met de AIOS voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de AIOS wordt 
ingedeeld om voldoende METC vergaderingen met verschillende supervisoren mee te lopen, zodat 
het vooraf vastgestelde aantal te beoordelen geneesmiddelonderzoeken wordt behaald. 

 

Supervisoren 

Supervisor ziekenhuisapotheek: Prof.dr. B.C.P. Koch, Dr. I.H. van der Sijs, Dr. S.L.W. Koolen, Dr. 

M.R.B.S. Crombag, Dr. L. Favié, Dr. A.L. Nijstad. Prof.dr. P.H.M. van der Kuy.  

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de METC vergadering voor met de AIOS. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (Reconcept). 

Aan het einde van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk worden 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collegae die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Klinisch farmacologen bereiden geneesmiddelprotocollen voor ten behoeve van de METC, maar 
mogen bij de vergaderingen van METC Erasmus MC alleen toehoorder zijn. Voor EPA ‘METC’ is EPA-
niveau 1 derhalve voldoende. Wel moeten 5 geneesmiddelprotocollen zijn voorbereid en de 
bespreking daarvan in METC-vergaderingen zijn bijgewoond. 
Aan het einde van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage Medicatiebewaking tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  10 dagdelen 

Locatie: Apotheek 

Stagehouders: Dr. I.H. van der Sijs  

Datum:  13 februari 2024 

 

Inleiding 

Medicatiebewaking is een taak van klinische ziekenhuisapothekers. Hierbij worden nieuwe 

voorschriften gecontroleerd op dosering, interacties, contra-indicaties en dubbelmedicatie en wordt 

bestaande therapie gemonitord door middel van klinische beslisregels (bijvoorbeeld in geval van 

nierfunctiestoornissen). Signalen die op deze manier worden gegenereerd worden beoordeeld op 

klinische relevantie voor de individuele patiënt door een ziekenhuisapotheker. Indien nodig wordt 

contact opgenomen met de behandelend arts om een advies te geven ter optimalisatie van de 

farmacotherapie. Het is zinvol voor klinisch farmacologen in opleiding inzicht te krijgen in de manier 

waarop deze taak wordt uitgevoerd; zij kunnen daarna onder supervisie van een 

ziekenhuisapotheker signalen afhandelen en adviezen geven aan behandelaren. Na uitleg over 

achtergronden van de medicatiebewaking wordt met de stagehouder de signalen van die dag 

gezamenlijk afgehandeld. Daarna wordt een specialisme gekozen, waarvoor tenminste één keer de 

bewakingssignalen zelfstandig worden beoordeeld. De clinical rule nierfunctie (bedoeld om 

farmacotherapie bij patiënten met een verminderde nierfunctie te monitoren) wordt tenminste 5 

maal onder supervisie van een ziekenhuisapotheker afgehandeld.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage Medicatiebewaking: 

• Sinds de verhuizing naar de nieuwbouw is op elke afdeling een ziekenhuisapotheker in 

de ochtend verantwoordelijk voor medicatiebewaking en voor advisering tav 

farmacotherapie. De AIOS/fellow klinische farmacologie kan aansluiten bij de activiteiten 

van deze ziekenhuisapotheker. Voorafgaand hieraan zal ziekenhuisapotheker-klinisch 

farmacoloog Dr. I.H. van der Sijs uitleg geven over de achtergronden van 

medicatiebewaking en clinical rules. 

• Tijdens de stage Medicatiebewaking krijgt de aios inzicht in het proces achter 
medicatiebewaking,  het afhandelen van medicatiebewakingssignalen en klinische 
beslisregels.  

• Tijdens de stage leert de aios de klinische relevantie in te schatten van de 
medicatiebewakingssignalen en klinische beslisregels voor de individuele patiënt en 
adequaat advies te geven over de afhandeling hiervan. 

• Na de stage Medicatiebewaking is de aios in staat om medicatiebewakingssignalen en 
klinische beslisregels af te handelen en behandelaren te adviseren omtrent optimalisatie 
van farmacotherapie aan behandelaren.  

• Na de stage Medicatiebewaking kent de aios de dilemma’s van het grote aantal 
potentiële medicatiebewakingssignalen enerzijds en het optreden van alert-fatigue en 
negeren van dergelijke signalen door voorschrijvers anderzijds. Ook krijgt de aios inzicht 
in de risico-analyse die leidt tot al dan niet opnemen van contra-indicaties en interacties 
uit de bijsluiter in de G-standaard en het EVS. 
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• Aan de aios wordt de mogelijkheid geboden om te participeren in de voorbereiding van 
de vergaderingen van de KNMP tbv de G-standaard, waarbij vanuit Erasmus MC bemenst 
zijn: commissie interacties in de oncologie (Dr. R.W.F. van Leeuwen) of commissie 
interacties en medisch farmaceutische beslisregels (Dr. I.H. van der Sijs).  

• Aan de aios wordt de mogelijkheid geboden om te participeren in de voorbereiding van 
de vergaderingen van de commissie medicatiebegeleiding (clinical rules) van Chipsoft 
(Dr. A.L. Nijstad). 

• Na deze stage medicatiebewaking kan eventueel ook een stage van 1 week bij Stichting 
Health Base (SHB) mogelijk waarbij een contra-indicatie wordt uitgewerkt zodat het in 
landelijke database voor medicatiebewaking kan worden opgenomen.   

 

Supervisoren  
Supervisoren ziekenhuisapotheek (allen ziekenhuisapotheker-klinisch farmacoloog):  dr. I.H. van der 
Sijs,  dr. B.C.M. de Winter, dr. L.M.A. Favié, dr. A.L. Nijstad. 

Supervisor interne geneeskunde: dr. J. Versmissen 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en de taken verricht door de AIOS. Alle 
geneesmiddeladviezen moeten worden overlegd en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HIX.  

Beoordeling  

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 
de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 
schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS.  

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 
eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 
vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 
maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 
functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 
gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS.  

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 
voor verbetering hiervan.  
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Betreft:  Stage Onderwijs tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Verplichte stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  totale tijdbelasting 2 – 4 weken 

Locatie: afdeling Apotheek Erasmus MC  

Stagehouder: Dr. F. van Rosse  

Datum:  16 januari 2024 

 

Inleiding 

Onderwijs geven is de beste manier om zelf de leerstof goed te beheersen. De docent wordt 

gedwongen om zich de stof geheel eigen te maken. Alle aios klinische farmacologie participeren in 

het geven van geneesmiddel-onderwijs aan studenten geneeskunde en klinische technologie, aan 

aios van diverse specialismen, aan verpleegkundigen en aan studenten van research master 

opleidingen.  

Daarbij wordt ook de mogelijkheid geboden om een deel-BKO of zelfs volledig BKO te behalen.  

 

Leerdoelen/Inhoud stage Onderwijs: 

• Tijdens de stage Onderwijs zal de AIOS participeren in het geven van een breed scala aan 

geneesmiddel-onderwijs aan diverse doelgroepen variërend van verpleegkundigen en 

apothekersassistenten tot geneeskundestudenten en AIOS.  

• Tijdens de stage Onderwijs wordt de mogelijkheid geboden om een deel-BKO of zelfs 
volledig BKO te behalen.  

• Tijdens de stage onderwijs zal de AIOS ook bijdragen aan het ontwikkelen van onderwijs 
(casus-gestuurd onderwijs, tentamenvragen maken, korte video’s in kader van 
geneesmiddel-van-de-week of andere vormen van e-learning, of een ‘klassieke les’ in de 
vorm van een presentatie) 

• Tijdens de gehele opleiding tot klinisch farmacoloog zal de AIOS supervisie geven aan de 
coassistenten die voor het eerst voorschrijven op de student run clinic. Work flow hieronder 
beschreven. 

 

Supervisoren 

dr. F. van Rosse en dr. J. Versmissen; student run clinic dr. M. Lafeber, bij afwezigheid dr. J. 

Versmissen. 

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Deze beoordelingen zijn gebaseerd op observaties 

van het onderwijs dat door de aios is gegeven en/of onderwijs dat door de AIOS is ontwikkeld. Een 
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KPB kan worden ingevuld door de supervisor, maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij 

de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS en het behaalde EPA-nivo teruggekoppeld wordt 

aan de AIOS en de opleider. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  

 

Workflow studentenpoli 
Op vrijdagmiddag vindt de studentenpoli plaats. Voor de instructies aan de coassistenten zie 

document “Instructies Student-Run Clinic  (studentenpoli)” 

De studentenpoli vindt plaats op de vasculaire polikliniek op NF2, N.B. dit is een balie verder dan de 

polikliniek Farmacologie die formeel on der Interne Geneeskunde valt. 

Vooraf bespreek je de patiënten voor met de supervisor, meestal dr. M. Lafeber, internist – vasculair 

geneeskundige/- klinisch farmacoloog, coördinator student-run clinic, danwel zijn vervanger. Om de 

studenten een maximaal leerrendement te geven vindt documentatie van deze voorbereiding 

buiten Hix plaats. Ervaringen uit het verleden hebben geleerd dat de studenten bijvoorbeeld een 

extreem geantedateerde notitie toch wisten te vinden.  

Je superviseert ofwel de nieuwe patiënten (STUDENTENPOLI NIEUW 1 + STUDENTENPOLI NIEUW 2) 

ofwel de controle patiënten (STUDENTENPOLI CONTROLE 1). Indien er in een week zowel nieuwe als 

controle patiënten zijn dient vooraf afgestemd te worden met de supervisor wie welke poli 

superviseert. N.B. alle patiënten die nieuw gezien worden en terug moeten komen worden geboekt 

op STUDENTENPOLI CONTROLE 1. Vanwege het karakter van de studentenpoli is de planning vrij 

rigide. Studenten zien de patiënten in week 3-4 en het coschap voor het eerst en, indien controle 

geïndiceerd, dan vindt deze plaats in week 8. Voor een maximaal leerrendement hier bij voorkeur zo 

min mogelijk van afwijken. 

De studentenpoli begint om 12:00 voor het ene duo en om 12:30 voor het tweede duo. Omdat er 

helaas vaak problemen zijn met voldoende kamers voor de studenten is het advies om ruim van 

tevoren, tenminste 15 minuten, aanwezig te zijn om er zeker van te zijn dat de studenten een ruimte 

hebben om de patiënten te zien. Je haalt samen met de student de patiënt binnen. Na binnenkomst 

vermeld je nog kort dat patiënt op de studentenpoli is en dat de studenten patiënt eerst zelfstandig 

zullen zien. Vervolgens zal patiënt gevraagd worden even in de wachtkamer plaats te nemen omdat 

de studenten patiënt met je zullen bespreken. Daarna haal je patiënt weer gezamenlijk binnen 

waarbij de student het beleid bespreekt met de patiënt en jij zo nodig aan kan vullen of bij kan 

sturen. Het is niet de bedoeling dat studenten zonder directe supervisie beleid bespreken met 

patiënten. 

Tussen de supervisiemomenten door is er tijd voor administratie zoals brieven en aanvullende 

beleidsorders. Deze worden door de supervisor gemaakt. 
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Betreft:  Stage Geriatrie / Ouderengeneeskunde tijdens opleiding Klinische Farmacologie 

Status:  Facultatieve stage  

Wanneer: geen voorkeur 

Duur:  1 week, ook langere periode mogelijk 

Locatie: afdeling Inwendige Geneeskunde Erasmus MC, sectie Ouderengeneeskunde 

Stagehouder: Dr. R.L. van Bruchem-Visser  

Datum:  19 maart 2019 

 

Inleiding 

Bij een vergrijzende samenleving wordt de zorg voor de oudere patiënt toenemend belangrijk in de 

geneeskunde. Bij veroudering zijn er fysiologisch veranderingen waardoor geneesmiddelen zich 

anders kunnen gedragen bij oudere patiënten, maar ook multimorbiditeit en polyfarmacie spelen 

hierin een belangrijke rol. Dit kan zorgen voor andere reacties op geneesmiddelen, maar ook voor 

andere bijwerkingen.  

De internist ouderengeneeskunde heeft specifieke deskundigheid met betrekking tot de diagnostiek 

en behandeling van complexe problematiek bij oudere patiënten. Klinische geriatrie is het medisch 

specialisme voor de kwetsbare oudere patiënt in het ziekenhuis. Binnen het Erasmus MC werken 

binnen de sectie Ouderengeneeskunde internisten-ouderengeneeskunde en klinisch geriaters samen 

voor zowel de klinische als poliklinische zorg voor oudere patiënten. 

Dit document heeft betrekking op de stage Geriatrie/ Ouderengeneeskunde voor artsen en 

apothekers die in opleiding zijn tot klinisch farmacoloog. Het is zowel mogelijk om een poliklinische 

als een klinisch stage te volgen.  

Voor artsen in opleiding tot klinisch farmacoloog geldt dat zij op de polikliniek onder supervisie 

nieuw verwezen patiënten kunnen zien. Apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog kunnen bij 

deze polikliniek participeren als toehoorder, en wellicht in het patiënt-contact ook bijdragen aan de 

evaluatie van de klacht. Binnen het klinische domein kunnen artsen in opleiding tot klinisch 

farmacoloog onder supervisie de zorg dragen voor de patiënten opgenomen op de afdeling. Voor 

apothekers in opleiding tot klinisch farmacoloog geldt dat ze kunnen meelopen met een van de 

zaalartsen werkzaam voor dit specialisme. Een belangrijk onderdeel van de klinische stage is de 

grote visite waarbij alle opgenomen patiënten voor dit specialisme worden besproken. Hierin is een 

rol voor de AIOS weggelegd om de medicatie van een of meerdere opgenomen patiënten te 

analyseren en een voorstel te doen om hier wijzigingen in aan te brengen op basis van bijvoorbeeld 

de START/STOPP criteria of het 6-stappen-plan (zie o.a. de multidisciplinaire richtlijn polyfarmacie bij 

ouderen). 

 

Leerdoelen/Inhoud stage Geriatrie/Oudergeneeskunde: 

Tijdens de stage Geriatrie/Ouderengeneeskunde zal de AIOS o.a.: 

• zich verdiepen in de (fysiologische) veranderingen in de farmacokinetiek en farmacokinetiek 

samenhangend met veroudering 

• zich verdiepen in specifieke ziektebeelden voor de oudere patiënt waaronder het delier en vallen 

• een medicatiereview van een of meerdere (poli)klinische patiënten uitvoeren en een voorstel tot 

wijzigingen maken 

 



40 

 

De stagehouder maakt met de AIOS voorafgaande aan de stage een plan, waarbij de AIOS wordt 
ingedeeld om te participeren in klinische en/of poliklinische afdelingen. 

Supervisoren 

Supervisor polikliniek:  Dr. R.L. van Bruchem-Visser.. 

Supervisor kliniek: Dr. R.L. van Bruchem-Visser  

 

De supervisor is het eerste aanspreekpunt voor de AIOS bij stagegebonden vragen of problemen.  

De supervisor bespreekt de werkzaamheden van de AIOS en consulten verricht door de AIOS. Alle 

consulten moeten worden overlegd en schriftelijk vastgelegd en geregistreerd in HiX. 

 

Beoordeling 

De supervisor zal aan het begin van de stage een startgesprek voeren met de AIOS waarin de AIOS 

de door hem/haar zelf geformuleerde leerdoelen bespreekt. Verslag van dit startgesprek wordt 

schriftelijk vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS (GAIA). 

Aan het eind van de stage wordt de ontwikkeling van de AIOS vastgelegd middels een 

eindbeoordeling in de vorm van klinische praktijk beoordelingen (KPB’s), die schriftelijk wordt 

vastgelegd in het digitaal portfolio van de AIOS. Een KPB kan worden ingevuld door de supervisor, 

maar ook door andere collega’s die zijn betrokken bij de werkzaamheden van de AIOS.  

De supervisor zal aan het einde van de stage een eindgesprek voeren met de AIOS waarin het 

functioneren van de AIOS en de verrichte werkzaamheden worden besproken, en adviezen worden 

gegeven voor verdere ontwikkeling van de AIOS. 

Aan het eind van de stage wordt de AIOS gevraagd de stage te beoordelen en suggesties te doen 

voor verbetering hiervan.  

 

 


