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Inleiding

Acetylsalicylzuur (Aspirine® Ascal®) en carbasa-
laatcalcium dat dezelfde werking heeft, veroorza-
ken een onomkeerbare verandering van het enzym
cyclo-oxygenase in de trombocyt. Hierdoor wordt
de synthese van het prostaglandine tromboxaan A2
geremd. Zo ontstaat een onomkeerbare remming
van de trombocytenaggregatie.'

Vraag
Wat is de zin van trombocytentransfusie bij mensen

die Aspirine gebruiken?

Antwoord

Mensen die een hartinfarct of een beroerte hebben
doorgemaakt, gebruiken acetylsalicylzuur om een
volgende trombose te voorkomen. Het aspirientje
wordt nogal eens gecombineerd met clopidogrel
(Plavix®). Dit middel veroorzaakt eveneens een on-
omkeerbare remming van de trombocytenaggrega-
tie door veranderingen aan de receptor van ade-
nosinedifosfaat (ADP).! Acetylsalicylzuur wordt
ook voorgeschreven bij mensen met een verhoogd
risico op hartinfarct of beroerte. Na een percu-
tane transluminale coronairplastick (PTCA) en
het plaatsen van een stent wordt acetylsalicylzuur
levenslang voorgeschreven, meestal in combinatie
met clopidogrel.

Bij een normale trombocytenproductie is het effect
van acetylsalicylzuur en clopidogrel 7-10 dagen na het
staken van de medicatie geheel verdwenen, omdat dan
alle trombocyten zijn ververst. Na 3-5 dagen zijn er al
voldoende functionele trombocyten voor een normale
bloedstelping. Als het effect onmiddellijk gestopt moet
worden, kan dat met een trombocytentransfusie of met
toediening van desmopressine (DDAVP; Minrin®)."?
Remming van trombocytenaggregatie kan ook wor-
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den bereikt met antistoffen tegen de trombocyten-
membraanreceptor IIb/IITa. Om het effect van deze
middelen (0.a. Reopro®) te stoppen moeten trombo-
cytentransfusies gegeven worden om de antistoffen te
absorberen.’

Als acetylsalicylzuur en clopidogrel gestopt moe-
ten worden wegens een ingreep met groot bloe-
dingsrisico of ernstige gevolgen van een bloeding
(operaties in gesloten ruimten zoals hersenen, oog
en binnenoor), moet de medicatie ten minste 5
dagen van te voren gestopt worden. In deze situ-
aties moet altijd het bloedingsrisico afgewogen
worden tegen het trombo-embolische risico. Een
handreiking voor deze soms lastige afweging is vrij
onlangs verschenen in het Nederlands Tijdschrift
voor Geneeskunde.! Met name na een PTCA of
bij aanwezigheid van een stent, kan het trombose-
risico groot zijn.

Trombocytentransfusie bij mensen die acetyl-
salicylzuur (en clopidogrel) gebruiken, komt
eigenlijk alleen in zicht bij de bestrijding van
een zeer ernstige (levensbedreigende) bloe-
ding of bij de noodzaak van een spoedingreep
met hoog bloedingsrisco.? Het is echter bij een
hersenbloeding nog onderwerp van studie of
trombocytentransfusies de omvang van de her-
senbloeding bij personen met acetylsalicylzuur-
gebruik wel kan verminderen (PATCH-studie).?
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