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Deze bijdrage is een reactie op het ‘Woord van de redactie’ gepubliceerd in TvGG-nummer 2 van
2024 (Buelens-Terryn A. Psychiatrie: geen ver-van-uw-bedshow. Tijdschr Geneesk 2024; 80: 91-92).

Bekijk hier de pdf-versie van dit artikel

Geachte redactie,

Ik heb het themanummer over psychiatrie met veel interesse gelezen. In het ‘Woord van de redactie’ wijst de
co-hoofdredacteur terecht op het belang van (meer aandacht voor) psychiatrische problematiek in de

geneeskundige zorg, evenals op de impact van de hoge prevalentie van psychiatrische en somatische


https://tvgg.be/uploads/file/files/24.029-voorlopige-pdf.pdf

comorbiditeit (1). In het themanummer zelf gaat men echter niet dieper in op de verwevenheid van de
psychiatrische comorbiditeit in de dagelijkse geneeskundige praktijk, met uitzondering van de
casusbespreking van Moureau et al. over zorgweigering (2). Hierdoor zouden sommige artsen psychiatrische

problematiek nog steeds kunnen beschouwen als een apart domein in de geneeskunde.

Er zijn echter verscheidene klinisch relevante verbanden en interacties tussen somatische en psychiatrische
aandoeningen en de betreffende behandelingen (3). Tabel 1 vermeldt op systematische en gestructureerde
wijze telkens 2 voorbeelden vanuit de ambulante praktijk of opname in een ziekenhuis in functie van het type

comorbiditeit en/of de specifieke aandachtspunten.

Twpecomarbiditeit of aandachtspurnt

Twee voorbeelden in de klinische praktijk

Saomatische aandoening als complicatie of

als gevaolg van een psychiatrische stoornis

- Falytrauma na defenestratie bij sen
patiénte met een arnstige

depressisve stoornis

- Lewvercirrose als gevolg van esn

ernstige stoornis in alcoholgebruik

Somatische aandoening als complicatie of
gls gevolg van een psychiatrische

behandeling

- raligne antipsychoticasyndroom

- Hyponatriegmie geinduceerd doar
een behandeling met ean =electieve

serctonineheropnamersmmer

Somatische aandosning met een comorbide

psychiatrische stoornis

- hManische of psychotische episode
tiijdens een opname voor esn

orthopedische ingreep

- Stoornis in het gebruik van heroine

Bij 2en patigént met leukemis

Psychiatrische stoornis als complicatie of als
gevolgwan een somatische aandoening of

zickte

- Meuroccognitieve en depressieve
stoornis na esn cersbrowvasculair

accident

- ¥atatonie, achterdocht en agitatis
doar paransoplastische limbische

encefalitis

Poychiatrische stoornis als complicatie of als
gevalgwan een somatische behandeling of

imtersentie

- Depressieve stoornis door
interferon-, hormoon- of

chemaotherapie




Stoornis in het gebruik van alcohol
die ontstaat na bariatrische

heslkunde

Fozychizche symptomen of psychiatrische
stoornis als reactie op een somatische

gandoening of ziekte

Depressiswve stoornis als reactie op
de moeizame fysicke revalidatie en
functionele beperkingen na een

verkeersongeval

Somatische symptoomstoornis met
uitgesproken ziekteangst na een hiwv-

besmetting

Fozychizche symptomen of psychiatrische
=tooarnis als reactie ap een samatische

behandeling of interventie

Aanpassingsstoornis met een
sombers stemming na de amputatis

van een onderbeen

Somatische fixatie en angstige
preaccupaties na de vervanging van

een aortaklep

Fazychizche symptaomen die een samatische
aandosening, ziekte of behandeling

beinvioeden

Stress als uitlckkende
peychofysiclogische factor van
psoriasis of van hyperghykemie bij

diabetes

Werminderde therapietrouw bij esn
patigénte met e=n disregulatie van

emaoaties en psychische labiliteit

Paychiatrische, psychologische en

psywchoszsaciale oppuntstelling

Multidisciplinaire cppuntstelling en
behandeling bij

transplantatiechirurgis




- Multidisciplinaire oppuntstelling bij

(deels) crverklaarde lichamelijke

klachten
Aandacht voor voorbeschikkende -  Derolwvan esn type D-
psychische factoren en symptomen persoonlijkheid {combinatie van

negatisve affectiviteit en socizgle
inhibitie) en van een depressisve
stoornis in de ontwikkeling en het
verloop van coronair ischemisch

hartlijden

- Traumatische antecedenten in de
jeugdjaren als kwetsbaarheid voor

functionele somatische syndromen

Ethizch dilemma in de genseezkundige zorg - \rasg naar euthanasie bij
bij ziekte en nood aan een psychiatrische therapisresistente ziekte van
svaluatie Parkinson en 2en ernstige comorbide

depressiswve stoornis

- Beoordeling van de
beslizzingshekwaamheid bij
welgering van een
levensnoodzakelijke thoracale

heeslkundige ingresp

Tabel 1: Somatische en psychiatrische comorbiditeit in de ambulante geneeskundige zorg of bij opname in een ziekenhuis.

Er was in de voorbije periode ook veel aandacht voor de toenemende prevalentie van kanker. Stoornissen in
middelengebruik vormen ongetwijfeld een belangrijke risicofactor, met een impact op de prognose en met een
hogere mortaliteit, ook bij veel andere ziekten trouwens (4). De directe rol van een depressieve stoornis in de
etiopathogenese van kanker blijft onduidelijk, maar eens de diagnose van kanker gesteld is, kan een daarmee
gepaard gaande depressieve stoornis een grote invloed hebben op de motivatie en de therapietrouw, het
gebruik van middelen, de gevoeligheid voor neveneffecten en de globale uitkomst van de behandeling (5). Uit
een meta-analyse die de data van meer dan 282.000 patiénten met borstkanker verwerkte, bleek dat een
comorbide depressieve stoornis significant geassocieerd was met een verhoogd risico op recidief, evenals met
een verhoogde algemene en ziektespecifieke mortaliteit (6). Het negatieve effect op de mortaliteit werd zelfs

nog versterkt bij comorbide angstsymptomen.

Men moet bijgevolg streven naar een goed werkende, proactieve liaisonpsychiatrie in ziekenhuizen en naar
een meer geintegreerde psychiatrische zorg in het algemeen (7). Ook omgekeerd moet er meer interesse zijn
voor psychisch lijden bij somatische ziekte in de residentiéle psychiatrische zorg, in ambulante praktijken en
in centra voor geestelijke gezondheidszorg. Op die manier kan men, in het belang van de zorgkwaliteit en van

het welzijn van de patiént, de dualistische kloof en de valkuil tussen ‘psyche’ en ‘soma’ overbruggen.
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