
 

 

 
 
 

 
De Trombosedienst 

 
 

Patiënteninformatie 

 

Voor wie is de Trombosedienst? 

Heeft u van uw arts bloedverdunnende medicijnen zoals Marcoumar, Sintrom of Sintromitis 

voorgeschreven gekregen? Dan is de Trombosedienst er voor u. Zij zorgen dat u de juiste 

dosering medicatie krijgt, zodat uw bloed de juiste dikte behoudt. 

 
Hoe doet de Trombosedienst dat? 

Als u ontslagen wordt uit het ziekenhuis, krijgt u een tromboseformulier mee. Hierop staat de 

juiste dosering voor de komende dagen vermeld van de medicatie die u inneemt. Het ziekenhuis 

zal dit formulier ook faxen naar de Trombosedienst, zodat zij weten dat u begonnen bent met 

antistolling medicatie. De Trombosedienst neemt zo snel mogelijk contact met u op om een 

afspraak te maken voor het controleren van uw bloed. Zij zullen ook aan u vragen of u naar een 

poli kunt komen of thuis geprikt moet worden (bijvoorbeeld als u slecht ter been bent). 

 
Waarom moet ik langs komen? 

Tijdens het bezoek bij de Trombosedienst zal er bij u bloed geprikt worden. Uw bloed wordt 

vervolgens naar het laboratorium gestuurd, waar zij de stollingfactor bepalen (dit wordt ook wel 

INR genoemd). Aan de hand van deze uitkomst wordt er bepaald hoeveel tabletten u per dag in 

moet nemen. Dit kan per dag verschillen. De volgende dag krijgt u een doseringkalender thuis 

gestuurd. Hierop staat per dag vermeld hoeveel tabletten u in moet nemen. Naarmate u het 

medicijn langer gebruikt en de bloedwaardes stabiel blijven, wordt de frequentie van 

bloedprikken minder en kan dit soms wel oplopen tot één maal in de paar maanden. 

 
Waarom moet ik steeds een ander aantal tabletten innemen? 

Als de Trombosedienst uw bloed controleert, kijken zij naar de stollingsfactor. Aan de hand 

hiervan wordt er bepaald hoeveel tabletten u in moet nemen. De werking van het medicijn kan in 

de loop van tijd en door bepaalde factoren (bijvoorbeeld ziekte) veranderen. Hierdoor is de 

dosering van het medicijn verschillend. 

 
Waarom krijg ik die medicijnen eigenlijk? 

Bepaalde ziekten en aandoeningen kunnen leiden tot de vorming van trombose. Dit zijn 

bloedpropjes die bloedvaten kunnen vernauwen of zelf afsluiten. Dit kan komen door 

verschillende oorzaken, bijvoorbeeld door aderverkalking, hartritmestoornissen of door een trage 

bloedsomloop. Als er trombose ontstaat in de kransslagaders kan dit lijden tot een hartinfarct, in 

de hersenen tot een beroerte en in de longen tot een longembolie. Om dit te voorkomen is het 

belangrijk dat u zich aan het aantal voorgeschreven tabletten houdt. 



 

 

Waar moet ik op letten nu ik dit medicijn gebruik? 

Het is belangrijk dat u niet vergeet de medicatie in te nemen, neem het bij voorkeur in op 

hetzelfde tijdstip. Bijvoorbeeld bij het avondeten. Handig is om achter elke dag die is geweest 

een kruisje te zetten dat u die hebt ingenomen. Zo kunt u zich niet vergissen. 

 
U bent kwetsbaarder voor bloedingen. Dit hoort bij de behandeling. Een wondje blijft langer 

nabloeden dan u gewend bent. U heeft sneller een blauwe plek of een bloedneus. Deze 

bloedingen zijn klein van aard. Is er echter sprake van grote bloeduitstortingen, urine die rood 

van kleur is, ernstige bloedneuzen, zwarte ontlasting, abnormaal bloedverlies of het ophoesten 

of braken van bloed. Neem dan contact op met de huisarts en de Trombosedienst. 

Het is belangrijk dat u zich meldt bij de Trombosedienst als u ziek bent (bijvoorbeeld bij koorts, 

braken en diarree). Er kan dan een aanpassing van de hoeveelheid tabletten nodig zijn. Overleg 

ook eerst met de Trombosedienst voor u andere medicijnen inneemt, die de werking van uw 

antistolling medicatie kunnen beïnvloeden. 

 
Meld altijd bij andere artsen en verpleegkundige (bijvoorbeeld tandarts, huisarts, bij plotselinge 

opname in het ziekenhuis) dat u antistolling middelen gebruikt. Zij zullen dit weten maar voor de 

zekerheid kunt u dit nogmaals melden. 

 
Gaat u op vakantie? Laat dit ook even weten aan de Trombosedienst. Zij kunnen hier rekening 

mee houden. Laat u voor u weg gaat nog controleren en neem altijd uw doseringskalender mee. 

Ook kan de Trombosedienst een vakantiebrief maken met gegevens over uw behandeling, 

mocht er iets mis gaan in de vakantie kunt u deze laten zien. 

 
Wat betreft het drinken van alcohol is het belangrijk dat u niet te veel drinkt. Hier wordt het bloed 

dunner van en kan de werking van uw medicijn beïnvloeden. Drink dus met mate (één a twee 

consumpties per dag). Ook is het belangrijk dat u geen aspirine gebruikt. Aspirine heeft namelijk 

een extra bloedverdunnend effect op de bloedstolling. 

 
Tot slot 

Heeft u nog vragen? Stel ze op de afdeling aan de verpleegkundige of neem contact op met de 

Trombosedienst via telefoonnummer: (015) 213.14.44. 

 
Wij stellen uw mening op prijs. Heeft u opmerkingen of suggesties over deze folder of over uw 

behandeling, laat dit ons dan weten. 
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