
Een innovatieve procedure die kan helpen 
uw bloeddruk te verlagen

DE BLOEDDRUK-
PROCEDURE



Hoge bloeddruk is een ernstige aandoening die kan 
leiden tot hartaandoeningen, hart- en nierfalen, 
een beroerte en andere gezondheidsproblemen1.

Lees in deze brochure informatie over een 
innovatieve procedure die kan helpen 
uw bloeddruk te verlagen.

Want als het gaat om het onder controle brengen 
van hoge bloeddruk geldt - hoe lager, hoe beter.
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HOE KAN IK MIJN  
BLOEDDRUK  
VERLAGEN?

VERANDERINGEN IN LEEFSTIJL
Door de onderstaande gezonde gewoontes over te nemen, kunt u uw bloeddruk helpen verlagen:

MEDICATIE
Voor sommige mensen zijn leefstijlveranderingen niet voldoende en kan de arts 
medicijnen voorschrijven voor het behandelen van de hoge bloeddruk.

Het is belangrijk dat u alle bloeddrukmedicatie neemt zoals uw arts u heeft voorgeschreven, 
ook als u lichamelijk geen verandering voelt. Helaas stopt bijna de helft van de mensen 
met hoge bloeddruk binnen een jaar met het nemen van hun medicatie2,5.

EN VERDER?
Veel mensen met hoge bloeddruk komen erachter dat leefstijlveranderingen en 
medicatie niet voldoende zijn om hun bloeddruk te verlagen. Als u een van die mensen 
bent, zoekt u waarschijnlijk naar aanvullende behandelingsopties. De bloeddrukprocedure 
(ook wel renale denervatie of RDN genoemd) kan mogelijk helpen.
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HOE WERKT HET?
Deze innovatieve behandeling richt zich op specifieke zenuwen in de buurt van de nieren 
die overactief kunnen worden en de oorzaak kunnen zijn van de hoge bloeddruk. Tijdens 
de ingreep dient uw arts via een sneetje in uw lies energie toe aan de overactieve 
zenuwen om de activiteit ervan te doen verminderen.

WAT GEBEURT ER TIJDENS DE INGREEP?
De procedure neemt gemiddeld een uur in beslag*,6. Uw arts brengt via de lies tijdelijk 
een dun buisje (katheter) in de ader die de nieren van bloed voorziet. 

Met behulp van elektrodes op de katheter dient uw arts rechtstreeks energie toe aan 
deze overactieve zenuwen om de activiteit ervan te verminderen.

WAT IS HET VOORDEEL VOOR MIJ?
De RDN-bloeddrukprocedure kan helpen uw bloeddruk te verlagen, waardoor het risico 
op verdere schade aan uw hart, nieren en bloedvaten kan worden verminderd3.

OVER DE  
BLOEDDRUKPROCEDURE 
(RDN)

*De duur van de ingreep kan per persoon verschillen.



VERHALEN VAN PATIËNTEN
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In Philips familie aan beide kanten komen verschillende 
hartaandoeningen voor. Philip lijdt zelf al een tijdje aan hoge 
bloeddruk, maar hij is nooit naar de dokter gegaan, ondanks dat 
zijn vrouw daar herhaaldelijk op aandrong.
Toen een verpleegkundige op zijn werk langskwam, vroeg hij haar 
om zijn bloeddruk te meten, waarop zij hem onmiddellijk naar de 
dokter stuurde.
De bloeddruk van Philip was gevaarlijk hoog. In het midden van de 
jaren negentig kreeg hij de diagnose hoge bloeddruk. Pas toen 
kwam hij erachter hoe ernstig zijn toestand was.
Voor de behandeling van zijn hoge bloeddruk kreeg hij verschillende 
soorten medicijnen voorgeschreven, gemiddeld elke 
twee maanden andere medicatie - echter zonder veel succes.
Toen hij erachter kwam dat de RDN-procedure bestond, was hij 
blij dat hij ervoor in aanmerking kwam. Ondanks dat hij bang was 
voor het ziekenhuis, onderging hij de ingreep met een positieve 
instelling. Hij beweerde dat hij, tegen zijn verwachtingen in, maar 
een beetje ongemak had ervaren. Na de behandeling 
controleerde Philip twee maanden lang zijn bloeddruk tweemaal 
per dag en merkte hij dat zijn bloeddruk omlaag ging.

HET VERHAAL 
VAN PHILIP*

Beroep:  
Werknemer bij een 
elektriciteitsbedrijf

“ GRIJP DEZE 
THERAPIE MET 
BEIDE HANDEN 
AAN” *Deze brochure bevat persoonlijke ervaringen van individuele personen. Niet 

iedereen zal echter op dezelfde manier reageren op de therapie van Medtronic of 
dezelfde resultaten ondervinden. Bespreek uw behandelingsopties met uw arts.

Maayke en Philip hebben baat gehad bij de RDN-bloeddrukprocedure.  
Dit zijn hun ervaringen:

*Deze brochure bevat persoonlijke ervaringen van individuele personen. Niet 
iedereen zal echter op dezelfde manier reageren op de therapie van Medtronic of 
dezelfde resultaten ondervinden. Bespreek uw behandelingsopties met uw arts.

HET VERHAAL 
VAN MAAYKE*

Maayke de Rooij had jaren last van hoge bloeddruk. Ongeveer 
vijf jaar geleden heeft ze de renale denervatie (RDN)-
behandeling ondergaan en sindsdien is haar bloeddruk 
helemaal onder controle. 

Maaijke: ‘Als ik bij de dokter kwam, was het elke keer: hoge 
bloeddruk. Het was een aangeboren kwestie. Geen aanwijsbare 
oorzaken. Vervolgens komen dan de medicijnen en je gaat 
opletten met eten. Maar het hielp allemaal niet. Soms was de 
bloeddruk zo hoog dat de huisarts zei dat ik een tikkende 
tijdbom was. Ik had geen klachten, maar naarmate ik ouder 
werd, groeide de ongerustheid en de psychische belasting. 
Hersenbloedingen, hartinfarct, het komt allemaal dichterbij. 

Op een dag maakte mijn dochter mij attent op een therapie van 
Medtronic, de RDN-procedure. De arts brengt een dun buisje in 
in de ader bij de nieren en hij dient rechtstreeks energie toe aan 
de overactieve zenuwen om de activiteit te verminderen. 

De ingreep was in mijn geval enorm succesvol. Mijn bloeddruk 
is nu gemiddeld 142/82! Ik neem alleen nog twee onder- 
steunende medicijnen en dat is niets vergeleken met eerst. 
De ingreep heeft zoveel rust gebracht. Daarom wil ik dit delen. 
RDN is een mogelijke oplossing voor hoge bloeddruk.’

Beroep:  
Gepensioneerd 
thuiszorgmedewerkster

“ RDN IS EEN 
MOGELIJKE 
OPLOSSING 
VOOR HOGE 
BLOEDDRUK”
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NOG  
VRAGEN?

BLIJVEN MIJN NIEREN NA DE BEHANDELING NET 
ZO WERKEN ALS VOORHEEN?
Medisch onderzoek heeft aangetoond dat de ingreep geen schadelijk effect heef 
op de nierfunctie4.

WORDT ER IETS IN MIJN LICHAAM GEÏMPLANTEERD?
Bij de RDN-procedure wordt geen implantaat in de nieren of slagaders bij de 
nieren ingebracht.

WANNEER MAG IK NAAR HUIS?
De meeste mensen kunnen binnen een of twee dagen na de behandeling naar 
huis. Uw arts laat u weten hoelang u in het ziekenhuis moet blijven en hoe snel u 
uw normale activiteiten weer kunt oppakken.

WANNEER KAN IK MIJN NORMALE ACTIVITEITEN WEER OPPAKKEN?
Uw arts zal u hierover inlichten. Veel patiënten kunnen binnen een paar dagen na 
de behandeling weer naar hun werk of hun activiteiten weer oppakken.

KAN IK NA DE BEHANDELING STOPPEN MET HET INNEMEN VAN 
MIJN BLOEDDRUKMEDICATIE?
Na de RDN-procedure blijft uw arts uw bloeddruk in de gaten houden en zal hij/zij 
u adviseren over een mogelijke aanpassing van uw medicatie. Het is belangrijk dat 
u alle medicatie volgens het voorschrift van uw arts inneemt.

IK HEB INTERESSE. WAT MOET IK NU DOEN?
U vindt meer informatie over de RDN-bloeddrukprocedure op onze website:  
www.bloeddrukprocedure.nl

Wij begrijpen goed dat u mogelijk vragen heeft over de bloeddrukprocedure. Medtronic 
raadt patiënten die interesse in de procedure hebben, aan om hun arts te raadplegen over 
de mogelijke voordelen en risico's van de behandeling. Zie ook de veiligheidsinformatie en 
mogelijke risico's op pagina 10.

Hieronder staan antwoorden op de meest gestelde vragen over 
de RDN‑bloeddrukprocedure.

WAT IS DE  
VOLGENDE STAP  
VOOR MIJ?

Als u te horen heeft 
gekregen dat u hoge 
bloeddruk heeft, kan de 
RDN-procedure u mogelijk 
helpen om uw bloeddruk 
onder controle te krijgen.

Bezoek onze website  
www.bloeddrukprocedure.nl



10 11

VEILIGHEIDSINFORMATIE  
EN MOGELIJKE RISICO'S

Bespreek de mogelijke risico's van deze procedure met uw arts.
Voor renale denervatie gelden dezelfde primaire risico’s als bij onderzoeken (voor het stellen van een diagnose) waarbij het nodig is om 
een katheter in uw slagaders in te brengen. De mogelijke risico's van de katheterisatieprocedure (waaronder een nierangiogram) zijn:
Soms optredend: < 10% (kans van minder dan 1 op 10), tijdelijk en niet ernstig, tenzij anders aangegeven
 Misselijkheid of braken
 Complicaties die in verband worden gebracht met het gebruik van pijn- of kalmeringsmedicatie tijdens of na de procedure
 Complicaties op de plaats waar de katheter is ingebracht in de lies

 Pijn
 Bloeduitstortingen
 Hematoom (bloedophoping buiten een bloedvat)

Zelden optredend: < 1% (kans van minder dan 1 op 100), tijdelijk en niet ernstig, tenzij anders aangegeven
 Hartritmestoornissen, waaronder bradycardie (trage hartslag)
 Embolie: (gedeeltelijke) afsluiting van een bloedvat door een bloedstolsel of losgekomen cholesterol/plaque, wat tijdelijke of 

blijvende schade kan veroorzaken aan organen in het lichaam. Bloedstolsels kunnen een hartaanval, beroerte of nierschade 
veroorzaken of de bloedstroom naar armen of benen belemmeren en uiteindelijk leiden tot invaliditeit of overlijden.
 Complicaties op de plaats waar de katheter is ingebracht in de lies
 Pseudo-aneurysma (letsel aan de slagaderwand dat leidt tot ophoping van bloed onder de huid)
 Arterioveneuze fistel (abnormale verbinding of doorgang tussen een slagader en een ader)

 Complicaties aan/in de bloedvaten waarvoor een operatie nodig is
 Perforatie of dissectie (een gat of scheur) van een bloedvat, bijvoorbeeld de nierslagader
 Complicaties die in verband worden gebracht met het contrastmiddel dat tijdens de behandeling wordt gebruikt, zoals een ernstige 

allergische reactie of verminderde nierfunctie
Zeer zelden optredend: < 0,1% (kans van minder dan 1 op 1000)
 Complicaties op de plaats waar de katheter is ingebracht in de lies

 Infectie
 Aanzienlijke bloedingen

 Retroperitoneale bloedingen (bloedingen in de buikholte)
 Plotselinge hartstilstand
 Overlijden

Er zijn nog andere risico's die mogelijk in verband kunnen worden gebracht met de RDN‑procedure of reactie op de behandeling.
Deze complicaties zijn nog niet in cijfers uitgedrukt. Deze mogelijke risico's zijn:
 Pijn: tijdens of na de behandeling, waarvoor mogelijk behandeling met pijnmedicatie vereist is.
 Schade aan één of beide nieren, verlies van nierfunctie, en/of noodzaak om een nier te verwijderen. Als dit ernstig genoeg is, kan 

dialyse nodig zijn.
 Schade aan de bloedvatwand of ander lichaamsweefsel door de toediening van de energie, bijvoorbeeld renale arteriële stenose 

(vernauwing van de nierslagader), spasme of aneurysma (uitstulping van bloedvatwand).
 Hypertensie (te hoge bloeddruk)
 Hypotensie (te lage bloeddruk)
 Hematurie (bloed in de urine)
 Hemorragie (aanzienlijk bloedverlies)
 Proteïnurie (verhoogde hoeveelheid eiwit in de urine)
 Allergische en/of ongewenste reactie op het inbrengen van een vreemd lichaam (bv. katheter)
 Verstoorde elektrolytenbalans (zoals veranderingen van het zoutgehalte in bloed/urine)
 Huidverbranding

Zwangerschap
Het gebruik van het medisch hulpmiddel is niet onderzocht bij zwangere patiënten of bij patiënten die borstvoeding geven of van plan 
zijn zwanger te worden.

OPMERKINGEN
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Referenties

Deze brochure bevat informatie over de RDN-bloeddrukprocedure van Medtronic.

De inhoud van deze brochure is uitsluitend bedoeld ter informatie, en deze bevat en 
vervangt geen medische diagnose. Voor een medische diagnose dient u altijd contact 
op te nemen met uw professionele zorgverlener. Voor informatie over uw diagnose, 
gezondheid en behandeling dient u altijd contact op te nemen met uw arts.

Niet iedereen zal op dezelfde manier reageren op de therapie of ingreep, of dezelfde 
resultaten ondervinden. Neem contact op met uw professioneel zorgverlener voor 
meer informatie over de diagnose en behandelmogelijkheden.

www.bloeddrukprocedure.nl
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