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Casus
• 56-jarige man
• Depressief sinds 20 jaar
• Voorgeschiedenis: venlafaxine, mirtazapine, nortriptyline, lithium, 

bupropion, citalopram, moclobemide, ECT

• rTMS: 20 + 10 sessies
• Na 1,5 maand: geleidelijke terugkeer klachten → ‘booster’ rTMS
• 2019-heden: onderhoudsbehandeling in alle vormen en maten
• Huidig: 3 sessies in 3 dagen, elke 4 weken







“een significant klinisch effect, zoals remissie of (gedeeltelijke) respons 
op basis van klinisch oordeel en gevalideerde vragenlijsten”



Terminologie

Het langzaam 
afbouwen van de 

sessies na de 
acute behandeling

Eén of meerdere 
sessies die op 

vaste momenten 
herhaald worden

Een nieuwe reeks 
behandelingen na 

toename van 
depressie 

klachten/recidief

Tapering Onderhouds-
rTMS

Herbehandeling 
met rTMS

Onderhoudsbehandeling met rTMS





n = 17

n = 10 n = 7
Benadhira et al., 2017



Benadhira et al., 2017



Richieri et al., 2013

Taper protocol:
3x per week for 1 week
2x per week for 2 weeks
1x per week for 2 weeks
1x per 2 weeks for 2 months
1x per month for 2 months

n = 59

n = 37 n = 22
82%

38%



Tapering kan mogelijk bijdragen aan het behouden 
van het klinische effect na de acute behandeling





Philip et al., 2016

n = 49

n = 23 n = 26



Pridmore et al., 2022

Cluster: 
5 sessies in 2-5 dagen



Individuele sessies lijken niet effectiever 

dan enkel observatie

Geclusterde sessies kunnen enig effect hebben in het behouden 

van het effect van de acute behandeling (5 sessies in 2-5 dagen)





n = 42
Fukuda et al., 2019

51 weken



Herbehandeling met rTMS lijkt effectief en kan uit hetzelfde 

aantal or minder sessies bestaan als de acute behandeling



Interviews met patiëntvertegenwoordigers

Onderwerpen:
• Overwegingen omtrent het voortzetten van 

de rTMS
• Ervaringen met onderhoudsbehandeling 

met rTMS
• Wensen voor de toekomst

n = 4



Interviews met patiëntvertegenwoordigers

1. Timing: richting het einde van de acute behandeling

2. Proactieve benadering om recidief te voorkomen

3. Onderhouds-rTMS: structurele monitoring om de 

frequentie te bepalen

4. Belang van een persoonlijke benadering



Conclusie
Onderhoudsbehandeling met rTMS na succesvolle acute rTMS behandeling

Gepersonaliseerde timing en protocol

Tapering – afbouwen van sessies bij patiënten met hoge kans op recidief

Onderhouds rTMS – geclusterde sessies met tussenpozen

Herbehandeling – herhalen van de acute behandeling met ≤ sessies

Belang van een proactieve en persoonlijke benadering

Volg de behandelrichtlijn bij onvoldoende effect
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