
Interne Geneeskunde

ZIEKTE VAN CROHN
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De ziekte van Crohn is een chronische darm-
ontsteking die in het hele spijsverteringska-
naal kan voorkomen. Het is een ziekte die 
vooral in westerse landen voorkomt. Samen 
met colitis ulcerosa valt de ziekte van Crohn 
onder de noemer Inflammatory Bowel 
Diseases (IBD). Er zijn in Nederland ruim 
80.000 mensen met een chronische darmont-
steking. Dit is ongeveer 1 op de 200 mensen, 
van wie iets minder dan de helft de ziekte van 
Crohn heeft.

Naar schatting komen er per jaar in Nederland ongeveer 1000 nieuwe Crohn-
patiënten bij. De ziekte wordt meestal ontdekt tussen het vijftiende en der-
tigste levensjaar, maar het kan ook op een andere leeftijd tot uiting komen. 
Vrouwen krijgen de ziekte iets vaker dan mannen.

OORZAKEN
Ondanks intensief onderzoek is de oorzaak van de ziekte van Crohn nog steeds 
niet bekend. Waarschijnlijk leiden verschillende oorzaken tot een chronische 
darmontsteking en spelen factoren als erfelijkheid en omgevingsfactoren, voe-
ding, roken en een slecht afweersysteem allemaal een rol.
                                                                                                                                              
KLACHTEN
Algemene klachten bij de ziekte van 
Crohn zijn buikpijn, diarree (vaak met 
bloed en slijm), bloedarmoede, ver-
moeidheid, gewichtsverlies en soms 
verstopping.

Klachten die direct in verband kunnen 
staan met ontstekingen in de darm 
zijn wondjes en fistels, vaak rond de 
anus en vernauwingen (stenoses) van 
de darm. Ook kunnen kinderen achterblijven in hun groei.
Andere klachten die niet direct in verband staan met ontstekingen in de darm, 
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maar wel vaker voorkomen bij mensen met de ziekte van Crohn, zijn pijnlijke 
gezwollen gewrichten, ontstoken ogen, pijnlijke, blauwrode plekken op de huid 
(erythema nodosum), meestal van de onderbenen en kleine zweertjes (aften) 
in de mond.

ONDERZOEKEN
Om de diagnose te kunnen, stellen zal de arts naast bloed- en ontlastingson-
derzoek verschillende andere onderzoeken doen. De arts bespreekt met u 
welke onderzoeken in uw geval het meest geschikt zijn.

BEHANDELINGEN
Medicijnen
De ziekte van Crohn kan niet door medicijnen worden genezen. Medicijnen 
kunnen wel de ontstekingen remmen en de klachten verminderen. Om te 
voorkomen dat er nieuwe ontstekingen ontstaan, moet u deze vaak voor lan-
gere tijd innemen. Ook als u weinig of geen klachten hebt. De meeste medicij-
nen neemt u als tablet of capsule in. 
Dit kan ook een zetpil of klysma zijn, dat u via de anus inbrengt.                   
Eventueel krijgt u het medicijn via een infuus in een bloedvat of met een injec-
tie toegediend.

Operatie
Als uw klachten verergeren en medicijnen niet meer helpen, of als er sprake is 
van een ernstige vernauwing (stenose), kan een ingreep nodig zijn. Zo kan er 
een stuk darm (dunne en/of dikke darm) verwijderd worden. Ook voor fistels 
of een ontsteking die niet goed reageert op medicijnen kan het nodig zijn een 
operatie te verrichten.

MEER INFORMATIE
Websites	
•	 Maag Lever Darm Stichting, www.mlds.nl
•	 Crohn en Colitis ulcerosa Vereniging Nederland, www.crohn-colitis.nl
•	 www.huisarts.nl

Bronvermelding: St. Antonius ziekenhuis



Heeft u nog vragen dan kunt u 
altijd contact opnemen met ons:

 	0344-674911
 	info@zrt.nl

	 www.ziekenhuisrivierenland.nl
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