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Darmontsteking (diverticulitis)
Op de plaats waar de voedende bloedvaatjes de darmwand
inkomen, zitten zwakkere plekjes. Daar kunnen uitstulpingen
ontstaan (divertikels). Zo’n uitstulping kan ontsteken
(diverticulitis) en daardoor buikpijn veroorzaken.

Diverticulitis gaat vaak gepaard met koorts en verhoogde
ontstekingscellen (CRP en Leucocyten). Met behulp van een
echo of CT-scan kan worden vastgesteld of er inderdaad sprake
is van diverticulitis. Ook is dan te zien hoe ernstig de ontsteking
is.

De behandeling is afhankelijk van de ernst. Bij een lichte
ontsteking kan worden volstaan met een vloeibaar dieet, soms
in combinatie met antibiotica. Als er een abces is ontstaan, kan
deze CT geleid worden gedraineerd. Bij uitgebreidere abcessen
moet er een kijkoperatie gedaan worden onder narcose, waarbij
de buik vanbinnen wordt schoongespoeld. Meestal laat de
chirurg dan ook een slangetje (drain) achter om overtollig vuil af
te voeren of om door te spoelen.

Als de ontsteking zo ernstig is dat de darm er kapot door is
gegaan moet er een grotere operatie plaatsvinden. Hierbij wordt
het beschadigde ontstoken stuk verwijderd. Soms kunnen de
uiteinden van de darm daarna weer met elkaar verbonden
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worden, maar soms is de darm zo ziek dat een tijdelijk stoma
nodig is.

Om de kans dat de diverticulitis na genezing terugkomt te
verkleinen, is het heel belangrijk de ontlasting zo soepel
mogelijk te houden. Tijdens opname komt daarom de dietiste bij
u langs om u voedingsadviezen te geven.

Als de ontsteking helemaal tot rust is gekomen (meestal na
ongeveer 6 weken) wordt er nog een kijkonderzoek van de
darm gedaan (colonoscopie). Dit wordt voor u ingepland als u
op controle komt op de polikliniek. Het onderzoek is nodig om te
kijken hoe uitgebreid de uitstulpingen zijn, of er verlittekening of
vernauwing is opgetreden als gevolg van de doorgemaakte
ontsteking en of er nog andere afwijkingen zijn.

Vragen?

Bij vragen kunt u contact opnemen met de polikliniek chirurgie
(tel. 079-3462585) van 8.00-16.30 uur, en buiten deze tijden
met de Spoedeisende Hulp (tel. 079-3462539).

Wat vindt u van deze patiënteninformatie?

Wij horen graag uw mening over deze folder. Wilt u na het lezen
enkele vragen beantwoorden? U vindt de vragen via deze link:
https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228. Dank u wel.

https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228
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Spreekt u geen of slecht Nederlands?

De informatie in deze folder is belangrijk voor u. Als u moeite
heeft met de Nederlandse taal, zorg dan dat u deze folder
samen met iemand leest die de informatie voor u vertaalt of
uitlegt.

Do you speak Dutch poorly or not at all?

This brochure contains information that is important for you. If
you have difficulty understanding Dutch, please read this
brochure with someone who can translate or explain the
information to you.

Czy Państwa znajomość języka
niderlandzkiego jest żadna lub słaba?

Informacje zawarte w tym folderze są ważne dla Państwa.
Jeśli język niderlandzki sprawia Państwu trudność,
postarajcie się przeczytać informacje zawarte w tym folderze
z kimś, kto może Państwu je przetłumaczyć lub objaśnić.

Hollandaca dilini hiç konuşamıyor
musunuz veya kötü mü konuşuyorsunuz?

Bu broşürdeki bilgi sizin için önemlidir. Hollandaca dilinde
zorlanıyorsanız, bu broşürü, size tercüme edecek ya da
açıklayacak biriyle birlikte okuyun.
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إذا كنتم لا تتحدثون اللغة الهولندیة أو تتحدثونها بشكل سيء إن المعلومات الموجودة في
هذا المنشور مهمة بالنسبة لكم. إذا كانت لدیكم صعوبة في اللغة الهولندیة، فاحرصوا

عندئذ على قراءة هذا المنشور مع شخص یترجم المعلومات أو یشرحها لكم.
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