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IBD is een complex ziektebeeld

• Ziekte: extra intestinale manifestaties, fistels, ondervoeding, 
psychosociale problemen

• Medicatie: bijwerkingen

• Zwangerschap

• Risico op coloncarcinoom

• Vaccinaties en reizen



• Multidisciplinaire aanpak voor goede zorg is van groot 
belang

• Hiervoor is ook een optimale organisatie van IBD zorg nodig

• Landelijke kwaliteitscriteria opgesteld voor IBD zorg

•



Wie behandelt IBD?

• Hoofdbehandelaar: 

• MDL-arts samen met IBD verpleegkundige

• Chirurg, kinderarts MDL

• Diëtiste, medisch psycholoog/maatschappelijk werker

• Radioloog, Apotheker, Gynaecoloog, Medisch 
microbioloog, Reumatoloog, Dermatoloog, Patholoog

•



Organisatie van IBD zorg

• IBD polikliniek: MDL-arts, IBD-verpleegkundigen, diëtiste

• IBD Zorgplan:

• Wie is waar voor verantwoordelijk

• Behandel protocollen

• Tweemaal per maand MDO waar complex te behandelen IBD 
patiënten worden besproken met het gehele IBD behandelteam

• IBD beleidsoverleg

• Bespreken van logistiek en kwaliteit van zorg

• Wetenschapsoverleg

• MDL-artsen, IBD-verpleegkundigen en research verpleegkundigen



Mening van de patiënt is van groot belang

• In 2017 is er een vragenlijst via email verstuurd naar 450 IBD patiënten 
• Respons: 253 (56%)

• 15 patiënten uitgenodigd voor spiegelgesprek

• Patiënten blijken over het algemeen tevreden met de kwaliteit van de 
IBD zorg

• Punten:

• Patiënten geven aan dat ze het belangrijk vinden betrokken te 
worden bij de keuze van behandeling en/of medicatie

• Opvallend is wel dat patiënten aangeven dat de psychosociale zorg 
en voeding onderbelicht is binnen de IBD zorg in ons ziekenhuis

• Logistiek in het ziekenhuis



• Patiënten betrekken bij hun behandeling:

• IB Dream

• Informatie voorziening: website, patiëntenvereniging

• Psychosociale begeleiding:

• Medisch psycholoog en maatschappelijk werk zijn standaard bij 
MDO aanwezig

• Zelfmanagementprogramma

• Voeding:

• Diëtiste ziet patiënten op de IBD polikliniek en is standaard 
aanwezig bij het MDO

• Logistiek in het ziekenhuis:

• In een zorgpad route van patiënt door het ziekenhuis opnemen





Zorg blijven verbeteren

• In 2020 is er een nieuwe vragenlijst via email en website uitgezet

• Respons: 249 patiënten



Zorg blijven verbeteren



Conclusie

• IBD is een complex ziekte beeld

• MDL-arts is vaak hoofdbehandelaar, maar meerdere behandelaars zijn 
betrokken bij de behandeling

• Overleg tussen de verschillende behandelaars is van belang voor een 
goede kwaliteit van IBD zorg

• De mening van de patiënt is van groot belang om de zorg te kunnen 
verbeteren


