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Betreft: Chronische darmontsteking (IBD = inflammatory bowel disease)

Chronische darmontsteking is een chronische ziekte waar in Europa 2,5 tot 3 miljoen mensen aan
liden (en in de hele wereld 5,5 tot 7 miljoen mensen), tendens stijgend. De ziekte kan op elke leeftijd
de kop opsteken, maar de diagnose wordt vooral vaak gesteld bij kinderen en jongvolwassenen. Tot
de symptomen behoren diarree, rectale bloedingen, kramp, vermoeidheid, gewichtsverlies en, met
name bij kinderen, groeistoornissen en een vertraagde puberale ontwikkeling. In veel gevallen moeten
patiénten met een chronische darmontsteking in het ziekenhuis worden opgenomen (de afgelopen vijf
jaar moest 85% van de patiénten met deze ziekte in Europa voor een specialistische behandeling
worden gehospitaliseerd). Chronische darmontsteking kan ook ernstige schade aan het
spijsverteringskanaal tot gevolg hebben (meer dan de helft van de patiénten moet worden
geopereerd).

Ondanks deze zorgwekkende feiten - en het gegeven dat deze ziekte bijdraagt tot een sociaal
isolement, schooluitval en een lagere arbeidsmarktparticipatie - weten de burgers van de EU maar
weinig af van chronische darmontsteking.

De enquéte IMPACT 2011-2012 heeft aan het licht gebracht dat ongeveer 25% van alle patiénten met
een chronische darmontsteking in Europa met één of andere vorm van discriminatie te maken krijgt.
Een andere alarmerende bevinding van de enquéte is dat chronische darmontsteking tot een hoog
ziekteverzuim leidt en dat 44% van de respondenten zelfs zijn baan had verloren of had moeten
opgeven ten gevolg van de ziekte. Behalve dat de ziekte voor de patiénten en hun familie veel
ongemak oplevert, resulteren een lage arbeidsmarktparticipatie en de hoge behandelingskosten ook
in een zware financieel-economische last voor de Europese samenleving als zodanig. De door het
zevende kaderprogramma gefinancierde studie "IBD Character" heeft berekend dat de jaarlijkse
gecumuleerde kosten van chronische darmontsteking alleen in Europa al meer dan 25 miljard EUR
bedragen.

1. Is de Commissie (wetend dat we nog in het duister tasten over de oorzaken en de genezing van
deze ziekte, en gezien het feit dat de behandelingskosten een grote belasting voor de nationale
volksgezondheidsstelsels vormen en tot een aanzienlijk verlies aan productiviteit leiden) bereid in
het kader van Horizon 2020 geld vrij te maken voor onderzoek - met name
geneesmiddelenonderzoek, onderzoek naar milieufactoren en voedingsgeoriénteerd onderzoek -
naar chronische darmontsteking, en daarmee deze wetenschappelijke uitdaging aan te gaan?

2. Is de Commissie bereid binnen het beleid en de strategieén voor chronische ziekten (bijvoorbeeld
de chronische ziekten die in het reflectieproces over chronische ziekten in kaart zijn gebracht)
grotere aandacht aan chronische darmontsteking te besteden?

3. Op welke wijze gaat de Commissie de lidstaten helpen een verbetering aan te brengen in het
dagelijks leven van patiénten met een chronische damrontsteking, met name wat betreft niet-
discriminatie, verbeterde arbeidsomstandigheden, stressmanagement en toegang tot
thuisonderwijs?
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