
Bijlage Erfelijke darmkanker 

 

Identificatie van patiënten met een hoog risico op een familiair of erfelijk colorectaal carcinoom 

Doorgaans zullen patiënten met een hoog risico op familiair of erfelijk colorectaal carcinoom (CRC) 

geïdentificeerd worden in de tweede lijn (meestal door de MDL-arts). Bij patiënten met een hoog risico op 

CRC wordt periodieke controle aangeboden volgens de IKNL-richtlijnen Erfelijke darmkanker, Colorectaal 

carcinoom en Coloscopie surveillance. Zo wordt er bijvoorbeeld bij een erfelijke aanleg voor het 

lynchsyndroom aanbevolen om vanaf de leeftijd van 25 jaar een keer per twee jaar coloscopie te 

verrichten. Bij andere vormen van erfelijke darmkanker (FAP/AFAP/MAP) wordt surveillance geadviseerd 

vanaf een nog jongere leeftijd. 

De huisarts kan geconfronteerd worden met vragen van een patiënt over periodieke controle of over het 

risico op kanker wanneer CRC in de familie voorkomt. 

Het risico op CRC bij een individu zonder klachten is verhoogd als bij eerstegraads familieleden een CRC is 

vastgesteld op een leeftijd < 70 jaar. Indien het carcinoom op jongere leeftijd en/of bij meerdere 

familieleden wordt vastgesteld, neemt het risico verder toe. 

De informatie in deze bijlage kan helpen om te beoordelen of nader onderzoek is geïndiceerd. Voor meer 

informatie zie de websites www.huisartsengenetica.nl en www.oncoline.nl/erfelijk-darmkanker. 

 

Verwijscriteria 

Deze verwijscriteria gelden voor patiënten zonder rectaal bloedverlies of andere klachten. Voor patiënten 

mét klachten, zie de desbetreffende standaard of richtlijn of overleg met de MDL-arts. 

Verwijs patiënten ≥ 45 jaar voor vijfjaarlijkse coloscopie bij: 

 ten minste een eerstegraads familielid met CRC < 50 jaar; 

 ten minste twee eerste- of tweedegraads familieleden met CRC 50-70 jaar. 

Verwijs naar een klinisch geneticus bij: 

 ten minste een eerstegraads familielid met CRC of endometriumcarcinoom < 50 jaar; 

 ten minste twee tweedegraads familieleden met CRC of endometriumcarcinoom < 50 jaar; 

 ten minste drie eerste- en/of tweedegraads familieleden met CRC of endometriumcarcinoom < 

70 jaar. 

 Eerstegraads: ouders, kinderen, broers, zussen. 

Tweedegraads: tantes, ooms, grootouders, kleinkinderen. 
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