
Met name vrouwen worden bijzonder getro�en
door deze chronische ontstekingsziektes

Vrouwen hebben vaak beperkte 
informatie over hoe ze in de loop van 
hun leven moeten omgaan met hun 
aandoening.29

Vrouwen met psoriasis voelen zich 
meer gestigmatiseerd dan mannen 
en de kans op stress en gevoelens 
van eenzaamheid is groter bij 
vrouwen dan bij mannen.23,24
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Reumatoïde artritis komt driemaal vaker 
voor bij vrouwen dan bij mannen.22

Chronische ontstekingsziektes:
Impact en ziektelast

Wist u dat?
Chronische ziektes kunnen de 
symptomen van depressie verergeren 
en depressieve stoornissen kunnen 
tot chronische ziektes leiden.18

Wist u dat?
Bij mensen met deze chronische 
ontstekingsziektes bestaat het risico dat ze 
een andere gerelateerde aandoening krijgen.2-6

Wereldwijd zijn er >180 miljoen mensen die
deze chronische ontstekingsziektes hebben 19-21

Reumatoïde artritis
~23,7 miljoen

Artritis psoriatica
~37,5 miljoen

Axiale spondyloartritis
~> 16,5 miljoen

Psoriasis
~125 miljoen

Het is belangrijk dat iedereen met deze 
chronische ontstekingsziektes samenwerkt 
met zijn/haar specialist om een 
langetermijnplan te ontwikkelen dat is 
afgestemd op de individuele behoeftes.

Oorzaken van deze
chronische ontstekingsziektes1

Deze chronische ontstekingsziektes worden 
veroorzaakt door een langdurige ontsteking, die 
maanden tot jaren aanhoudt, die voortkomt uit het 
immuunsysteem dat schadelijke prikkels afweert.

Advantage Hers richt zich bij de definitie
van chronische ontstekingsziektes op:

Reumatoïde artritis
Axiale spondyloartritis (waaronder ankyloserende
spondylitis en niet-radiografische axiale spondyloartritis)
Artritis psoriatica
Psoriasis

grotere vertraging tot diagnose ervaren
meer vermoeidheid ervaren
minder actief zijn als gevolg
meer pijn, angst en stress ervaren

Vrouwen met axiale
spondyloartritis kunnen:6,24-28

#AdvantageHers

Referenties

Mogelijke gevolgen
van deze ziektes1,2,7-17

Gewrichtsschade
Uitval van functies
Verminderde kwaliteit van leven
Verhoogd risico op depressie, angst en stress
Verhoogd risico op diabetes of hartziekten

Veelvoorkomende symptomen
van deze ziektes1

Pijn, gewrichtsschade, constante 
vermoeidheid, gastro-intestinale 
complicaties en frequente infecties.


