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Galstenen / galblaasontsteking 
 

Ongeveer 10% van de bevolking in westerse landen heeft galstenen. De meeste mensen 

hebben er geen last van. Galstenen kunnen wel klachten geven zodra zij de doorstroming van 

galvloeistof verhinderen.  

 

Wat doet de galblaas?  

De galblaas is een 8 tot 10 centimeter lang peervormig zakje, dat aan de rechterkant van het 

lichaam in de buik tegen de voorkant van de lever aan ligt.  

 

De lever maakt galvloeistof aan en slaat deze vloeistof tijdelijk in de galblaas op. De galvloeistof 

wordt in de galblaas iets ingedikt. Na het gebruiken van een maaltijd komt de voeding via de 

slokdarm en de maag in de dunne darm terecht. Als er vetdeeltjes in de dunne darm aanwezig 

zijn, dan knijpt de galblaas zich samen, waardoor er plotseling een grote hoeveelheid 

galvloeistof in de dunne darm wordt geloosd.  

 

Wat doet de galvloeistof?  

Galvloeistof bevat onder andere galzouten. Galzouten kunnen vetten in de dunne darm in hele 

kleine druppeltjes verdelen, dit noemen we emulgeren. Hierdoor kunnen vetverterende enzymen 

beter op het vet inwerken.  

 

Galvloeistof bevat ook bilirubine. Deze stof wordt door de lever aangemaakt en geeft de 

ontlasting zijn donker bruine kleur. Als bilirubine - om wat voor reden dan ook - niet meer uit de 

galblaas en lever kan wegvloeien, dan kleurt deze stof de huid en het wit van de ogen geel. De 

ontlasting kan dan de grauwe kleur van stopverf krijgen.  

 

In de galvloeistof zit ook cholesterol (galvet), een bouwstof voor het lichaam. Het teveel aan 

cholesterol in het lichaam wordt via de gal uit het lichaam afgescheiden.  

 

 Omdat galvloeistof door de lever wordt aangemaakt, kan de mens goed zonder galblaas leven.  

 

Hoe ontstaan galstenen?  

De echte oorzaak voor het ontstaan van galstenen is niet bekend. Wat wel bekend is, is dat de 

galvloeistof iets teveel indikt. Er ontstaan dan kleine cholesterol-kristallen die na verloop van tijd 

samenklonteren en steentjes vormen. Deze steentjes hoeven op zich geen klachten te geven.  

 

Cholesterolgalstenen ontstaan in situaties waarbij de aanmaak van cholesterol in de lever is 

toegenomen bijvoorbeeld door overgewicht, snel afvallen, vrouwelijke hormonen en gebruik van 

orale anticonceptiva. Galstenen komen bij vrouwen twee keer zo vaak voor als bij mannen. Er 

zijn ook galstenen die niet onder invloed van cholesterol ontstaan.  
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Wanneer geven galstenen klachten?  

De galstenen kunnen in de galblaas zitten of in de galwegen terechtkomen. Zodra de galstenen 

in de galblaas of in de galwegen de doorstroming van galvloeistof verhinderen kan dit klachten 

geven. Het lichaam probeert de versperring op te heffen door samentrekkingen van de galblaas. 

Dit kan heftige pijnen rechts in de bovenbuik geven, ook wel kolieken genoemd. De pijn kan 1 tot 

4 uur duren en ebt dan langzaam weg. Vaak treedt er misselijkheid en braken bij op. De 

aanvallen treden eerder na een grote vette maaltijd op. Daarnaast kan een vol gevoel, boeren, 

winderigheid en het niet verdragen van vet op galstenen wijzen.Galstenen kunnen een 

ontsteking van de galblaas veroorzaken, hierdoor kan iemand in korte tijd flink ziek worden 

(acute cholecystitis). Ook kunnen de klachten langduriger zijn en minder pijnlijk van aard 

(chronische cholecystitis). Tevens kan een steen vanuit de galblaas in de galweg terecht komen 

en deze verstoppen. De gal kan dan niet wegvloeien, waardoor geelzucht ontstaat, hierbij kan 

een ontsteking aan de galwegen optreden (cholangitis). Tevens kan een galsteen de galweg én 

de afvoergang van de alvleesklier tezamen afsluiten, er ontstaat dan pancreatitis 

(alvleesklierontsteking).  

 

Hoe kan de diagnose worden gesteld?  

De diagnose kan meestal met behulp van een echografie worden vastgesteld. Bij een echografie 

wordt gebruik gemaakt van geluidsgolven, waardoor de stenen in de galblaas aangetoond 

kunnen worden. Galstenen in de galwegen kunnen ook worden aangetoond en soms verwijderd 

met behulp van een ERCP-onderzoek (endoscopisch onderzoek).  

 

Welke behandelingen zijn er mogelijk?  

Als galstenen veel klachten geven, kunnen een aantal behandelingsmethoden overwogen 

worden:  

 

De klassieke buikoperatie  

 Hierbij wordt de hele galblaas weggenomen. Na de operatie wordt de galvloeistof rechtstreeks 

vanuit de lever naar de twaalfvingerige darm gevoerd. Het lichaam heeft een korte 

gewenningsperiode nodig, waarna de spijsvertering weer zonder problemen verloopt.  

 

Een sleutelgat-operatie of laparoscopie  

 De arts maakt hierbij drie gaatjes in de buik. Met behulp van een slang wordt er wat lucht in de 

buik geblazen, waardoor de buikwand los van de organen komt. Aan de punt van de slang zit 

een lampje en een minuscuul cameraatje, zodat de arts alles goed kan zien. Met kleine 

instrumenten wordt de galblaas losgepeuterd en door één van de gaten in de buik verwijderd. 

Het grote voordeel van een laparoscopie is dat er geen grote buikopening hoeft te worden 

gemaakt en het genezingsproces daardoor waarschijnlijk sneller verloopt.  
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Endoscopisch (ERCP)  

Een endoscoop is een flexibele slang met aan de punt een minuscuul lampje en cameraatje. Via 

de endoscoop kan de arts kleine instrumentjes opschuiven. De slang wordt door de mond, 

slokdarm en maag opgeschoven tot de twaalfvingerige darm. Daar wordt de uitmonding van de 

galweg opgezocht en wordt er contrastvloeistof in de galweg gespoten. Deze contrastvloeistof 

laat op röntgenbeelden de galwegen en galstenen zien. De arts kan nu via de slang met een 

heel klein grijpertje de galstenen uit de galwegen wegnemen. Voordeel van deze methode is dat 

er geen sprake is van een operatie. Ook deze behandelingsmethode is niet in alle situaties 

toepasbaar. Alleen stenen in de galwegen kunnen op deze manier worden behandeld, stenen in 

de galblaas kunnen niet op deze manier worden behandeld.  

 

Medicijnen  

In sommige gevallen wordt de voorkeur gegeven aan het toedienen van medicijnen die kleine 

steentjes kunnen oplossen. Dit werkt echter niet altijd en de steentjes kunnen na verloop van tijd 

weer terugkomen.  

 

Is het mogelijk galsteenvorming te voorkomen?  

Men kan trachten de vorming van galstenen te voorkomen door een goed lichaamsgewicht aan 

te houden. Een zinvolle maatregel is ook het gebruik van kleine frequente maaltijden, dus 

bijvoorbeeld drie kleine hoofdmaaltijden en drie tussendoortjes. De galvloeistof blijft daardoor in 

beweging, waardoor er minder kans bestaat op te sterke indikking. Met het oog hierop is het 

tevens van belang voor het slapen gaan het laatste tussendoortje te gebruiken.  

 

Voedingsadvies bij galstenen  
In het verleden werd bij galstenen een dieet voorgeschreven met allerlei beperkingen. Het is 
echter gebleken dat een dergelijk dieet geen effect heeft. 
 
De basis van het voedingsadvies bij galstenen is:  
- Zorg voor een normale,  gezonde voeding met voldoende energie. 
- Val af als je te zwaar bent. Kies niet voor een rigoureuze aanpak. Snel afvallen werkt 

averechts op de galblaasklachten. 
- Sla geen maaltijden over en verdeel ze goed over de dag.  
- Vermijd voedingsmiddelen die last geven, maar probeer ze na een tijdje opnieuw. Het is niet 

nodig langere tijd bepaalde voedingsmiddelen te vermijden.  
(bron; www.voedingscentrum.nl) 

 
Wanneer er problemen zijn bij het samenstellen van een volwaardige voeding of als er veel 
klachten blijven bestaan, vraag dan een persoonlijk advies aan een diëtist (via uw huisarts of 
specialist).  
Na een galblaasoperatie is een ‘dieet’ niet nodig. 
 

 

 

https://iprova.langeland.local/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=e55ace73-5cc6-4f4a-a5ba-66d18a524ae1
https://iprova.langeland.local/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=9ac34f29-2eb2-407d-a7f9-34a6fc9b8560
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Tot slot  

Heeft u naar aanleiding van deze informatie over ‘Galstenen & galstenen verwijderen‘ nog 

vragen, of wilt u een extra brochure of paper bestellen, dan kunt u contact opnemen met de 

Infolijn van de Maag Lever Darm Stichting: (0900) 20 25 625 (€ 0,20 p.m.) op alle dagen, 24 uur 

per dag. U kunt ook een e-mail sturen naar: voorlichting@mlds.nl Internetadres: www.mlds.nl.  

 

 

Vragen? 

Tevens kunt u met uw vragen terecht bij uw behandelend arts. Mocht u na het lezen van deze 

folder nog vragen hebben, dan kunt u contact opnemen met de polikliniek Chirurgie. De 

polikliniek Chirurgie is bereikbaar van maandag t/m vrijdag van 8.00 tot 16.30 uur via 

telefoonnummer: (079) 346 25 85.  

 

Wij stellen uw mening vanzelfsprekend zeer op prijs. Heeft u opmerkingen of suggesties over 

deze informatie of over de behandeling, laat dit ons dan weten via bovenstaand telefoonnummer 

of via communicatie@hagaziekenhuis.nl. 

https://iprova.langeland.local/management/hyperlinkloader.aspx?hyperlinkid=08ec5519-034d-4af7-9159-35d3d563e6a6

