Plaatsen van
ligaturen bij
slokdarmspataders

>

azdelta

Uw ziekenhuis.
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Beste patiént

Binnenkort wordt bij u een onderzoek van slokdarm en maag,
een gastroscopie, uitgevoerd met kans op het plaatsen van
ligaturen.

Deze folder vertelt u meer over de voorbereiding, het verloop
en de nazorg van deze ingreep. Hebt u nog meer vragen na het
lezen van deze folder? Dan geven wij u graag nog meer uitleg.

We wensen u een spoedig herstel toe.

De artsen en medewerkers van de dienst endoscopie.



Wat?

Ligaturen op slokdarmspataders (slokdarmvarices) worden
altijd geplaatst tijdens een gastroscopie.

Een gastroscopie is een onderzoek waarbij de binnenzijde

van de slokdarm, de maag een een stukje van de dunne darm
wordt onderzocht door middel van een gastroscoop. Een
gastroscoop is een soepele buis (sonde) met een camera die een
kleurenbeeld toont op een televisiescherm van de binnenzijde
van de slokdarm, de maag en de dunne darm. Doorheen de
gastroscoop kunnen andere instrumenten ingebracht worden.

Ligaturen zijn rubberen bandjes (elastiekjes) die over
slokdarmspataders worden geplaatst.
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Doel

Het plaatsen van de ligaturen in de slokdarm wordt
toegepast bij patiénten met slokdarmspataders.
Slokdarmspataders kunnen open barsten waardoor ze hevige
bloedingen kunnen veroorzaken (bloed braken). Het plaatsen
van ligaturen is dus nodig om een bloeding te voorkomen
(preventief) of om op het ogenblik dat er een plotse bloeding
ontstaat, deze bloeding te stoppen. Deze laatste situatie is
een dringende situatie.
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Voorbereiding

Voor een gastroscopie met plaatsen van ligaturen moet u
nuchter zijn. Dit betekent dat je 6 uur voor de ingreep niets
meer mag eten, drinken, roken of medicatie in mag nemen.
Bij een actieve bloeding is dit niet van toepassing.

Het is belangrijk om voor het onderzoek te weten of u
bloedverdunnende medicatie (tabletten of injecties) neemt.
U bespreekt best op voorhand met de behandelende arts die
de ingreep zal uitvoeren of deze medicatie al dan niet gestopt
moet worden en hoe lang voor de ingreep.

Verloop ingreep

Een gastroscopie met het plaatsen van ligaturen wordt steeds
uitgevoerd onder sedatie of algemene verdoving (anesthesie).

Bij het plaatsen van ligaturen gaat de arts met elastiekjes
vooraan op de scoop de spataders ter hoogte van de slokdarm
afbinden. Nadien drogen de spataders na enkele dagen op. De
ingreep duurt ongeveer een half uur.

Na afloop van de behandeling gaat u eerst naar de ontwaakzaal
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van de endoscopieafdeling.

De eerste uren na de behandeling kunt u last hebben van
een opgeblazen gevoel, pijn in de buik en pijn ter hoogte van
het borstbeen. Dit komt onder andere doordat er tijdens de
behandeling lucht in de slokdarm, de maag en de darmen
wordt geblazen.

Risico’s en neveneffecten

Bij een gastroscopie met ligaturen kunnen de volgende
complicaties optreden:

 perforatie
Deze complicatie is zeer zeldzaam bij het plaatsen van
ligaturen (1 op 100 patiénten). Een perforatie is een scheur of
een gaatje in de wand van de slokdarm, de maag of de dunne
darm. De meeste perforaties kunnen endoscopisch gesloten
worden, bij een klein aantal gevallen moet een operatieve
ingreep gebeuren. Soms is dan ook een langere opname in
het ziekenhuis noodzakelijk.

* aspiratie
Dit is een complicatie die kan voorkomen bij een plotse
bloeding van slokdarmspatatders. Het is een ontsteking
van de longen nadat braaksel of veel speeksel in de
longen is gekomen doordat men zich verslikt tijdens of
na het onderzoek. Daarom wordt de patiént bij een acute
slokdarmbloeding altijd algemeen verdoofd en geintubeerd.

¢ laattijdige bloeding
3 tot 4 dagen na het plaatsten van ligaturen kan het
voorvallen dat er opnieuw een bloeding ontstaat.
Bij zwarte stoelgang, rood bloedverlies anaal of bloedbraken
moet u een arts contacteren.
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Nazorg
Dieet

 Eerste uur: geen voeding , geen dranken

e Nal uur: enkel plat water

e Dagna de ingreep: beperk u tot vloeibare voeding zoals
dranken zonder koolzuurgas, yoghurt, pudding, platte kaas,
soep... In feite kunt u die dag alles eten zonder stukjes.

 2e dag na de ingreep: zachte voeding, alle voorgaande
voedingsmiddelen worden toegelaten alsook een boterham
zonder korst met smeerbaar beleg. Als warme maaltijd kiest
u best voor puree met zeer zacht gekookte groenten en
zachte vis (aandachtig zijn voor graatjes!) of roerei.

* Vanaf dag 3: nadien wordt alles terug toegelaten maar let
blijvend op met harde voedingsmiddelen zoals botjes en
graten van vlees of vis, harde frieten, noten en zaden. Zorg
dat u altijd goed kauwt.

Medicatie

* Het opnieuw opstarten van bloedverdunnende medicatie
gebeurt in overleg met de behandelende arts en wordt
u na het onderzoek meegedeeld door de arts of een
verpleegkundige.

* Na de ingreep moet u een protonpompinhibitor (PPI)
innemen (Pantomed®, Pantoprazole®, ...). Dit is medicatie
in pilvorm die zorgt voor een verminderde aanmaak van
maagzuur. Deze medicatie moet worden ingenomen
omdat na het plaatsen van de rekker, de zweer zal invallen
en zo een klein wondje nalaat op het slijmvlies van de
slokdarm. Wanneer de maagzuuraanmaak geremd wordt, zal
dit wondje sneller herstellen.

Controle
Na het plaatsen van de ligaturen krijgt u een controleafspraak

bij uw maag-darm-leverarts.
Soms is er een controlegastroscopie nodig enkele weken



nadien. Aangezien dit verschilt van patiént tot patiént zal uw
behandelende arts dit met u bespreken als dit van toepassing is
bij u.

Kostprijs

* Bij een gastroscopie met ligaturen wordt steriel materiaal
éénmalig gebruikt.

* Bij een keuze voor een éénpersoonskamer kunnen
kamersupplementen en ereloonsupplementen worden
aangerekend. Tenzij u op een éénpersoonskamer verblijft als
gevolg van medische redenen of als er geen andere kamers
meer beschikbaar waren.

 De artsen zijn geconventioneerd en gebruiken bijgevolg de
tarieven die erkend zijn door het RIZIV. Een prijsindicatie
kan worden opgevraagd via de dienst facturatie (05123 70
54).

* De factuur wordt opgemaakt via het ziekenhuis, in
samenspraak met uw verzekeraar (derdebetalersregeling).
Pas enkele weken na deze ingreep zal u gevraagd worden om
de factuur te betalen.
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CAMPUS ROESELARE Dr. Filip Baert

Secretariaat endoscopie Dr. Lieselot Baert
t051237203 Dr. Jochen Decaestecker
Secretariaat maag-darm-leverziekten Dr. Filip De Pauw
t051237215 Dr. Joost Deprez
e secretariaat. mdl@azdelta.be Dr. Lobke Desomer

Dr. Charlotte De Vloo
CAMPUS MENEN Dr. Dominiek De Wulf
Secretariaat maag-darm-leverziekten Menen Dr. Jef Dewyspelaere
t056 522243 Dr. Luc Harlet
e secretariaat.mdl@azdelta.be Dr. Francois Marolleau

Dr. Pieter Vandecandelaere
CAMPUS TORHOUT
Secretariaat maag-darm-leverziekten Torhout
t 05023 2401

e secr.inwendige.torhout@azdelta.be

www.azdelta.be
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