
Interne geneeskunde

Echo-endoscopie van de 
slokdarm en maag

Afspraak
 
Dag en datum:	 .................................  dag .......................................................................
 
Tijd:	 ..................................................... uur
	 Mocht de datum u niet uitkomen, dan kunt u contact  
	 opnemen met het secretariaat van de afdeling Endoscopie,  
	 telefoonnummer (073) 553 30 51. Zij zijn te bereiken op  
	 werkdagen van 09.00 tot 16.00 uur.
 
Waar:	 u wordt verzocht u te melden bij de Infobalie, centrale hal.
 
In principe wordt u geholpen op de aangegeven tijd. Omdat spoedgevallen echter 
voorgaan en het niet altijd te voorspellen is hoe lang een onderzoek duurt, kan het 
zijn dat u niet precies op de afgesproken tijd geholpen wordt.
 
Kunt u niet naar uw afspraak komen?
Geeft u dit dan zo snel mogelijk door aan de afdeling Endoscopie. Uw plaats kan 
dan gebruikt worden om een andere patiënt te helpen. Zo werkt u ook mee om de 
wachtlijsten zo kort mogelijk te houden!  
 
Wat is een echo-endoscopie?
Uw behandelend arts heeft een echo-endoscopie van de slokdarm en maag voor-
gesteld. Bij dit onderzoek bekijkt en beoordeelt de arts:
•	 de maagwand
•	 de omliggende organen, bijvoorbeeld de alvleesklier
•	 de lymfeklieren
•	 de bloedvaten
 
Het onderzoek gebeurt met een echo-endoscoop. Dit is een soepele slang van on-
geveer één centimeter doorsnee. In de slang zit een minicamera en een echoap-
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paraatje. Met behulp van geluidsgolven maakt dit apparaat beelden. Eventueel neemt 
de arts tijdens het onderzoek vocht of kleine stukjes weefsel weg. Dit is meestal 
pijnloos.
 
Heeft u na het lezen van deze folder nog vragen? Dan kunt u die vóór het onderzoek 
stellen. U kunt ook contact opnemen met uw behandelend arts.
 
Hoe bereidt u zich voor?
Vragenlijstje
Op de laatste bladzijde vindt u een aantal vragen die voor het onderzoek van belang 
kunnen zijn. Wilt u deze vragen thuis alvast beantwoorden?
 
Kleding
Tijdens het onderzoek kunt u het beste gemakkelijk zittende kleding dragen. Gebruik 
voor het onderzoek geen lippenstift.
 
Nuchter
Het onderzoek kan alleen goed uitgevoerd worden als uw slokdarm en maag leeg zijn. 
Daarom mag u op de dag van het onderzoek vanaf 24 uur ‘s nachts niets meer eten. 
Water en thee drinken mag tot drie uur voor het onderzoek.
 
Vindt het onderzoek ‘s middags plaats, dan mag u nog een ontbijt gebruiken vóór 
09.00 uur. Water en thee drinken mag tot drie uur voor het onderzoek.
 
Diabetes
Als u diabetespatiënt bent, dan moet u speciale maatregelen treffen. Vraag naar de 
speciale voorbereidingsfolder voor diabetespatiënten of neem contact op met de 
diabetesverpleegkundige.
 
Medicijnen
Heeft u een stoornis van de bloedstolling? Of gebruikt u medicijnen die de bloedstol-
ling beïnvloeden zoals Acenocoumarol (Sintrom) en Fenprocoumon (Marcoumar)? 
Dan moeten deze in overleg met uw arts gestopt worden. De Trombosedienst zorgt er 
voor dat de stolling van uw bloed goed is op de dag van het onderzoek.
Bloedverdunnende middelen zoals aspirine, Ascal, Acetylsalicylzuur en Carbasalaatcal-
cium kunt u bij dit onderzoek gewoon doorgebruiken.
Echter bij gebruik van Ascal en Plavix samen, moet u de Plavix 5 dagen voor het on-
derzoek  stoppen: dit altijd in overleg met arts die dit medicijn heeft voorgeschreven.
 
Wat neemt u mee?
•	 Uw legitimatiebewijs (geldig paspoort, rijbewijs, identiteitskaart of vreemdelingen-

kaart);
•	 Uw patiëntenpas van het Jeroen Bosch Ziekenhuis. Heeft u nog geen pas of kloppen 

de gegevens niet meer? Laat dan een (nieuwe) patiëntenpas maken voordat u naar 
uw afspraak gaat. Dit kan op alle locaties van het ziekenhuis.

•	 Uw Actueel Medicatie Overzicht (AMO). Het is voor uw arts belangrijk te weten 
welke medicijnen u thuis gebruikt. Uw apotheek print dit AMO gratis voor u uit.

•	 Heeft u een brief gekregen van de huisarts? Neemt u deze dan ook mee.
•	 De ingevulde vragenlijst op de laatste bladzijde van deze folder.
 
Hoe verloopt het onderzoek?
Bij dit onderzoek wordt u voor één dag opgenomen op de afdeling Dagbehandeling. 
Het onderzoek zelf vindt plaats op de afdeling Endoscopie.
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Op de afdeling Dagbehandeling wordt u ontvangen door een verpleegkundige en 
zij wijst u uw bed. Zij doet nog enkele controles bij u en brengt een infuusnaaldje in. 
Daarna brengt zij u naar de afdeling Endoscopie waar het onderzoek plaatsvindt .
 
•	 U krijgt een spray om uw keel te verdoven. Dit maakt het inbrengen van de endo-

scoop makkelijker. U heeft dan minder last van kokhalsneigingen.
•	 U krijgt een knijpertje op uw vingertop. Hiermee meten we uw hartslag en het 

zuurstofgehalte in uw bloed.
•	 U doet eventuele losse gebitsdelen uit en uw bril zet u af.
•	 Via een infuusnaaldje in de arm krijgt u een slaapmiddel (midazolam) toegediend. 

Dit roesje is een hulpmiddel voor u om het onderzoek gemakkelijker te ondergaan. 
Sommige mensen vallen hiervan in slaap. Anderen blijven wakker, maar zijn meer 
ontspannen.

 
Tijdens het onderzoek ligt u op uw linkerzijde op de onderzoekstafel. De verpleeg-
kundige plaatst een ring tussen uw tanden. Dit is om uw gebit en de endoscoop te 
beschermen. De arts brengt de scoop in uw keel. U houdt voldoende ruimte in uw 
keelholte over om normaal te kunnen ademen.
 
Het onderzoek duurt ongeveer 45 minuten.
 
Na het onderzoek gaat u weer met bed terug naar de afdeling Dagbehandeling. Hier 
blijft u ongeveer anderhalf uur om uit te slapen.
 
Mogelijke problemen
Een echo-endoscopie is over het algemeen een veilig onderzoek. Er treden bijna nooit 
problemen op.
•	 Bij het gebruik van een slaapmiddel of pijnstilling treden er heel soms ademha-

lingsproblemen en hartfunctiestoornissen op.
•	 Bij het wegnemen van vocht of weefsel uit de alvleesklier is er een kleine kans op 

het ontstaan van een alvleesklierontsteking, infectie of voorbijgaande buikpijn. Om 
dit te voorkomen, krijgt u soms vooraf antibiotica toegediend.

 
Na het onderzoek
Na verdoving met een kalmeringsmiddel mag u op de dag van het onderzoek niet 
zelfstandig aan het verkeer deelnemen. U mag ook niet alleen naar huis gaan. Zorgt u 
er daarom voor dat iemand u komt ophalen. U kunt deze dag beter geen belangrijke 
beslissingen nemen, omdat u nog onder invloed van het kalmeringsmiddel kunt zijn.
 
Keelklachten
Als uw keel verdoofd is, kunt u zich sneller verslikken dan anders. Wacht u daarom 
een uur voor u iets gaat eten of drinken. Begin voorzichtig met een slokje water. Als 
dit goed gaat, kunt u verder gewoon eten en drinken. Na het onderzoek is uw keel 
waarschijnlijk wat gevoelig, zeker als u tijdens het onderzoek enige malen flink heeft 
moeten boeren. Dit gevoel gaat vrij snel weer weg.
 
Antistollingsmedicijnen
Gebruikt u antistollingsmedicijnen die in verband met het onderzoek gestopt zijn? 
Overlegt u dan met uw arts of de trombosedienst wanneer u deze weer moet gebrui-
ken.
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Klachten thuis
Krijgt u in de dagen na het onderzoek thuis klachten zoals hevige buikpijn of koorts? 
Neemt u dan meteen contact op met het ziekenhuis:
•	 Tijdens kantooruren: afdeling Endoscopie, telefoonnummer (073) 553 30 51, kies 

dan optie 1, het secretariaat.
•	 Buiten kantooruren: afdeling Spoedeisende Hulp (073) 553 27 00.
 
De uitslag
Uw behandelend arts die het onderzoek heeft aangevraagd, bespreekt de uitslag met 
u. Als er een stukje weefsel is weggenomen, wordt dit verder onderzocht in het labo-
ratorium. De uitslag daarvan hoort u ook van uw behandelend arts. Deze bespreekt 
ook de eventuele behandelingsmogelijkheden met u.
 
Vragenlijst: uw medische conditie
 
Wilt u de onderstaande vragen beantwoorden en aankruisen wat voor u van toepas-
sing is?
 
Heeft u een stoornis van de bloedstolling? 
□ Ja 
□ Nee
 
Als u één of meerdere van onderstaande vragen met ja beantwoordt en u dit nog niet 
besproken heeft, neemt u dan een week vóór het onderzoek contact op met uw eigen 
arts.
 
Bent u momenteel onder behandeling van de Trombosedienst? 
□ Ja 
□ Nee
 
Gebruikt u acenocoumarol of fenprocoumon? 
□ Ja 
□ Nee
 
Heeft u een pacemaker? 
□ Ja 
□ Nee
 
Heeft u een I.C.D. (implanteerbare defibrillator)? 
□ Ja 
□ Nee
 
Naam:	 .................................................................................................................
 
Geboortedatum:	 .................................................................................................................
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