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WAT TE VERWACHTEN VAN EEN PUNCTIE OF DRAINAGE ONDER

RADIOLOGISCHE GELEIDING?

Deze brochure geeft u extra informatie
over wat u dient te verwachten bij een
punctie of drainage in de buik of thorax
onder radiologische geleide.

Waarom dient deze proce-
dure te gebeuren?

Er worden soms afwijkingen in de buik of
thorax gevonden die niet eenduidig zijn: is
het een gezwel of niet, is het eerder een
onsteking?

Betreft het een goedaardig proces of is het
eerder kwaadaardig?

Wanneer de beelden zelf niet volstaan om
hierover een besluit te formuleren, gaat
men af en toe een punctie of drainage
overwegen. Dit is een procedure waarbij
een naald in de buik of thorax wordt ge-
plaatst om enkele cellen of weefselfrag-
ment uit het afwijkende proces te halen.

Dit gebeurt onder ofwel echografische
ofwel CT-grafische controle zodat het tra-
ject van de naald zeer precies kan worden
gevolgd en de volledige procedure uiter-
mate veilig kan gebeuren met minimale
kans op complicatie of hinder.

Indien er een verwikkeling optreedt, be-
treft het meestal een (beperkte) bloeding.

.

Wat kan er worden aange-
prikt?

In de buik kunnen lever, nieren en onduidelijke
massa’s worden aangeprikt. In de thorax prikt
men meestal naar onduidelijke longletsels of klie-
ren.

Collecties of abcessen kunnen worden gedrai-
neerd (d.w.z. leeggezogen) zodat er een snellere
genezing mogelijk is.

Er wordt steeds nagekeken of de punctie veilig
kan verlopen, d.w.z. zonder aanprikken van grote
bloedvaten of darmstructuren.

Indien u bloedverdunneres neemt dient u dit te
melden aan de radioloog.

Noodzaak van korte hospitali-
satie.

Om mogelijke verwikkelingen te vermijden of op
te volgen is een hospitalisatie of ééndagshospitali-
satie nodig. Na de punctie moet de patiént enkele
uren in bed rusten teneinde de kans op complica-
tie minimaal te houden. Mocht er toch een ver-
wikkeling optreden staat een team van artsen
klaar om dit op te vangen.

De ingreep zelf is ook zo goed als pijnloos omdat
er vooraf een pijnstillende medicatie gegeven
wordt. Deze wordt lokaal ingespoten rond de prik-
plaats.

Wat gebeurt er na de proce-
dure?

Na de procedure wordt het stukje weefsel naar
het labo gestuurd waar de anatomopatholoog
deze behandelt en onderzoekt onder een mi-
croscoop. Deze arts zal kunnen kijken of het om
een goedaardig of kwaadaardig gezwel gaat of
dat het onsteking is.

Dit resultaat is dus niet onmiddellijk gekend,
maar kan 3 dagen tot een week op zich laten
wachten.

Vanzelfsprekend zal dit de behandeling bein-
vloeden. Het is dus een belangrijk instrument in
de praktijk van de radioloog en uw behandelen-
de arts.




