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Verdoving tijdens 
een medisch 

onderzoek
Informatiefolder



Beste patiënt

Via deze informatiefolder geven we graag 
wat meer informatie over het toedienen van 
een verdoving (sedatie) tijdens een medisch 
 onderzoek.

 01  Verloop van de verdoving tijdens 
het onderzoek

Je ondergaat binnenkort een onderzoek (vb. 
darm- of maagonderzoek). Voor je comfort kan 
hierbij een verdoving worden toegediend. Dit 
verlaagt je bewustzijn, waardoor het onderzoek 
aangenamer is.

Via een infuus dient de anesthesist de 
 verdoving (vb. propofol) toe. Je valt snel in 
slaap en zal weinig tot niets merken van 
het onderzoek. In tegenstelling tot een 
 algemene narcose is de slaap bij een  sedatie 
 minder diep. Jouw klinische toestand wordt 
 gedurende het onderzoek nauwlettend 
 opgevolgd. Na het onderzoek word je snel 
weer wakker.



 02  Voorbereiding

• Je moet de voorbereidende sedatie-
fiche voor je onderzoek invullen. Vermeld 
hierin belangrijke zaken zoals allergieën, 
 medicatie, medische voorgeschiedenis en 
eventuele aanwezigheid van stimulatoren, 
pacemaker/ICD of geïmplanteerde pompen. 
Als je een neurostimulator hebt, neem dan 
het bedieningsapparaat mee.

• Volg de verdere voorbereiding zoals aan-
gegeven door de collega's van inwendige 
geneeskunde. Dit omvat richtlijnen voor de 
darmvoorbereiding en afspraken over eten 
(nuchter vanaf middernacht) en drinken 
(stoppen 2 uur voor opname).

• In de voorbereidingsruimte moet je ringen, 
sieraden, piercings, vals gebit, bril, contact-
lenzen en hoorapparaten uitdoen. 



 03  Risico's en complicaties

Hedendaagse sedatietechnieken zijn over het 
algemeen veilig, maar elke medische ingreep 
brengt mogelijke risico's en complicaties 
met zich mee. Bij sedatie kunnen dezelfde 
 complicaties optreden als bij een algemene 
narcose.

Kleine ongewenste effecten zoals een blauwe 
plek of ontsteking op de infuusplaats kunnen 
voorkomen.

Zeldzamere complicaties zijn longontsteking of 
een krasje op het hoornvlies van het oog.

Ernstige en blijvende complicaties zoals 
 zenuw- of oogbeschadiging, shock, orgaan-
falen of overlijden zijn zeer zeldzaam.



 04  Nazorg

• Na een onderzoek onder sedatie moet je 
thuis begeleid worden. Je mag de eerste 
24 uur na de ingreep niet zelf een voertuig 
besturen (auto, bromfiets, fiets), machines 
bedienen of belangrijke beslissingen nemen.

• Medische problemen na de verdoving?
•  Meld je aan via spoed (tel.: 011 69 93 

33) of
• Neem contact op met secretariaat 

 anesthesie (tel.: 011 69 94 20).

 05  Kostprijs

De tarieven voor anesthesie en de terug-
betaling ervan worden geregeld via een 
 overeenkomst met het RIZIV (Rijksinstituut 
voor ziekte- en invaliditeitsverzekering) voor 
ingrepen die hiervoor gedekt zijn. 

Voor meer informatie over de kostprijs kan je 
terecht bij de dienst facturatie (tel.: 011 69 92 
22).  
 
De meeste hospitalisatieverzekeringen 
 vergoeden de ereloonsupplementen, maar 
sommige medicatie wordt niet terugbetaald en 
wordt apart aangerekend.  
Neem contact op met je hospitalisatie-
verzekering voor meer informatie.
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Vragen?

Heb je na het lezen van deze 
folder nog vragen, aarzel 
dan niet om ze te stellen aan 
de  anesthesist, maak een 
 afspraak voor een informatieve 
 raadpleging. Let wel, de afspraak 
dient minstens 1 week op voor-
hand plaats te vinden.

vooropname 
tel.: 011 69 91 15

https://www.facebook.com/sinttrudoziekenhuis/
https://www.instagram.com/sinttrudoziekenhuis/
https://www.linkedin.com/company/regionaal-ziekenhuis-sint-trudo/

