
MOGELIJKE BIJWERKINGEN 

De volgende bijwerkingen kunnen voorkomen maar zijn zelden 

verontrustend:  

◦ (keel)pijn, die met medicatie kan behandeld worden; 

◦ een hese stem door zwelling van de stembanden; 

◦ ophoesten van bloed; 

◦ slechte adem (na het plaatsen van een stent); 

◦ moeilijk ophoesten van slijmen (na het plaatsen van een stent). 

Bijwerkingen die zelden voorkomen maar behandeling of opvolging 

vereisen, zijn: 

◦ plotse of geleidelijke ademnood door zwelling van de luchtpijp; 

◦ een perforatie (gaatje) van de luchtpijp. 

 

Ingeval u een probleem of een twijfel zou ondervinden na het verlaten van 

het ziekenhuis, kan u contact opnemen met: 

◦ de dienst Pneumologie (tussen 8 uur en 17 uur):     02 477 63 44 

◦ uw huisarts 

◦ de dienst spoedgevallen:         02 477 51 00 

 
 

 

 

Deze folder is indicatief en geeft enkel informatie van algemene aard. Niet alle 

mogelijke technieken, toepassingen, risico’s zijn er in opgenomen. Volledige 
informatie, aangepast aan de situatie van elke patiënt afzonderlijk, wordt door de 
arts verstrekt. 
Volledige of gedeeltelijke overname van de tekst is niet toegestaan. 
Voor reacties op deze brochure: annie.vandenbroeck@uzbrussel.be 
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Mevrouw, mijnheer, 

 

Uw longarts heeft u uitgelegd dat u een starre 

bronchoscopie moet ondergaan.  

Deze brochure legt u het verloop van het onderzoek uit. 

Met bijkomende vragen kan u uiteraard altijd bij de 

verpleegkundige of de arts terecht.  

 

Wij wensen u alvast een spoedig herstel toe. 

 

De medewerkers van de dienst Pneumologie 
 

 

 

 
Dienst Pneumologie                  

 02 477 63 44 

http://www.uzbrussel.be/
mailto:info@uzbrussel.be


WAT IS EEN STARRE BRONCHOSCOPIE? 

Tijdens een starre bronchoscopie onderzoekt de longarts met een scoop 

(niet-buigzame buis) de binnenkant van de luchtwegen.  

Voor het onderzoek, dat doorgaat onder algemene verdoving, wordt u 

meestal 2 dagen opgenomen op de afdeling A350, Pneumologie 

(routenummer 350, 3de verdieping). Soms is een langere opname nodig.  

DOEL VAN HET ONDERZOEK 

Een starre bronchoscopie kan om verschillende redenen uitgevoerd worden: 

∙ voor het opsporen van bepaalde longziekten; 

∙ om een vreemd voorwerp te verwijderen; 

∙ om een stent (metalen of kunststofbuisje) te plaatsen als de 

luchtwegen vernauwd zijn (stenose);  

∙ om een stent weg te halen of te vervangen; 

∙ als er weefsel moet weggenomen worden voor onderzoek. 

DE VOORBEREIDING 

Vóór uw opname neemt u contact met de Prehospitalisatiedienst en krijgt u 

een afspraak bij de anesthesist. Zo nodig wordt er nog een foto van de 

longen (radiografie van de thorax), een bloedafname en een onderzoek van 

de hartfunctie (ecg) uitgevoerd. We stellen u ook een aantal vragen 

(anamnese), zoals over uw gezondheidstoestand, uw thuismedicatie, 

allergieën, doorgemaakte ziekten, contactgegevens. 

HET ONDERZOEK 

Vanaf middernacht mag u niet meer eten en drinken. We plaatsen een 

katheter (infuus) in uw arm en nemen bloed. Ingeval de anesthesist u vooraf 

een kalmeermiddel heeft voorgeschreven, krijgt u een pilletje of een 

inspuiting in de bil.  

U wordt in uw bed naar de operatiekamer gebracht, maar eerst moet u nog 

eventuele lenzen, bril, vals gebit, ... en juwelen uitdoen en kan u nog even 

naar het toilet gaan. 
 

Bij aankomst in de operatiekamer kleven we elektroden op uw borst voor 

het meten van uw hartritme. We zetten ook een vingerknijper op uw vinger 

om de hoeveelheid zuurstof in uw bloed op te volgen en we controleren 

continu uw bloeddruk. 
 

 

De anesthesist dient via de infuusleiding de verdoving toe en blijft u 

nauwlettend opvolgen tijdens uw slaap. 

NA HET ONDERZOEK 

We brengen u naar de ontwaakzaal waar we uw bloeddruk, hartritme en 

zuurstofgehalte blijven opvolgen tot u helemaal wakker bent en u naar uw 

kamer mag terugkeren.  

Na aankomst in uw kamer doen we een nieuwe controle en laten we u 

verder uitrusten. Bij het minste probleem of een vraag kan u ons met het 

beloproepsysteem verwittigen. 

RESULTATEN 

De longarts deelt u zo snel mogelijk de resultaten mee. Dat gebeurt 

meestal nog dezelfde dag, behalve als er weefsel voor onderzoek is 

weggenomen, dan moet u rekenen op een wachttijd van ongeveer 10 

dagen.  

 


