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DOEL VAN HET ONDERZOEK 

 
Dit onderzoek laat toe de slokdarm, de maag 
en de twaalfvingerige darm (duodenum) te 
onderzoeken door middel van een endoscoop: 
een soepel buisje, dat via de mond wordt 
ingebracht. Tijdens het onderzoek kunnen 
biopsies (kleine stukjes van het slijmvlies) 
worden genomen, voor microscopisch 
onderzoek. Op die manier kan meer 
informatie verkregen worden over letsels die 
gezien worden, of om ontsteking of infecties 
op te sporen. 
Tijdens het onderzoek is behandeling 
mogelijk: een bloeding kan gestopt worden, 
poliepen kunnen verwijderd worden. 
 
 
VOORBEREIDING OP HET ONDERZOEK 

 
Om in goede omstandigheden te kunnen 
gebeuren, is het belangrijk dat de maag leeg 
is voor een gastroscopie. Men mag dus niet 
eten of drinken binnen de 6 uur vóór het 
onderzoek. Breng de arts op de hoogte van 
uw eventuele allergieën, ernstige ziekten 
(diabetes, hart- of longziekten, 
stollingsproblemen) en van medicatie die u 
neemt, zeker wanneer het gaat om 
bloedverdunnende middelen. Sommige 
geneesmiddelen mag u gewoon verder 
nemen, maar vraag hierover advies aan uw 
verwijzend arts. Voor het onderzoek moeten 
tandprothesen uitgenomen worden, een bril 
wordt best afgezet. 
 
 
 
 
 
 

VERLOOP VAN HET ONDERZOEK 

 
Het onderzoek is niet pijnlijk en duurt 
maximaal een 10-tal minuten, maar kan 
onaangenaam zijn. De last wordt verminderd 
door keelverdoving of het onderzoek kan 
doorgaan onder volledige anesthesie. Tijdens 
het onderzoek ligt u op linkerzij, en wordt de 
endoscoop ingebracht via de mond tot in de 
twaalfvingerige darm, het begin van de dunne 
darm. Er wordt lucht ingeblazen om een goed 
zicht toe te laten. Vaak worden er biopsies 
genomen, met een tangetje dat doorheen de 
endoscoop wordt ingebracht. 
 
 
NA HET ONDERZOEK 

 
Na het onderzoek kan de keel nog geïrriteerd 
zijn, en u kan een opgeblazen gevoel hebben 
door de lucht die tijdens het onderzoek werd 
ingeblazen. Ongeveer een uur na het 
onderzoek is de keelverdoving uitgewerkt, en 
mag u drinken, en indien dit zonder problemen 
gaat mag u meestal eten. Het is mogelijk, 
afhankelijk van de bevindingen of behandeling 
uitgevoerd tijdens het onderzoek, dat uw arts u 
vraagt nadien nog een bepaalde tijd nuchter te 
blijven. 
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AANDACHT 

 
Als u een algemene verdoving heeft 
gekregen, mag u dezelfde dag geen 
voertuig meer besturen of gevaarlijke 
activiteiten uitvoeren omdat uw reflexen en 
beoordelingsvermogen verminderd kunnen 
zijn. 

 
VOORZORGEN EN RISICO'S 

 
Een gastroscopie is een onderzoek met 
weinig risico op complicaties. Nochtans kan 
geen enkele arts het succes of de afwezigheid 
van risico's met betrekking tot het onderzoek 
garanderen. Er worden zoveel mogelijk 
voorzorgen genomen om de ongemakken en 
risico's minimaal te houden. Zo worden de 
toestellen en toebehoren grondig 
gedesinfecteerd of gesteriliseerd voor gebruik 
(in ons centrum telkens machinaal, na elke 
procedure, op gestandaardiseerde wijze). 
Een langer durende keelirritatie of pijn ter 
hoogte van de injectieplaats van het 
kalmeermiddel is mogelijk.  
 
ALTERNATIEF 

 
De gastroscopie is de beste methode om de 
slokdarm, de maag en het duodenum te 
onderzoeken. Een radiografie van de maag is 
mogelijk, na het drinken van  barium, maar 
geeft minder gedetailleerde informatie en laat 
niet toe biopsies te nemen of een behandeling 
uit te voeren. 

 
Terugbetaling van geneesmiddelen is soms 
gebaseerd op een endoscopieverslag,  en niet 
toegestaan na enkel radiografie. Echografie 
en CT-scan kunnen een gastroscopie niet 
vervangen. 

IN GEVAL VAN WEIGERING 

 
Indien een gastroscopie die door een arts 
noodzakelijk wordt geacht niet wordt 
uitgevoerd omdat u dat niet wenst, is het 
mogelijk dat een op dat moment 
behandelbare (medicamenteus, endoscopisch 
of chirurgisch) ziekte niet wordt ontdekt, met 
nefaste gevolgen. 
Het is ook mogelijk dat geen terugbetaling van 
medicatie kan verkregen worden. 
 
TOT SLOT 

 
Mocht u na het lezen van deze folder nog 
vragen hebben dan kunt u die gerust stellen 
als u op de afdeling komt, voordat het 
onderzoek begint. Heeft u nog vragen in 
verband met de voorbereiding en het gebruik 
van medicijnen, dan kan u steeds terecht bij 
uw behandelende arts of bij de 
verpleegkundige van de dienst. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
PS Deze tekst werd opgesteld conform de 
richtlijnen van de Belgische Vereniging 
voor Endoscopie van het 
Spijsverteringsstelsel. 
 
 

 
 
 
 
 
 

AFSPRAAK 

 
 
Datum:  …………………………………… 

Uur:  …………………………………… 

Afdeling: …………………………………… 

 
Gelieve op tijd aanwezig te zijn voor het 
onderzoek.  
 
Als u onverhoopt de afspraak niet kunt 
nakomen, wilt u dan tijdig contact opnemen 
met Secretariaat Inwendige Geneeskunde op 
055/23 36 68. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 


