
MDL

ERCP

De inhoud van deze folder komt uit de Patient Journey App. Daarom
kan het zijn dat sommige verwijzingen in deze folder niet juist zijn
omdat zij naar een mogelijkheid in de app verwijzen. Om de
informatie zo goed mogelijk te kunnen bekijken is het downloaden van
onze app via de app store of google play store aan te raden. Deze app
is gratis. Doorloop de volgende stappen om de app in gebruik te
nemen:

1 Zoek naar Patient Journey in de App Store / Google Play of
scan de QR code.
2 Download de app
3 Accepteer de push notificaties
4 Zoek naar ETZ behandelwijzer
5 Selecteer de juiste behandeling en druk op ‘Start’.

Welkom

Welkom
Welkom in de app van het ETZ. In deze app vindt u alle informatie over uw ERCP.

Digitale vragenlijst
Om uw gezondheidstoestand te kunnen beoordelen moet u een digitale vragenlijst invullen. De
link hiervoor krijgt u van de poliassistente. Wanneer u geen vragenlijst heeft ingevuld, kan het
onderzoek niet plaatsvinden.

Algemene Informatie

Wat is een ERCP?
Binnenkort wordt u verwacht op de Afdeling Endoscopie voor een ERCP. ERCP is een afkorting
voor Endoscopische Retrograde Cholangio- en Pancreaticografie: een onderzoek van de
galwegen en de afvoergang van de alvleesklier.

Meer informatie over: Wat is een ERCP?

Een ERCP wordt uitgevoerd met een endoscoop. Dit is een dunne buigzame slang met een camera en
lampje. Hiermee kijkt de endoscopist in uw slokdarm, maag en twaalfvingerige darm. Tijdens het
onderzoek wordt er contrastvloeistof gebruikt om de galwegen goed zichtbaar te maken onder
röntgendoorlichting.



Voorbereiding onderzoek

Voorbereiding thuis?
Voor dit onderzoek moet u nuchter zijn. U mag daarom vanaf 24.00 uur voor het onderzoek
niets meer eten of drinken.

Meer informatie over: Voorbereiding thuis

Als u bloedverdunnende medicijnen gebruikt, dan dient u dit vóór het onderzoek aan te geven bij de
arts die het onderzoek voor u heeft aangevraagd en in te vullen in de digitale vragenlijst. U ontvangt
dan een advies over het gebruik van deze medicijnen rondom het onderzoek. Het is mogelijk dat u
enkele dagen voor het onderzoek met de inname van deze medicijnen moet stoppen.
Als u diabetes (suikerziekte) heeft, wordt op de polikliniek met u besproken hoe u op de dag van het
onderzoek met uw medicatie moet omgaan. Uit voorzorg brengt u uw insuline/medicatie en iets te
eten mee.
Als u nog andere medicijnen gebruikt, bespreken we op de polikliniek hoe u hiermee moet omgaan.
Dit onderzoek vindt plaats onder sedatie (roesje). Meer informatie vindt u in de folder/app: Sedatie
bij endoscopisch onderzoek.

Als u voor het onderzoek een afspraak heeft bij de MDL-verpleegkundige, worden deze onderwerpen
besproken.

Het onderzoek

Waar meldt u zich?
U wordt voor dit onderzoek opgenomen op een verpleegafdeling.
Dit is op locatie ETZ Elisabeth: afdeling C1 of C2. U meldt zich bij de aanmeldzuil in de centrale
hal van het ziekenhuis. Daarna meldt u zich op de verpleegafdeling.

Voorbereiding op de verpleegafdeling
U krijgt van de verpleegkundige een infuusnaald. Dit infuus is bedoeld om rustgevende- en
pijnstillende medicatie te kunnen geven. Zo nodig wordt er ook bloed afgenomen.

Voor het onderzoek wordt u naar de Endoscopie afdeling gebracht. Voor het onderzoek krijgt u
een zetpil (een NSAID), dit is een combinatie van een pijnstiller en ontstekingsremmer om de
kans op een alvleesklierontsteking te verkleinen.

Hoe verloopt het onderzoek?
De verpleegkundige van de afdeling Endoscopie bereidt u voor. Er zullen een aantal
voorbereidende vragen worden gesteld. De verpleegkundige meet uw vitale functies
(bloeddruk, zuurstofgehalte en hartslag).

Meer informatie over: Hoe verloopt het onderzoek?

U wordt gevraagd uw eventuele gebitsprothese uit te doen. De verpleegkundige plaatst een zuurstofmeter
op uw vinger waarmee het zuurstofgehalte en uw hartslag worden gemeten. U krijgt een bloeddrukband
om uw arm, waarmee met regelmaat uw bloeddruk wordt gemeten. Daarnaast krijgt u een zuurstofbrilletje
in de neus en wordt er een grote pleister op uw heup of bil geplakt.

https://www.etz.nl/Patientfolders/ETZ/Zorg/Maag-,-Darm-en-Leverzieken-MDL/Endoscopisch-onderzoek-onder-sedatie
https://www.etz.nl/Patientfolders/ETZ/Zorg/Maag-,-Darm-en-Leverzieken-MDL/Endoscopisch-onderzoek-onder-sedatie


U krijgt een keelspray toegediend die de keel verdooft. Hierna wordt u gevraagd op uw linkerzijde of buik
op een onderzoekstafel plaats te nemen. Daarna krijgt u een plastic bijtring tussen de tanden/kaken ter
bescherming van uw tanden en de endoscoop.

Tijdens het onderzoek zal, in opdracht van de endoscopist, door de endoscopieverpleegkundige de sedatie
worden toegediend. U krijgt via de infuusnaald een geneesmiddel (Midazolam) toegediend. Dit middel
werkt rustgevend, spierontspannend en vermindert angstgevoelens. Het is geen narcose. Er wordt ook een
pijnstiller (Fentanyl) toegediend.
Leest u voor dit onderzoek ook de folder/app; Sedatie bij endoscopisch onderzoek.

De endoscopist brengt de endoscoop in via uw mond. Daarbij wordt u gevraagd te slikken. Dit slikken kan
een vervelend gevoel geven. De endoscoop komt niet in de luchtwegen en u kunt gewoon doorademen
door de neus en de mond. Hierna wordt de endoscoop via de slokdarm en de maag naar de dunne darm
gebracht. Hier zit de uitmonding van de galwegen en de afvoergang van de alvleesklier. Tijdens het
onderzoek wordt via de endoscoop af en toe een beetje lucht ingeblazen. Dit kan een drukkend gevoel in
de maagstreek veroorzaken. Ook kan het zijn dat u hierdoor moet opboeren.

Door een kleine katheter kan via de endoscoop contrastmiddel toegediend worden. In combinatie met
röntgenfoto’s worden daardoor de galwegen in beeld gebracht. Tijdens dit onderzoek kunnen
weefselstukjes (biopten) afgenomen worden, galstenen uit de galwegen verwijderd worden en
vernauwingen met behulp van een buisje (endoprothese) behandeld worden. Vaak is het noodzakelijk de
uitmonding van de galwegen te vergroten (papillotomie). Hiervoor wordt een stroompje gebuikt waarvoor
een grote pleister op uw heup of bil wordt geplakt. Het onderzoek duurt ongeveer één uur.

Het is mogelijk dat u tijdens delen van het onderzoek een vol of pijnlijk gevoel krijgt. Met het toedienen
van de sedatie wordt geprobeerd dit tot een minimum te beperken.

Na het onderzoek

Na het onderzoek
Na de behandeling blijft u op de Endoscopie afdeling uitslapen tot u goed wakker bent.
Meestal duurt dit 1 uur, daarna wordt u terug gebracht naar de verpleegafdeling.

Meer informatie over: Na het onderzoek

Op de verpleegafdeling krijgt u een helder vloeibaar dieet, tenzij anders wordt afgesproken door de arts.
Meestal blijft u na het onderzoek een nacht ter observatie in het ziekenhuis. In overleg met de arts mag u
de volgende dag naar huis.

Van wie krijgt u de uitslag van het onderzoek?
U krijgt mondeling of schriftelijk een voorlopige uitslag. Als tijdens het onderzoek weefsel
weggenomen is, duurt het ruim een week voordat de uitslag bekend is. De definitieve uitslag
krijgt u op de polikliniek of telefonisch van de MDL-arts of de Verpleegkundige.

Complicaties
Een ERCP is een veilig onderzoek. Toch kunnen complicaties optreden (gemiddeld bij 1 op de
20 onderzoeken).

https://www.etz.nl/Patientfolders/ETZ/Zorg/Maag-,-Darm-en-Leverzieken-MDL/Endoscopisch-onderzoek-onder-sedatie


Meer informatie over: Complicaties

Hoe meer handelingen tijdens het onderzoek noodzakelijk zijn, hoe groter de kans op complicaties. De
meest voorkomende complicatie is een alvleesklierontsteking. De ontsteking is meestal binnen enkele
dagen genezen, maar heeft soms een ernstiger verloop.

Soms ontstaat een bloeding of een infectie van de galwegen of galblaas. Een enkele keer ontstaat een
scheurtje in de darm of maag (een perforatie). Dit maakt verdere medische behandeling en soms zelfs een
operatie noodzakelijk.

Een andere zeldzame complicatie is een luchtweginfectie of longontsteking. Dit kan ontstaan als u zich
verslikt en er maaginhoud in uw luchtwegen terechtkomt.

Neem direct contact op met de polikliniek Maag-, Darm- en Leverziekten als u last krijgt van

koorts boven 38,5°c.
aanhoudend of fors bloedverlies.
aanhoudende, hevige pijn in uw buik.

Buiten kantoortijd kunt u bellen naar de Spoedeisende Hulp.

Tot slot

Ziekte of verhindering
Als u door ziekte of om andere redenen verhinderd bent uw afspraak na te komen, wordt u
gevraagd zo snel mogelijk contact op te nemen met Polikliniek Maag-, Darm- en Leverziekten.

Tot slot
Als u na het lezen van deze folder/app nog vragen heeft, kunt u die vooraf aan het onderzoek
stellen of tijdens kantooruren bellen naar Polikliniek Maag-, Darm- en Leverziekten.

Ervaring App
We zijn benieuwd wat jij vindt van deze app. Vul de vragenlijst in.

Alle informatie
Hoe verloopt het onderzoek?

U wordt gevraagd uw eventuele gebitsprothese uit te doen. De verpleegkundige plaatst een zuurstofmeter
op uw vinger waarmee het zuurstofgehalte en uw hartslag worden gemeten. U krijgt een bloeddrukband
om uw arm, waarmee met regelmaat uw bloeddruk wordt gemeten. Daarnaast krijgt u een zuurstofbrilletje
in de neus en wordt er een grote pleister op uw heup of bil geplakt.

U krijgt een keelspray toegediend die de keel verdooft. Hierna wordt u gevraagd op uw linkerzijde of buik
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