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INHOUD

GEZONDHEIDSZORG MET EEN ZIEL

Binnenkort kom je naar AZ Maria Middelares voor een transoesofagale 
echocardiografie. In deze brochure trachten we je zo duidelijk mogelijk 
uit te leggen wat dat precies inhoudt.

Heb je na het lezen van deze brochure nog vragen, aarzel dan niet om 
contact op te nemen met je arts of de verpleegkundigen. Zij zullen je 
graag te woord staan.

team cardiologie

Surf ook eens naar www.mariamiddelares.be 
of www.hartcentrum.be voor meer info.

Bestepatiënt
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1	 Wat is een transoesofagale echografie?

Je behandelend arts heeft voorgesteld om een echografisch onderzoek van je hart te laten uitvoeren 
via de slokdarm. Dit onderzoek heet een transoesofagale echocardiografie (TEE). 

De meest voorkomende redenen om een TEE uit te voeren, zijn:

OPSPOREN VAN KLONTERS IN HET HART BIJ 
BEPAALDE RITMESTOORNISSEN

MEER GEDETAILLEERDE INFORMATIE 
VERKRIJGEN BIJ KLEPPROBLEMEN

OPSPOREN VAN HARTKLEPINFECTIES

OPSPOREN VAN EEN OPENING TUSSEN DE 
VOORKAMERS VAN HET HART.

Afhankelijk van de reden voor een 
transoesofagale echografie kan er een 
voorkeur zijn om het onderzoek onder 
plaatselijke verdoving of onder een 
kortstondige volledige verdoving uit te voeren.

Je moet voor dit onderzoek nuchter zijn: 
dit is 8 uur voor een gewone maaltijd, 6 uur 
voor een lichte maaltijd en melkproducten en 
2 uur voor heldere dranken.

1.1	 Echografie met plaatselijke verdoving van de keel

	↗ Je neemt plaats op de behandeltafel van de arts. De keel wordt plaatselijk verdoofd met een spray 
en je krijgt een mondstukje tussen de tanden om het inbrengen van de sonde te vergemakkelijken. 
Er wordt een dun en plooibaar buisje in de slokdarm gebracht. Omdat het hart juist voor de 
slokdarm ligt, kan de arts op deze manier nauwkeurige informatie krijgen. Tijdens het inbrengen 
van de sonde zal de cardioloog je vragen om te slikken. Hierbij kan je een wurg- en of braakreflex 
voelen. Als de sonde ter plaatse is, zal je deze reflex(en) niet meer krijgen. 

	↗ Omdat je keel verdoofd is, moet je na het onderzoek wachten met eten en drinken om verslikken 
te voorkomen. Ongeveer twee uur na het onderzoek kan je voorzichtig proberen om een slokje 
water te drinken.

hart

slokdarm

      TEE 
endoscoop

Scan mij

Alle richtlijnen en praktische 
info over anesthesie vind je 
op onze website:

www.mariamiddelares.be/
nl/zorgaanbod/anesthesie/
praktisch
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VOORBEREIDING

Je wordt opgenomen in ons 
cardiologisch dagziekenhuis. 
Je mag je thuismedicatie 
innemen zoals afgesproken 
met de arts. Indien nodig wordt 
er bloed afgenomen.

Je krijgt een operatiehemdje 
aan en de verpleegkundige 
plaatst een infuus in je arm om 
later medicatie toe te dienen. 
Als je een gebitsprothese hebt, 
zal gevraagd worden om deze 
voor het onderzoek uit te doen.

De ingreep gebeurt onder 
een kortstondige, volledige 
verdoving en gaat door in het 
echocardiografielokaal. Dit 
lokaal is voorzien van alle 
noodzakelijke apparatuur.

DE ECHOGRAFIE

Er worden een aantal 
kleefelektroden aangebracht 
om je hartritme te volgen. Je 
krijgt een bloeddrukmeter 
aan je arm en een klepje op je 
vinger om je zuurstofgehalte 
te meten. Zo kunnen we alles 
goed controleren tijdens de 
echo en de verdoving.

De anesthesist plaatst een 
mondstukje tussen je tanden 
en dient de slaapmedicatie toe 
via het infuus. Je krijgt extra 
zuurstof via een masker.

Er wordt een dun, plooibaar 
buisje in de slokdarm 
gebracht. Omdat het hart juist 
voor de slokdarm ligt, kan 
zo nauwkeurige informatie 
verkregen worden.

NAZORG

Na de echografie 
word je naar het 
cardiologisch dag-
ziekenhuis gebracht 
waar je na enkele 
minuten terug wak-
ker zal worden.

Het eerste uur 
wordt het hartritme 
gevolgd met de 
monitor. Als je goed 
wakker bent, mag je 
iets eten en drinken 
en mag je naar huis.

Zorg voor iemand 
die je kan bege-
leiden, want je mag 
zelf niet met de 
wagen rijden.

1.2	 Echografie onder volledige verdoving
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2	 Wat zijn de risico’s?

2.1	 Risico’s bij onderzoek met plaatselijke  
	 verdoving van de keel

In geval van lokale keelspray maak je het onderzoek bewust 
mee. Soms treden hierbij lichte wurg- of braakneigingen op. 
Na het onderzoek kan je keel een tijdje geïrriteerd zijn.

2.2	 Risico’s bij onderzoek onder volledige  
	 verdoving

Na het onderzoek kan je keel wat geïrriteerd zijn, je kan je 
suf voelen of draaierig zijn (als gevolg van de anesthesie). 
Verwikkelingen van deze procedure zijn zeldzaam. 

Uiterst zeldzaam is een perforatie (= scheur) van de 
slokdarm. In dit geval moet je opgenomen worden voor 
observatie en eventueel een ingreep ondergaan. Een 
bloeding als gevolg van een echocardiografie via de 
slokdarm is zeldzaam en kan meestal zonder operatie 
behandeld worden. Beschadiging van tanden (vooral bij een 
slecht gebit) is niet uitgesloten tijdens een endoscopie of 
een verdoving.

3	 Veelgestelde vragen

  IS EEN ECHO VIA DE SLOKDARM PIJNLIJK?

Als je voor een echo onder volledige verdoving koos, zal je hiervan niks voelen. Lichte irritatie van je keel 
achteraf is mogelijk. Als je wakker blijft voor de echografie, zal de arts je keel lokaal verdoven met een 
spray. Ook hier zal je dus geen pijn voelen. Achteraf kan je wel een lichte geïrriteerde keel hebben. 

	 HOE LANG DUURT HET ONDERZOEK?

Het onderzoek zelf duurt een tiental minuten en ongeveer een half uur met de voorbereiding erbij.

	 WANNEER MAG IK TERUG ETEN EN DRINKEN?

Doorgaans mag je ongeveer twee uur na het ontwaken eten en drinken. Je moet eerst goed wakker zijn. 
Ook bij gebruik van een lokale keelspray moet je twee uur wachten om verslikken te voorkomen.

	 WANNEER KAN IK TERUG AAN HET WERK?

Als je volledig verdoofd werd, kan je de dag nadien terug aan het werk.

	 MAG IK MET DE WAGEN RIJDEN NA HET ONDERZOEK?

Als je voor het onderzoek volledig verdoofd werd, mag je zelf niet met de wagen rijden. Zorg voor een 
begeleider die je naar huis kan brengen. Bleef je wakker, dan kan je gerust zelf de wagen besturen.
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Heb je nog bezorgdheden of nood aan 
ondersteuning, aarzel dan niet om ons 
te contacteren.

	↗ Secretariaat cardiologie 
09 246 86 00

Contact
gegevens

GEZONDHEIDSZORG MET EEN ZIEL AZ Maria Middelares heeft deze informatiebrochure met de grootste zorg opgemaakt. Deze brochure is indicatief en vervangt de raadpleging bij je arts niet. 
Mocht deze brochure vergissingen of onvolledigheden bevatten, dan zijn AZ Maria Middelares, zijn medewerkers en zijn artsen hiervoor niet aansprakelijk.

Notities
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