
 I N F O R M A T I E  V O O R  D E  P A T I Ë N T  

P l e u r a p u n c t i e  

Waarom dit onderzoek?  

Vocht aflaten uit de longvliezen. 

Een pleurapunctie is een ingreep waarbij een klein buisje (ook wel 

“katheter” genoemd) tussen de ribben wordt geplaatst om vocht dat zich 

tussen de longvliezen bevindt te evacueren.  

Het doel van de pleurapunctie varieert. Soms moet dat om te weten wat 

er aan de hand is (een diagnostische punctie). Soms belemmert het 

vocht op de longen uw ademhaling, met een punctie kunnen we dan de 

kortademigheid verlichten (een evacuerende punctie).   

Voorbereiding  

 Voor het onderzoek moet u niet nuchter zijn.  

 Zeg het aan uw longarts indien u allergisch bent voor genees-

middelen of verdovingsmiddelen.  

 Zeg het ook indien u zwanger bent.  

 Als u bloedverdunners neemt (zoals Marevan® – Marcoumar® – 

Sintrom® – Plavix® – Xarelto® – Pradaxa® – Lixiana® – Eliquis®), 

dient u deze minstens enkele dagen voor het onderzoek te  

stoppen, en dit steeds in overleg met uw arts. 

 Ook bloedverdunnende spuitjes mag u de avond voor, of de dag van 

het onderzoek niet gebruiken.  Deze medicijnen verhogen namelijk 

het bloedingsrisico (in het geval stukjes weefsel  

moeten worden genomen voor onderzoek).  
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 Als u Aspirine® of Asaflow® neemt moet u dit ook aan de arts ver-

tellen, u hoeft deze medicatie echter niet te stoppen. 

 Wanneer dit onderzoek ambulant (niet gehospitaliseerd) gebeurt, 

vergeet dan niet uw foto’s van de longen mee te brengen indien deze 

niet in het OLV Ziekenhuis zijn genomen. 

Indien u niet bent gehospitaliseerd, dient u zich op de afgesproken 

datum te melden aan de inschrijfbalie in de inkomhal. U geeft er aan dat 

u voor een endoscopie van de longen komt.  

Campus Aalst 

U gaat met de lift naar de 3de verdieping ‘Endoscopie X3’. Boven 

gekomen gaat u naar rechts (plafondbord ‘Endoscopie X3’). Op einde van 

de gang gaat u terug rechts de dubbele deur door, u opent de deur met 

de drukknoop. Aan uw rechter zijde vindt u dan de wachtzaal 

‘Endoscopie Longziekten’. Daar kan u plaatsnemen. De endoscopie-

verpleegkundige zal u ophalen en naar de onderzoekskamer brengen. 

Campus Asse 

U gaat naar het onthaal van de polikliniek longziekten (niveau -1 

secretariaat longziekten), waar u zich meldt en waar u even kan wachten. 

Als u aan de beurt bent zal u naar de onderzoekskamer kunnen gaan. 

Onderzoek 

 Een pleurapunctie gebeurt onder plaatselijke verdoving, u hoeft niet 

in slaap hiervoor.  

 Vaak wordt er bijgaand een echografie van de borstkas gemaakt om 

de procedure optimaal te laten verlopen.  

 U zult uw bovenlichaam vrij moeten maken, nadien wordt u in een 

comfortabele zittende houding geplaatst waarbij uw armen steun 

krijgen.  

 

 



 De arts zal de huid plaatselijk verdoven, dat kan even prikken.  

 Daarna wordt een klein buisje tussen de ribben geschoven om het 

vocht af te laten. 

 Afhankelijk van de hoeveelheid vocht duurt deze ingreep tussen de 5-

10 minuten. 

Risico’s 

 Een pleurapunctie is een erg veilige ingreep, maar kan een enkele 

keer complicaties geven.  

 Soms is er tijdens of na de punctie een hinderlijke hoest, dat 

verdwijnt vanzelf weer. 

 U wordt sowieso na de procedure even geobserveerd in het ziekenhuis.  

 In het zeldzame geval van aanhoudende pijn, kortademigheid of 

bloedophoesten na het onderzoek, moet u ons bellen.  

Resultaat 

Vaak geeft de longarts, die de punctie heeft verricht, u een voorlopige 

uitleg. Als er staaltjes genomen worden voor onderzoek, dan gaan deze 

naar het laboratorium. Nadien komt u bij uw behandelende arts voor 

verdere bespreking.  

De facturatie gebeurt conform de wettelijke bepalingen gedefinieerd in 

het nationaal akkoord geneesheren-ziekenfondsen (welke jaarlijks 

worden gepubliceerd). 
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Nazorg 

 Als het nodige vocht is afgelaten, verwijdert de arts het buisje. Dat 

doet geen pijn.  

 U krijgt nadien een pleister op de plaats waar de punctie verricht is. 

Deze mag er na 2 dagen weer af.  

 Als er een evacuerende punctie is gebeurd, dan zal er nog een long-

foto genomen worden om te zien of de long goed is open gekomen.  
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Contactgegevens  
Dienst Pneumologie 

Campus Aalst  
Moorselbaan 164 - 9300 Aalst  
Tel: 053 72 42 89 
Fax: 053 72 41 50  
Pneumologie.Aalst@olvz-aalst.be 

Campus Asse 
Bloklaan 5 - 1730 Asse  
Tel: 02 300 63 36 
Fax: 02 300 63 35 
Pneumologie.Asse@olvz-aalst.be 

Campus Ninove 
Biezenstraat 2, 9400 Ninove 
Tel: 054 31 20 27 
Fax: 054 31 20 64 
Pneumologie.Ninove@olvz-aalst.be 
 
In geval van nood buiten de kantooruren kan u contact opnemen met de 
telefooncentrale van het ziekenhuis 

 Aalst: 053-72.41.11  

 Asse: 02-300.61.11  

en dan vraagt u naar de dienstdoende longarts. 

 
 

 

D i s c l a i m e r  

De informatie in deze brochure is van 
algemene aard en is bedoeld om u een 
globaal beeld te geven van de zorg en 
voorlichting die u kunt verwachten. In 
iedere situatie, en dus ook de uwe, 
kunnen andere adviezen of procedures 
van toepassing zijn. Deze brochure 
vervangt dus niet de informatie die u 
van uw behandelend arts reeds kreeg 
en die rekening houdt met uw 
specifieke toestand. Zijn er na het lezen 
van deze brochure nog vragen schrijf 
deze eventueel op en bespreek ze in 
ieder geval met uw behandelend arts. 
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