INFORMATIE VOOR DE PATIENT

Diagnostische

infiltratie

Waarom deze behandeling?

Indien er na klinisch onderzoek en bijkomende beeldvorming geen
duidelijke oorzaak gevonden wordt van de pijn kan een diagnostische
infiltratie voorzien worden.

Gezien de heup volledig omkapseld is, het is met andere woorden een
gesloten ruimte, kunnen we het gewricht zeer selectief gaan verdoven.
Wanneer de pijn dan verminderd of verdwijnt, weten we dat het
heupgewricht de veroorzaker is van de pijn.
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Voorbereiding

Specifiek voor deze ingreep is belangrijk om te weten of u zwanger zou
kunnen zijn en of u al dan niet allergisch zou zijn aan contraststof,
cortisone of lokale verdoving.

Gelieve dit te melden aan uw behandeld arts en de verpleegkundige op
de dagkliniek.

Behandeling

Gezien de heup, in tegenstelling tot de knie en andere gewrichten,
relatief diep ligt, moeten we deze aanprikken met behulp van radiografie
en contrastmiddel (een soort kleurstof). Deze hebben we enkel voor
handen in een operatiezaal of op de dienst radiologie.

De inspuiting gebeurt meestal zonder verdoving, toch kan indien
gewenst een lichte roes gegeven worden.

De inspuiting op zich duurt ongeveer 10 minuten.

Het is belangrijk om te weten dat bij de inspuiting 3 vloeistoffen worden
ingespoten:

= Contraststof (een soort kleurstof), dit laat
ons toe om zeker te zijn dat we in het
heupgewricht zitten.

= Een lokale pijnstiller.

= Cortisone.




Risico’s en mogelijke alternatieven

De kans op deze verwikkelingen is beperkt.
= Toename van de pijn de eerste dagen.
= Lokale bloeduitstorting.

= Infectie van het gewricht.

= Ontregeling van de glycemie in geval van suikerziekte

Resultaat en kans op succes

De toegediende lokale pijnstiller werkt ongeveer een 6-tal uur. Daarna
zal deze uitwerken en zal de pijn tijdelijk terugkeren.

De toegediende cortisone zal na een 3-tal weken zijn effect hebben. Het
is dus aan te raden om in dit tijdsinterval kortstondig een
onstekingsremmer te nemen.

Na 6 weken zien wij u terug op de consultatie om de resultaten te
bespreken.

Nazorg

= Het is belangrijk dat u onmiddellijk na de infiltratie alles gaat doen en
meer bepaald de zaken die anders pijn zouden doen, zodanig dat u
duidelijk kan aangeven of de pijn na de inspuiting beter is.

= U zal een score systeem meekrijgen, de VAS — score, dewelke u dient
in te vullen en terug dient mee te brengen na 6 weken op de
consultatie. Dit is een belangrijke vragenlijst omdat het ons toelaat
na te gaan in welke mate u pijn beter is.
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Contactgegevens Dienst Orthopedie

Campus Aalst

Moorselbaan 164 - 9300 Aalst
Tel: 053 7243 75

Fax: 053 72 46 46
Orthopedie.Aalst@olvz-aalst.be

Campus Asse

Bloklaan 5 - 1730 Asse

Tel: 02 300 63 30
Orthopedie.Asse@olvz-aalst.be

Campus Ninove

Biezenstraat 2 - 9400 Ninove
Tel: 054 31 20 60

Fax: 054 31 20 59
Orthopedie.Ninove@olvz-aalst.be

Disclaimer

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. Zjin
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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