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Na de operatie wordt de opening in de halsslagader meestal gesloten

met behulp van een zogenaamde patch. Dit is een stukje kunststof

of een stukje vaatwand van een ader uit het been. 

Zodoende is de slagader ter plaatse wijder dan hij voor de ingreep

was.

Door de mogelijke complicaties is de carotis-endarteriëctomie een

niet ongevaarlijke operatie, die alleen door een zeer  ervaren vaat-

chirurg gedaan mag worden. Vraag aan uw behandelend arts of de

vaatchirurg die u gaat opereren, inderdaad over die ervaring beschikt.

Misschien moet u voor deze operatie naar een ander ziekenhuis.

Complicaties bij de operatie

Zoals bij elke operatie, loopt u als patiënt de kans op een wondinfectie,

longontsteking, trombose of een longembolie (een stolsel in de bloed -

vaten in de longen). Daarom moet uw conditie voor de operatie goed zijn.

Bij een operatie aan de halsslagader is er bovendien kans op specifieke

complicaties:

- Tijdens de operatie kunnen er stolsels losraken die een beroerte kunnen

veroorzaken. Ook is het zo dat mensen met een vernauwing in de hals-

slagader vaak vernauwingen in de kransslagaders van het hart hebben.

Zij kunnen tijdens de operatie een hartinfarct krijgen.

- Vanwege deze risico’s is er een kleine kans op overlijden.

- Er kunnen zenuwen beschadigd raken, waardoor de patiënt slikstoor-

nissen kan krijgen of problemen met de bewegingen van de tong. 

- Er kan na de operatie een zogenaamde nabloeding optreden, bijvoor-

beeld door een lekkage tussen de hechtingen. Deze kans is groter dan 

18 Nederlandse Hartstichting
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19 Vernauwing in de halsslagader (Carotisstenose)

bij andere operaties omdat bij de carotis-endarteriëctomie extra bloed-

verdunning wordt gegeven. 

- Na de operatie kan de bloeddruk tijdelijk verhoogd zijn en hebt u

medicijnen nodig om de bloeddruk te verlagen. Bij een verhoogde

bloeddruk na een carotis-endarteriëctomie bestaat een kleine kans op

het optreden van een hersenbloeding.

- Het is bijna onvermijdbaar dat, om de halsslagader te bereiken, tijdens

de operatie een zenuwtakje moet worden doorgesneden. Dit zenuw -

takje verzorgt het gevoel van een stukje van de kin. Na de operatie voelt

een deel van de kin aan de geopereerde zijde ‘doof’ aan, zoals een tand -

artsverdoving. Na verloop van tijd verdwijnt dit gevoel.

Overige behandelingen

Bij sommige patiënten die niet geopereerd kunnen

worden (bijvoorbeeld omdat ze in een te slechte

lichamelijke conditie verkeren voor deze zware ope-

ratie), probeert men het probleem op te lossen met

een ballonverwijding (dotteren). Via een slangetje

(katheter) schuift men vanuit de slagader in uw lies

een leeg ballonnetje naar de vernauwde plaats in 

de halsslagader. Zodra het ballonnetje in de 

vernauwde plaats zit, wordt het opgeblazen. Dit

rekt de vaatwand op en maakt zo de  vernauwing

ongedaan. 

Deze behandeling wordt altijd gecombineerd met

het plaatsen van een buisje (stent) dat het vat open-

houdt. 

Dotter

Stent

Stent
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Het dotteren en het plaatsen van een stent wordt alleen gedaan door spe-

cialisten (meestal radio logen), die veel ervaring hebben met halsslag-

ader behandelingen. Ook bij deze behandeling is er kans op een

complicatie: de patiënt kan een beroerte  krijgen omdat een stolseltje los-

raakt en doorschiet naar de hersenen.

Na de behandeling

Voor, rond en na de behandeling krijgt u een plaatjesremmer voorge-

schreven om te voorkomen dat er stolseltjes in het bloed ontstaan. 

Na twee tot zeven dagen kunt u weer naar huis. 

Het duurt enkele weken voor uw hals er weer normaal uitziet en minder

gevoelig wordt. Dat geldt ook voor de wond in het been als men daar een

stukje ader voor de patch heeft weggehaald. 

Het bewegen van uw lichaam en het afzetten met de armen bij het zitten

en liggen kan pijnlijk zijn, maar de halsslagader zelf ondervindt daar

geen hinder van.

Nazorg

De specialist spreekt met u af wanneer u na de operatie terugkomt voor

controle. Meestal controleert hij dan uw halsvaten met een duplex-

onderzoek.

De controle is vooral nodig gedurende het eerste jaar na de ingreep. In

de eerste plaats wil uw arts zien of het bloed inderdaad weer goed door

de behandelde halsslagader stroomt. Daarnaast controleert hij u op

eventuele nieuwe vernauwingen in de halsslagaders.

20 Nederlandse Hartstichting
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21 Vernauwing in de halsslagader (Carotisstenose)

Het is namelijk mogelijk dat de halsslagader op de ingreep reageert met

een nieuwe vernauwing. Dit gebeurt dan meestal in de eerste jaren na de

ingreep. Een nieuwe behandeling kan dan noodzakelijk zijn. De meeste

nieuwe vernauwingen ontstaan echter omdat het proces van slagaderver-

kalking gewoon doorgaat.

Waar kunt u zelf nog rekening mee 
houden?

Na ontslag uit het ziekenhuis kunt u uw dagelijkse activiteiten weer

opbouwen. Bespreek met uw arts wanneer u uw werk weer kunt hervatten.

De wond in uw hals kan nog wat dik zijn. Dit herstelt vanzelf. Als de

wond plotseling dik wordt, moet u meteen uw huisarts of het ziekenhuis

waarschuwen. 

Als u zoveel mogelijk profijt van de operatie wilt hebben, probeer dan zo

gezond mogelijk te leven. Informatie daarover vindt u op pagina 15.

Daarmee houdt u uw bloedvaten gezond en verkleint u de kans op verdere

problemen.
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22 Nederlandse Hartstichting

Meer informatie

Met vragen en onduidelijkheden kunt u altijd terecht bij uw behande-

lend vaatchirurg, neuroloog of huisarts.

Als u meer wilt weten over een onderzoek en behandeling bij u in het

ziekenhuis, kunt u informatie vragen aan uw behandelend arts,

verpleegkundige of degene die het onderzoek uitvoert. 

Veel ziekenhuizen hebben eigen informatiemateriaal over de onder-

zoek- en behandelmethoden.

De Informatielijn van de Hartstichting kan u van dienst zijn bij vragen

over slagaderverkalking en andere risicofactoren. Ook kunt u hier

terecht voor meer informatie over gezond leven. Het telefoonnummer is:

0900 3000 300 (lokaal tarief, van maandag t/m vrijdag van 9.00 tot 13.00

uur).

De Hartstichting geeft brochures uit over gezonde  voeding, meer bewe-

gen, roken, te hoog cholesterol, overgewicht, hoge bloeddruk, diabetes

mellitus en over diverse hart- en vaatziekten en geneesmiddelen. Deze

brochures kunt u bestellen of downloaden via de website: 

www.hartstichting.nl. 

Wij zijn benieuwd naar uw reactie!
De Hartstichting vindt het belangrijk dat brochures duidelijke informatie geven en
uitnodigen om te lezen.
Daarom zijn wij benieuwd naar uw reactie op deze uitgave.
Opmerkingen kunt u sturen naar: reactiesbrochures@hartstichting.nl
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23 Vernauwing in de halsslagader (Carotisstenose)

Stoppen met roken

Hebt u vragen, advies nodig, of gewoon behoefte aan een steuntje in de

rug, dan kunt u 7 dagen per week en 24 uur per dag bellen met de infor-

matielijn van STIVORO (het expertisecentrum voor tabakspreventie).

Van maandag t/m vrijdag van 9.00 tot 17.00 uur kunt u pesoonlijke vra-

gen stellen. 

Ook uw huisarts zal u graag adviseren bij het stoppen met roken. 

De GGD, Thuiszorg en Instellingen voor Verslavingszorg organiseren

door het hele land de stoppen-met-roken-training ‘Pakje Kans’. 

Voor informatie over deze training kunt u terecht bij STIVORO.

Vraag eerst uw zorgverzekeraar welke kosten worden vergoed.

STIVORO voor een rookvrije toekomst

Informatielijn: 0900 9390 (€ 0,10 per minuut)

Website: www.stivoro.nl

Gezonde voeding

Het Voedingscentrum geeft verschillende brochures met voedings -

adviezen en over gezond eten uit, o.a. de brochures Voedingsadviezen bij

een natriumbeperking en Voedingsadviezen bij een verhoogd cholesterolgehalte.

Met alle vragen over voeding kunt u bellen met het Voedingscentrum.

Op de website vindt u veel informatie.

Voedingscentrum

Telefoon: 070 306 88 88 (maandag t/m vrijdag van 9.00 tot 17.00 uur)

Website: www.voedingscentrum.nl
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De Hart&Vaatgroep
Leeft u met een hart- of vaatziekte of heeft u een verhoogd risico daarop?

Als u geconfronteerd wordt met een hart-of vaatziekte of het treft uw

naasten, dan kan de wereld er ineens heel anders uitzien. Ieder mens

reageert op zijn of haar eigen manier op ingrijpende gebeurtenissen,

maar bijna iedereen heeft behoefte aan extra informatie en zoekt steun

bij familie, vrienden of lotgenoten.  

Natuurlijk doet u een beroep op uw specialist, verpleegkundige of huis-

arts. Maar u kunt ook terecht bij De Hart&Vaatgroep. De patiënten-

vereniging van en voor mensen met een hart- of vaatziekte geeft extra

informatie en adviezen op het gebied van leefstijl, zorgt voor lotge-

notencontact en komt op voor uw belangen.

De organisatie

De Hart&Vaatgroep heeft een landelijk bureau en is regionaal actief. In

regio’s in heel Nederland zijn vrijwilligers aan het werk, georganiseerd

in regioteams. Zo kunt u dus ook bij u in de buurt terecht met vragen of

deelnemen aan een activiteit of voorlichtingsbijeenkomst. 

Daarnaast werkt De Hart&Vaatgroep met landelijke diagnosegroepen.

Dit zijn groepen patiënten met dezelfde ziekte of soortgelijke ziekte-

beelden die zorgen voor lotgenotencontact en informatie over die 

specifieke ziekte. Meer informatie over de regioteams en de diagnose-

groepen en hoe u zich daarbij kunt aansluiten, is te vinden op 

www.hartenvaatgroep.nl. 

Ook als u zich geen patiënt voelt.
Met u zijn er ruim 1 miljoen mensen in Nederland die een hart- of vaatziekte 
hebben. Velen voelen zich geen patiënt. De Hart&Vaatgroep is er in ieder geval
voor iedereen die met een hart- of vaatziekte te maken heeft, ook voor partners 
en familie van patiënten.
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25 Vernauwing in de halsslagader (Carotisstenose)

Wat biedt De Hart&Vaatgroep?

Informatie en activiteiten

– Folders en brochures over (leven met) hart- en/of vaatziekten

– Het lifestylemagazine Vida met achtergronden, ervaringsverhalen,

serieuze en luchtige onderwerpen. Dit magazine verschijnt vijf keer per

jaar.

– Een uitgebreide website met actualiteiten, verenigingsnieuws, 

informatie over leven met een hart- of vaatziekte en leefstijltips: 

www.hartenvaatgroep.nl

– Themabijeenkomsten  

– Bewegen en sporten bij u in de buurt:  www.beweegzoeker.nl�  

– Persoonlijke profielpagina op www.mijnhartenvaten.nl: alle gegevens

over uw aandoening overzichtelijk bij elkaar.

Meedenken en meedoen

– Uw mening telt! Vandaar dat De Hart&Vaatgroep ook regelmatig om uw

mening vraagt in raadplegingen, enquêtes, bijeenkomsten en polls. U 

wordt dan ook uitgenodigd daaraan deel te nemen via de website, 

sociale media of een persoonlijk schrijven.

– U kunt deelnemen aan actuele discussies of vragen stellen aan ervarings-

deskundigen op ons forum: www.hartenvaatforum.nl

– Uw ervaring is belangrijk. Als vrijwilliger van De Hart&Vaatgroep kunt 

u anderen verder helpen. 

Belangenbehartiging

De Hart&Vaatgroep denkt mee over wat goede gezondheidszorg is en

laat de stem van de hart- en vaatpatiënt daarin doorklinken. Dat uit zich

bijvoorbeeld in:

– Vertalen van medische richtlijnen en zorgstandaarden voor patiënten. 
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26 Vernauwing in de halsslagader (Carotisstenose)

U weet daardoor wat goede zorg is voor deze aandoeningen en waarop u

kunt rekenen gedurende uw behandeling. 

– Individueel Zorgplan Vitale Vaten, een werkboekje voor het aanpassen 

van de leefstijl, speciaal voor mensen met een hart- en/of vaatziekte of 

een verhoogd risico daarop: www.hartenvaatgroep.nl/individueelzorgplan 

– Het Vaatkeurmerk; dit keurmerk richt zich op de kwaliteit van behande-

lingen van aandoeningen in de slagaders van benen, bekken, buik, aorta

en hals. Het brengt goede vaatzorg in kaart: 

www.hartenvaatgroep.nl/vaatkeurmerk

– Vertegenwoordiging in organisaties en werkgroepen zoals Platform 

Vitale Vaten, Hart voor Vrouwen en European Heart Network.

Laat uw stem horen. Word lid of donateur en maak De Hart&Vaatgroep

groot en sterk! Dat kan al voor € 20,- per jaar. U ontvangt dan:

– vijf keer per jaar het magazine Vida

– gratis (of tegen geringe vergoeding) informatie en voorlichting

– korting op workshops en andere activiteiten

Kijk op www.hartenvaatgroep.nl

of bel 088 1111 600

van en voor mensen met een hart- of vaatziektevan en voor mensen met een hart- of vaatziektevan en voor mensen met een hart- of vaa

Vergoeding lidmaatschap
Wist u dat sommige verzekeraars het lidmaatschap van De Hart&Vaatgroep 
vergoeden? Kijk op de website voor meer informatie.
Samenwerking met de Hartstichting
De Hart&Vaatgroep is partner van de Hartstichting. Haar activiteiten worden
financieel mede mogelijk gemaakt door de Hartstichting. Er wordt samengewerkt
op het gebied van informatievoorziening, leefstijlbegeleiding en belangenbe-
hartiging. 
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De eerste uitgave van deze brochure en de hierin opgenomen aandachtspuntenlijst zijn ontwikkeld

door Project 2-gesprek (een samenwerkingsverband tussen het Academisch Ziekenhuis Utrecht, de

Nederlandse Patiënten Consumenten Federatie en de Specialistenvereniging AZU) in samenwerking met

De Hart&Vaatgroep, de Nederlandse Vereniging voor Heelkunde (Nederlandse Vereniging voor

Vaatchirurgie), de Nederlandse Vereniging voor Angiologie en de Nederlandse Vereniging voor

Neurologie, in opdracht van de Hartstichting.

Deze brochure is tot stand gekomen met medewerking van dr. C.L. Franke (neuroloog Atrium medisch

centrum Parkstad, Heerlen), dr. J.A.W. Teijink (vaatchirurg Catharina Ziekenhuis, Eindhoven),  mevrouw

J. de Man-van Ginkel (nurse practitioner Vasculaire Zorg Universitair Medisch Centrum Utrecht), de heer

H.A.J. Giesen (De Hart&Vaatgroep), mevrouw C. Hensen-Zweers (patiënt) en mevrouw C.C. den

Hollander (patiënt).

Waar in deze brochure wordt vermeld dat de specialist u informeert, wordt bedoeld dat de specialist

hier geldt als eindverantwoordelijke. In de praktijk kan de informatie, afhankelijk van deskundigheids-

gebied of taaktoedeling, aan u worden gegeven door andere behandelaars en begeleiders.

De Hartstichting heeft deze informatie met de grootst mogelijke zorgvuldigheid samen gesteld, maar

kan geen aansprakelijkheid aanvaarden voor de juistheid, volledigheid en actualiteit ervan. Bovendien

gaat het om algemene informatie, waaraan niet zonder meer medische conclusies voor een individuele

situatie kunnen worden verbonden. Voor een juiste beoordeling van uw eigen situatie dient u dus altijd

te overleggen met uw arts of een andere professionele hulpverlener.

Niets uit deze uitgave mag worden vermenigvuldigd en / of openbaar gemaakt door middel van druk,

fotokopie, microfilm, of welke andere wijze ook, zonder voorafgaande schriftelijke toestemming van

de Hartstichting.

Colofon

Tekst: VandeLaar tekstbewerking, Antwerpen, i.s.m. de Hartstichting

Illustraties: Ben Verhagen/Comic House, Oosterbeek, Rogier Trompert, Maastricht  

(© J.A.W. Teijink)

Opmaak en druk: Mouthaan Grafisch Bedrijf, Papendrecht

Uitgave: september 2011 (versie 2.4)
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Informatielijn 

0900 3000 300 (lokaal tarief)

Postbus 300, 2501 CH  Den Haag

www.hartstichting.nl
Giro 300
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