
PTA
ONTSLAGINFORMATIE

Topzorg dichtbij huis.
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De ingreep en opname

U werd opgenomen voor een ingreep t.h.v. de slagaders naar de benen toe. 

Tijdens de ingreep werd de slagader aangeprikt in de lies, soms ook in de lies 
van het andere been. Van daaruit voerden we een ballon op in de slagader 
waarmee de vernauwing opengemaakt werd. Indien nodig plaatsten we 
bijkomend een stent. Aan het einde van de ingreep werden alle katheters uit 
de lies verwijderd. 
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Een drukverband t.h.v. de lies gedurende de eerste nacht zorgt dat de opening 
in de slagader dicht blijft zodat nabloeden voorkomen wordt. Hiervoor dient u 
dan ook in bed te blijven. Dit verband wordt verwijderd tijdens de verzorging in 
de ochtend na de ingreep.

Nadien mag u opnieuw rondstappen. Wanneer er geen nabloeding of zwelling 
optreedt mag u na enkele uren het ziekenhuis verlaten.
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De nazorg

Bij ontslag wordt een voorschrift voorzien met de in te nemen medicatie. Dit 
houdt een bloedverdunner (Asaflow) en een cholesterolremmer in. In de 
meeste gevallen wordt gedurende enkele maanden een bijkomende 
bloedverdunner (Clopidogrel of Rivaroxaban) opgestart. Zo nodig voorzien we 
ook een pijnstiller (Paracetamol).

Zwelling van het geopereerde been is mogelijk. De plotse toename van 
bloedvoorziening is de oorzaak van deze zwelling. Meestal treedt er na enkele 
weken verbetering op, soms kan dit wat langer aanhouden. Ook kan er een 
bloeduitstorting ontstaan t.h.v. de lies en de binnenzijde van het bovenbeen. 
Dit verdwijnt geleidelijk in de eerste week na de ingreep. Bij plotse pijnlijke 
zwelling van de lies daarentegen vragen we contact op te nemen met een arts.
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Wondzorg is niet noodzakelijk gezien de ingreep uitgevoerd wordt via een  
punctieopening. U mag onmiddellijk na ontslag rondstappen en alle dagelijkse 
taken uitvoeren. Wel dient u het heffen van zware voorwerpen gedurende 
twee weken te vermijden. Ook met fietsen dient u twee weken te wachten. We 
stimuleren om veel te wandelen, bij voorkeur drie keer per week gedurende 
één uur. Dit verbetert het resultaat op lange termijn. Rookstop wordt ten 
zeerste aangeraden o.w.v. het gunstige effect op de bloedvaten.

Standaard voorzien we indien nodig twee weken werkonbekwaamheid bij 
fysiek actieve beroepen. Dit biedt de nodige tijd om te herstellen van de 
ingreep en om de punctieplaats in de lies te beschermen.

Een eerste controleraadpleging wordt voorzien na 1 maand. Een volgende 
controle na 6 maand.



5

Praktisch

Een kort overzicht van de belangrijkste punten tijdens de herstelperiode : 

• Medicatie :
Bloedverdunner en cholesterolverlager levenslang verder.
Pijnstilling zo nodig.
De voorschriften zijn elektronisch beschikbaar via de identiteitskaart.

• Wondzorg :
Geen wondzorg nodig.

• Beweging :
Wandeltherapie :  bij voorkeur 3 keer per week gedurende 1u wandelen.
Vermijden heffen en fietsen gedurende 2 weken.

• Douche :
Is onmiddellijk toegestaan.

• Bad of zwembad :
Is onmiddellijk toegestaan.

• Controleraadpleging :
Na 4 tot 6 weken.

Contactgegevens voor bijkomende informatie : 

Behandelend chirurg : 051/33.41.11
 Verpleegafdeling chirurgie (D5) : 051/33.45.70



6



7

Docum
ent nr. SJKI 555 / versie:22/09/2025


	De ingreep en opname
	De nazorg
	Praktisch
	Een kort overzicht van de belangrijkste punten tijdens de herstelperiode :
		Medicatie : Bloedverdunner en cholesterolverlager levenslang verder. Pijnstilling zo nodig. De voorschriften zijn elektronisch beschikbaar via de identiteitskaart.
		Wondzorg : Geen wondzorg nodig.
		Beweging : Wandeltherapie :  bij voorkeur 3 keer per week gedurende 1u wandelen. Vermijden heffen en fietsen gedurende 2 weken.
		Douche : Is onmiddellijk toegestaan.
		Bad of zwembad : Is onmiddellijk toegestaan.
		Controleraadpleging : Na 4 tot 6 weken.

	Contactgegevens voor bijkomende informatie :


