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Inleiding 
Deze folder geeft u een globaal overzicht van de gebruikelijke 
gang van zaken rond een mediastinoscopie. Het is goed u te 
realiseren dat de situatie voor iedereen weer anders kan zijn. 
 
Wat is een mediastinoscopie? 
Een mediastinoscopie is een kijkoperatie achter het borstbeen 
in het bovenste deel van de borstholte, het mediastinum.  
Het mediastinum is het gebied tussen de rechter- en 
linkerlong. Hierin liggen behalve het hart, de luchtpijp, de 
slokdarm, bloedvaten en zenuwen, ook lymfeklieren en 
lymfevaten. 
 
Met behulp van deze operatie kan de specialist onderzoeken 
of langs de luchtpijp afwijkend weefsel of zieke lymfklieren 
aanwezig zijn.   
 
De kijkoperatie 
De operatie wordt verricht onder algehele narcose.  
Er wordt een kleine snede vlak boven het borstbeen gemaakt. 
Vervolgens wordt langs de voorzijde van de luchtpijp een korte 
buis met een lichtbron en een camera (mediastinoscoop) naar 
binnen gebracht waardoor de chirurg achter het borstbeen kan 
kijken. 
 
Met behulp van fijne instrumenten worden vervolgens door de 
mediastinoscoop weefselmonsters (biopten) uit de lymfeklieren 
langs de luchtpijp genomen voor microscopisch onderzoek. 
 
Nadat de biopten zijn genomen, wordt het sneetje in de huid 
met hechtingen gesloten. 
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Mogelijke complicaties 
Geen enkele ingreep is vrij van de kans op complicaties.  
Zo zijn er ook bij de mediastinoscopie de normale risico's op 
complicaties van een operatie, zoals trombose, longontsteking, 
nabloeding en wondinfectie.  
 
Soms ontstaat een bloeding, welke bijna altijd zonder verdere 
uitbreiding van de operatie verholpen kan worden. Toch is het 
goed te beseffen dat wanneer er iets technisch niet goed 
oplosbaar blijkt via de kleine operatieopening, er reden kan zijn 
om de borstholte open te moeten maken.  
 
Na de operatie kan rond de wond een bloeduitstorting 
aanwezig zijn. Deze verdwijnt spontaan zonder problemen. 
Zelden ontstaat een infectie na deze operatie.  
Een enkele maal kan heesheid optreden; dit verdwijnt meestal 
na enkele weken. 
 
Na de operatie 
Na deze operatie heeft u niet veel pijn. Vooral de eerste dag 
kan er een drukkend gevoel achter het borstbeen bestaan.  
Al snel kunt u weer normaal eten en drinken.  
Wanneer er 1 tot 2 dagen na de operatie geen medische 
problemen zijn en uw algemene conditie het toelaat, kunt u 
weer snel naar huis.  
 
Het onderzoek van de weefselmonsters duurt enige dagen  
(3 tot 5 dagen). Als de uitslag er is, zal de longarts en/of de 
chirurg die met u bespreken. 
Heeft u nog vragen, stel deze dan gerust aan een 
verpleegkundige of behandelend arts. 
 
Bij ontslag uit het ziekenhuis krijgt u een afspraak mee voor 
controle op de polikliniek.  



Weer thuis 
Zijn er problemen als u weer thuis bent, neem dan contact op 
met uw huisarts of behandelend arts. 
 
Heeft u nog vragen?  
Dan kunt u deze stellen aan uw behandelend arts of overdag 
telefonisch contact opnemen met: 
- de polikliniek chirurgie: 010 - 258 59 10 of  
- de polikliniek longziekten: 010 - 258 59 95. 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Deze folder is samengesteld door de Nederlandse Vereniging voor Heelkunde 
(NvvH) en aangepast voor het IJsselland Ziekenhuis. Deze folder ondersteunt de 
mondelinge informatie die u van arts of verpleegkundige heeft ontvangen. Heeft u nog 
vragen over het onderzoek of uw behandeling, eventuele gevolgen en risico’s, of over 
andere behandelmogelijkheden, stel ze dan gerust. 
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