
Echogeleide barbotage schouder
Radiologie
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Binnenkort ondergaat u een behandeling van de schouder, onder echocontrole. Deze folder 
geeft u hierover meer informatie.

Doel van de behandeling 
Het doel van de behandeling is vermindering van pijn die wordt veroorzaakt door verkalkingen in de 
schouderpezen. Door het aanprikken van de verkalking, en zo mogelijk het wegspoelen, kan er een 
genezingsproces op gang worden gebracht. Bij 60-70% van de patiënten heeft de behandeling succes. 

Voor de behandeling
Is bij u een afwijkende bloedstolling vastgesteld of gebruikt u medicijnen die de bloedstolling 
beïnvloeden? Dan is deze schouderbehandeling niet mogelijk. 
U kunt uw gebruikelijke medicijnen op de normale manier en tijdstip innemen.

De behandeling 
De behandeling wordt uitgevoerd terwijl u op een echotafel ligt. Na huidontsmetting krijgt u een 
verdoving in de schouder toegediend. Vervolgens wordt onder echogeleiding een naald in de kalk van 
de pezen van de schouder gebracht. Daarna wordt de kalk meerdere malen doorgeprikt. Door het 
aanprikken gaat het lichaam het genezingsproces activeren, de kalk kan verdwijnen en de pijnklachten 
kunnen afnemen. Aan het eind van de behandeling wordt via de naald het medicijn Kenacort 
(ontstekingsremmer) en Lidocaïne (verdoving) in de schouder achtergelaten. 

Duur van de behandeling
De gemiddelde duur van de behandeling is 30 minuten.

Na de behandeling
Na afloop van de behandeling dient u vanwege mogelijke complicaties 30 minuten te wachten 
voordat u naar huis gaat. Het is belangrijk dat u na de behandeling uw schouder blijft bewegen. De 
radioloog legt u uit hoe u dit het beste kunt doen. U mag na de behandeling geen voertuig besturen. 
Zorg dus voor begeleiding naar huis. Verder verzoeken wij u om 6 weken na de behandeling een 
controlefoto te laten maken, om te zien of de hoeveelheid kalk is afgenomen. 

Mogelijke complicaties en bijwerkingen
De kans op complicaties en bijwerkingen bij een barbotage-behandeling is zeer klein. Wat zou kunnen 
gebeuren?
• Er kan een bloeding of ontsteking in de schouder ontstaan, maar dit is zeldzaam. 
• Bent u diabetespatiënt? Houd er rekening mee dat uw bloedsuikerspiegel mogelijk een aantal 

dagen kan stijgen (gedurende 1-4 dagen).
• Na de behandeling kunt u een aantal dagen (1-4 dagen) meer pijn hebben, hiertegen kunt u 

pijnstillers gebruiken. 
• Bij koorts of ernstige toename van pijnklachten dient u contact op te nemen met de huisarts. Het 

is dan raadzaam om een controle-echografie te laten uitvoeren voor het uitsluiten van een infectie.
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Zwangerschap
Als u (mogelijk) zwanger bent, neem dan van tevoren contact op met de röntgenafdeling. Weet u niet 
zeker of u zwanger bent, dan is het belangrijk dat de behandeling in de eerste tien dagen na de 
menstruatie plaatsvindt. Zwangerschap is dan zeer onwaarschijnlijk.

Uitslag
De radioloog die de behandeling verricht en beoordeeld heeft, brengt zo snel mogelijk verslag uit aan 
uw behandelend arts. Deze neemt na de behandeling de verdere zorg van de radioloog over. U mag 
verwachten dat de uitslag de volgende werkdag beschikbaar is.

Reanimatie
Alle patiënten bij DC Klinieken worden bij een noodsituatie gereanimeerd. Heeft u een niet 
reanimeren-verklaring of heeft u met uw arts besproken dat u niet gereanimeerd wilt worden? Dan is 
het belangrijk dat u ons hierover informeert.

Spoedgeval na bezoek aan DC Klinieken
Bel in geval van spoed: 088 0100 998.

Vergoedingen
DC Klinieken heeft contracten met alle zorgverzekeraars. Dat betekent dat vrijwel alle zorg vergoed 
wordt. Net als in het ziekenhuis. U heeft wel een verwijzing van uw (huis)arts nodig. Houd rekening 
met uw eigen risico. Hier vindt u meer informatie over vergoedingen en eventuele uitzonderingen: 
www.dcklinieken.nl/vergoedingen. 

Vragen
Ga voor meer informatie en antwoorden op veelgestelde vragen naar: www.dcklinieken.nl/contact of 
neem contact op met ons Service- en Informatiecentrum via 088 0100 900. 

http://www.dcklinieken.nl/vergoedingen
http://www.dcklinieken.nl/contact

