
Onderzoek van de dikke darm Colonoscopie 
 
Uw behandelend arts heeft met u een onderzoek van de dikke darm 
(colonoscopie) afgesproken. Dit onderzoek wordt door een maag-darm-
leverarts of door een internist uitgevoerd en beoordeeld. In deze folder kunt u 
lezen wat het onderzoek inhoudt en hoe het verloopt. 
 
Bij een colonoscopie wordt de dikke darm bekeken en kunnen mogelijke 
afwijkingen worden vastgesteld. Bij het onderzoek wordt gebruik gemaakt van een 
endoscoop: een flexibele slang, waarin zich een bestuurbare kijker bevindt. De arts 
brengt deze endoscoop in via de anus. 
   
Voorbereiding  
Eigen medicijngebruik 
Het is van belang dat uw behandelend arts weet, welke medicijnen u gebruikt. Bij 
gebruik van de onderstaande medicijnen, dient u het volgende te doen: 
-  Bloedverdunnende middelen, waarvoor controle door de trombosedienst 

nodig is (acenocoumarol, sintrommitis, marcoumar): Gewoon 
doorgebruiken, maar 24 tot 30 uur voor het onderzoek: Vitamine K druppels 
(=10 mg) innemen. Het recept voor vitamine K krijgt u mee. 

- Aspirines, andere pijnstillers en Plavix kunt u gewoon doorgebruiken. 
- IJzertabletten: 5 dagen voor het onderzoek stoppen. 
- Insuline: Staat aangegeven in apart schema op pagina 7 van deze folder. 
- Bloedsuikerverlagende tabletten: Tijdens de darmvoorbereiding niet 

innemen. 
 
Instructies  
Net als bij andere medicijnen, wordt bij aflevering van Phosphoral® een bijsluiter 
bijgevoegd. De instructies zoals in de bijsluiter van de fabrikant staan, wijken hier 
en daar af van de instructies in deze folder. Wij verzoeken u dringend alleen de 
instructies van de ziekenhuisfolder of de informatiebrief van de apotheek te volgen.   
   
Ter voorbereiding op het darmonderzoek heeft u een recept Phosphoral® 
meegekregen (en een recept voor vitamine K indien u bloedverdunnende middelen* 
gebruikt). Phosphoral® is een middel waarmee u vooraf uw darmen grondig kunt 
legen.  
 
Dit is nodig, omdat het onderzoek anders niet mogelijk is. Voor het slagen van het 
onderzoek is het belangrijk dat u minimaal 2 liter heldere vloeistof drinkt (zie 
voorbeelden op blz. 5). Meer drinken is geen enkel probleem, het is alleen maar 
goed. Veel drinken voorkomt klachten als misselijkheid, overgeven en hoofdpijn. 
Soms kan het prettig zijn de huid rond de anus wat in te vetten, om irritatie van de 
anus als gevolg van de frequente stoelgang te voorkomen. 
 



Het darmonderzoek kan op twee momenten plaatsvinden. Of vóór 12.30 uur of ná 
12.30 uur. Omdat de voorbereiding een grote rol speelt bij dit onderzoek is het 
belangrijk om de instructies goed op te volgen.  
 
Uw afspraak 
Op de functie-afdeling maag- darm- leverziekten Vleugel B, 1e verdieping 
(0318) 43 41 70 
 
  Datum onderzoek: ........................................... 
 
    Tijd:................................................................... 
 
Mocht u verhinderd zijn, dan wordt u verzocht dit zo spoedig mogelijk te melden. 
 
Darmonderzoek vóór 12.30 uur  
De dag vóór uw afspraak: 
 
7.00 uur ’s morgens in plaats van ontbijt 
- drink minimaal twee volle glazen water of heldere vloeistof* (480 ml) 
- giet de inhoud van één flesje Phosphoral® (45 ml) in een half glas koud 

water (120 ml) en drink dit op 
- drink daarna minimaal nog één vol glas water (240 ml) 
- u mag tot na uw onderzoek geen vast voedsel meer gebruiken 
 
13.00 uur ’s middags in plaats van lunch  
- drink minimaal drie volle glazen water of heldere vloeistof** (720 ml) 
  
19.00 uur ’s avonds in plaats van avondeten 
- drink minimaal twee volle glazen water of heldere vloeistof** (480 ml) 
- giet de inhoud van één flesje Phosphoral® (45 ml) in een half glas koud 

water (120 ml) en drink dit op 
- drink daarna minimaal nog één vol glas water (240 ml) 
-  ½ glas = 120 ml, 1 vol glas = 240 ml 
- tot het onderzoek mag u zoveel water of heldere vloeistof** drinken als u wilt 
- u moet deze dag tenminste twee liter water of heldere vloeistof drinken 
- u mag deze dag geen melkproducten drinken 
 
Twee uur vóór het onderzoek mag u eventueel een droge beschuit gebruiken. 
Daarna niets meer eten (heldere dranken mogen wel). Phosphoral® dient rustig 
gedronken te worden, eventueel kan ter verbetering van de smaak limonadesiroop 
aan de oplossing worden toegevoegd. 
 
*Waarvoor u gecontroleerd wordt door de trombosedienst. 
 
** Voorbeelden heldere vloeistoffen: water; thee; koffie zonder melk; heldere 
soep; vruchtensap zonder vruchtvlees; heldere, niet-alcoholische dranken. Extra 
suiker kunt u nemen in de vorm van waterijsjes of tabletjes druivensuiker. 
 



Darmonderzoek ná 12.30 uur   
De dag vóór uw afspraak: 
  
13.00 uur ’s middags  
- u mag een lichte lunch gebruiken, bijvoorbeeld een broodje en een kop soep 
  
19.00 uur ’s avonds in plaats van avondeten   
- drink minimaal twee volle glazen water of heldere vloeistof* (480 ml) 
- giet de inhoud van één flesje Phosphoral® (45 ml) in een half glas koud 

water (120 ml) en drink dit op 
- drink daarna minimaal nog één vol glas water (240 ml) 
 
De rest van de avond 
- drink minimaal drie volle glazen water of heldere vloeistof* voor u naar bed 

gaat 
 
Op de dag van uw afspraak: 
 
7.00 uur ’s morgens in plaats van ontbijt 
- drink minimaal twee volle glazen water of heldere vloeistof* (480 ml) 
- giet de inhoud van één flesje Phosphoral® (45 ml) in een half glas koud 

water (120 ml) en drink dit op 
- drink daarna minimaal nog één vol glas water (240 ml) 
-  ½ glas = 120 ml, 1 vol glas = 240 ml 
- tot het onderzoek mag u zoveel water of heldere vloeistof* drinken als u wilt 
- u moet deze dag minimaal twee liter water of heldere vloeistof* drinken 
- u mag deze dag geen melkproducten drinken 
 
Twee uur vóór het onderzoek mag u een droge beschuit gebruiken. Daarna niets 
meer eten (heldere dranken mogen wel).   
 
Helder vloeibaar dieet voor diabeten  
Als voorbereiding op het onderzoek mag u alleen heldere dranken gebruiken. 
Deze kunnen wel of geen koolhydraten bevatten. Onderstaand vindt u een 
overzicht van heldere dranken.  
 
Heldere dranken die geen koolhydraten bevatten zijn: 
- Thee, zwarte koffie zonder suiker 
- Water, mineraalwater 
- Light limonades (dus geen light chocomel of light vruchtensappen) 
- Heldere bouillon of heldere gezeefde soep zonder bindmiddel 
- Limonadesiroop zonder suiker of glucose 
- Vitamine C rijke limonadesiropen zonder suiker 
- Light ijsthee 
- Van bovenstaande dranken gemaakte waterijsjes 
 
Bovenstaande dranken kunt u onbeperkt gebruiken. 
 



Heldere dranken die wel koolhydraten bevatten zijn: 
- Zwarte koffie of thee met 1 klontje suiker 5 g Kh 
- Helder vruchtensap zonder vruchtvlees 15g Kh / 150 ml 
 (bv. appelsap, witte druivensap, heldere perensap)  
- Heldere vruchten-frisdranken 15g Kh / 150 ml 
- Heldere light vruchten-frisdranken 5g Kh / 150 ml 
- IJsthee 15g Kh / 150 ml 
- Waterijsjes met suiker 11g Kh / st.60 ml 
 Aanmaaklimonade met fructose, glucose of suiker 11g Kh / 150 ml 
- Vitamine C rijke limonadesiropen met suiker 11g Kh / 150 ml 
 (bijvoorbeeld Roosvicee) 
- Energierijke sportdrank (bijvoorbeeld AA- of Extran-30g Kh / 200 ml 
 of Dextro- Energy)        
      
Deze dranken met koolhydraat zijn ook geschikt om een eventuele hypoglycaemie 
(laag bloedsuiker) op te vangen. 
 
Wanneer de dranken koolhydraten bevatten is het verstandig deze te gebruiken op 
momenten dat u normaal een maaltijd moment had.  
 
- Indien u tabletten voor de diabetes gebruikt en/of 1x daags 
 insuline: tabletten en/of insuline 1 dag voor het onderzoek 
 stoppen. 
- Indien u 2x daags insuline (Mixtard of Novomix) gebruikt: 

wanneer uw normale maaltijd bijvoorbeeld 45 g koolhydraten bevat, kunt u 
nu ook heldere dranken ter waarde van 45 g  
koolhydraten gebruiken en normaal insuline spuiten. Wanneer uw normale 
maaltijd bijvoorbeeld 45 g koolhydraten bevat, kunt u heldere dranken ter 
waarde van de helft nemen en dan ook de helft insuline spuiten. 

- Indien u flexibele insulinetherapie gebruikt (Actrapid, Humalog of 
NovoRapid): de langwerkende insuline de avond tevoren in normale 
dosering spuiten. De kortwerkende insuline doseren afhankelijk van de 
gebruikte hoeveelheid koolhydraten.  

 Zie hiervoor de informatie diabetes mellitus koolhydraat - insuline variatie. 
- Indien u insulinepomp therapie gebruikt: de basaalstand ongewijzigd laten 

en de bolussen doseren afhankelijk van de gebruikte hoeveelheid 
koolhydraten. Zie hiervoor de informatie diabetes mellitus koolhydraat - 
insuline variatie. 

  
Na het onderzoek kunt u de medicatie en insuline op normale dosering hervatten. 
 
Dag van het onderzoek 
Wij adviseren u om een familielid of bekende mee te nemen naar het onderzoek.  
 
Wat neemt u mee naar het ziekenhuis? 
Neem voor de zekerheid schoon ondergoed mee.  
 



Voorbereiding op de afdeling 
U wordt op de afdeling ontvangen door een endoscopie-verpleegkundige. Deze 
begeleidt u tijdens het onderzoek. Er wordt u gevraagd uw onderkleding en 
schoenen uit te doen. Vervolgens wordt u gevraagd op uw linkerzijde op de 
onderzoekstafel te gaan liggen. 
 
Het onderzoek 
Het onderzoek wordt uitgevoerd door een specialist (niet altijd uw behandelend 
arts). Omdat het inbrengen van de endoscoop af en toe pijnlijk kan zijn, worden de 
endoscoop en de anus ingesmeerd met een glijmiddel. De endoscoop wordt 
vervolgens via de anus in de darm gebracht. Tijdens het inbrengen wordt via de 
scoop lucht in uw darm geblazen. Zo kan het slijmvlies beter worden geïnspecteerd. 
Het inblazen van lucht kan soms pijn veroorzaken.   
 
Het is mogelijk dat de arts besluit om tijdens het onderzoek stukjes slijmvlies weg te 
nemen voor microscopisch onderzoek. Eventueel kunnen tijdens de procedure 
poliepen worden verwijderd. Dit gebeurt via de scoop. Beide procedures zijn niet 
pijnlijk. 
 

Het onderzoek duurt ongeveer 20 minuten. 
 
Na het onderzoek 
Na het onderzoek kunt u last hebben van darmkramp en winderigheid. Als het 
onderzoek is afgelopen en u heeft geen slaapmiddel toegediend gekregen, kunt u 
naar huis. U mag weer gewoon eten en drinken. 
 
Slaapmedicatie 
In sommige gevallen kan in overleg met de arts een kort werkend slaapmiddel en 
zonodig een pijnstiller in de ader worden toegediend. Dit slaapmiddel zorgt ervoor 
dat u het onderzoek niet bewust meemaakt. Deze medicatie heeft naast specifieke 
eigenschappen ook bijwerkingen: 
 
- Het slaapmiddel werkt op uw bewustzijn, uw reactie-vermogen, uw 

ademhaling. Het zorgt voor spierverslapping. Daarom worden uw hartslag 
en zuurstofgehalte in het bloed tijdens het onderzoek continu geregistreerd. 

- Het slaapmiddel zorgt ervoor dat u zich van de periode kort voor, tijdens en 
na het onderzoek niets meer herinnert.  

  
Wanneer u dit slaapmiddel heeft gehad, moet u na het onderzoek 1 tot 1,5 uur op 
de uitslaapkamer blijven. De rest van de dag heeft u een vertraagd 
reactievermogen, daarom is deelname aan het verkeer niet toegestaan. Bovendien 
is het gebruik van alcohol ongewenst, omdat alcohol het effect van het nog in het 
bloed aanwezige slaapmiddel weer kan verhogen.  
 



 

Gezien bovenstaande effecten van het slaapmiddel is het alleen mogelijk 
slaapmedicatie te krijgen als aan het volgende is voldaan: 
-  Een volwassene komt u ophalen op de functie-afdeling MDL en brengt u met 

de auto naar huis. 
-  Het telefoonnummer van uw begeleider moet bij aanvang van het onderzoek 

doorgegeven worden aan de verpleeg-kundige die de patiënt begeleidt en 
moet bereikbaar zijn (gedurende de tijd dat u op onze afdeling bent).  

-  Uw begeleider komt op de afgesproken tijd (eventueel met een rolstoel als 
dat afgesproken is) en neemt plaats in de wachtruimte van de functie-
afdeling MDL.  

 
Zodra u wakker bent, wordt uw begeleider geroepen door de verpleegkundige van 
de uitslaapkamer.   
 
Mogelijke complicaties van het onderzoek 
Een colonoscopie is over het algemeen een veilig onderzoek. Complicaties zijn 
gelukkig zeldzaam, maar we willen u hierover toch informeren. Wanneer er een 
behandeling tijdens het onderzoek wordt uitgevoerd, neemt de kans op 
complicaties toe.  
 
Een enkele keer kan tijdens het onderzoek een scheurtje in de darmwand optreden. 
De kans hierop neemt toe, als de darmwand ernstig ontstoken of vernauwd is, als 
er veel uitstulpingen zijn of als er een poliep is verwijderd. Mocht dit gebeuren, dan 
krijgt u buikpijn en later soms ook koorts. Een behandeling kan ook een bloeding tot 
gevolg hebben. Dit kan tijdens het onderzoek plaatsvinden, maar ook later 
optreden.  
 
U dient dan direct contact op te nemen met onze afdeling.  
Buiten kantooruren dient u met de huisarts (0318) 43 44 44 of de dienstdoende 
arts-assistent interne van ons ziekenhuis contact op te nemen, (0318) 43 43 43. 
 
De uitslag  
De uitslag van het onderzoek gaat naar uw behandelend arts. Deze heeft de uitslag 
binnen drie werkdagen. Indien er weefselonderzoek wordt gedaan, duurt dit zeven 
werkdagen.  
 
Vragen 
Heeft u voor of na het onderzoek vragen, dan kunt u deze altijd stellen aan de 
medewerkers van de functie-afdeling maag-darm-leverziekten,  
tel. (0318) 43 41 70. 


