
 
 
 
 
 
 
 
 

VARICOCOELE 
 

Spatader van de testikel 

 
 
 
 
 
 
 

 
 



 
 

 



 
 

Wat is de oorzaak van een varicocoele? 
 
Een varicocoele is een spatader aan het scrotum of de balzak. Een 
varicocoele treedt voornamelijk op bij jonge mannen tussen 14 en 25 
jaar en komt bij ongeveer 15 % van alle mannen voor.   
 
Aan de linkerkant van het lichaam stroomt het aderlijk bloed uit de 
balzak terug via een lange ader (Vena Spermatica) en de nierader 
(Vena renalis) naar het hart. De kleppen die er voor zorgen dat het 
bloed slechts één kant uitstroomt in de ader, werken niet meer goed. 
Dit zorgt ervoor dat een relatief grote hoeveelheid bloed via de aders 
terug kan stromen naar de zaadballen. Dit bloed is op 
lichaamstemperatuur, waardoor de zaadballen te warm worden. Dit 
heeft invloed op de vruchtbaarheid.  
 
Een varicocoele komt meestal aan de linkerkant van de balzak voor  
(>  90 %), maar kan soms ook aan de rechterkant of aan beide zijden 
voorkomen. Ongeveer 20% van de patiënten heeft een ernstige 
schade aan de aangetaste teelbal. 20% van de volwassen mannen 
met een spatader vertonen vruchtbaarheidsproblemen. De 
spermakwaliteit verbetert na een behandeling.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

Symptomen  
 
Een varicocoele wordt meestal pas op latere leeftijd gevoeld als een 
zwaar, oncomfortabel, soms pijnlijk gevoel aan de zaadbal. Dit is het 
gevolg van de uitgezette bloedvaten. Deze zijn meestal goed voelbaar 
bij warm weer of bij het nemen van een warme douche. Op jonge 
leeftijd treden meestal geen symptomen op en kan het tijdig 
opgemerkt worden tijdens een preventief schoolonderzoek 
 
 

Onderzoek 
 
De meeste varicocoele zijn aantoonbaar bij lichamelijk onderzoek. Als 
een varicocoele wordt vermoed, kan aanvullend onderzoek worden 
uitgevoerd, bv. door echografisch nazicht. 

 

Opname via dagziekenhuis 
 
Je wordt opgenomen via het dagziekenhuis heelkunde volgens de 
afgesproken datum en uur. Je mag het ziekenhuis enkele uren na de 
ingreep al verlaten. 

 

Verloop van de ingreep 
 
Je bent ongeveer 1,5 uur weg van de kamer, inbegrepen de tijd die je 
na de operatie doorbrengt in de ontwaakruimte (recovery). 
 
 
 
 



 
 

Narcose of verdoving 
Deze ingreep wordt onder volledige narcose uitgevoerd (algemene 
narcose). 
 
 

Wonde en gebruikte operatietechniek 
 
De insnede is klein en wordt net boven de teelbal aangebracht. Via 
een kleine infuusnaald wordt de uitgezette ader opgezocht en onder 
Rx-controle wordt gecontroleerd of dit vat uitmondt in de linker 
nierader met behulp van contrast. Vervolgens wordt de Vena 
Spermatica tot enkele cm onder de nierader opgevuld met een 
vloeistof (Aethoxysklerol), die de bloedvatwand tegen elkaar doet 
kleven, waardoor geen bloed meer kan terugvloeien in de spataders 
van de balzak.  
 

Nazorg 

De dag van de ingreep 

Als je van het operatiekwartier op de kamer aankomt, zal je merken 
dat er een infuus in de arm is aangebracht. Via dit infuus krijg je op 
vraag pijnmedicatie toegediend. 
 
Ter hoogte van de balzak is een absorberend kompres aangebracht.  
Je moet na de operatie onder algemene verdoving nog enkele uren in 
bed rusten.  
 

 

 

 

 



 
 

Verder verloop 

Het infuus mag normaal gezien reeds enkele uren na de ingreep 
verwijderd worden.  De uroloog komt in de loop van de dag nog even 
langs om het verband en de wonde te inspecteren. 
 
 

Ontslag 

 
Op doktersadvies mag je het ziekenhuis de dag zelf nog verlaten. De  
wondhechtingen dienen niet verwijderd te worden (intradermale 
techniek). De wonde heelt snel en het litteken is na 6 maanden 
(tijdens de controle echografie) meestal niet meer terug te vinden.  
 

 

Enkele raadgevingen: 
 

• Neem gedurende 1 week na de ingreep geen bad. Douchen is 

wel toegestaan.  

• Best neem je na de operatie wat relatieve rust (de eerste dagen 

geen sport). 

Indien er zich problemen zouden voordoen of als je nog vragen hebt, 
mag je ons altijd contacteren. 
 
 

 
Wij wensen je een spoedig herstel  !   

 

 
 



 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
 

Voor meer info raadpleeg: 
Dr. Casier Bram 

Dr. Truijen Geert 
Dienst urologie 

 
Voor afspraken: 

 055 33 66 38 
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