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Haarnestcyste (Sinus pilonidalis)

Deze folder geeft u informatie over een haarnestcyste en de behandelingsmogelijkheden. Het is goed
u te realiseren dat voor u persoonlijk de situatie anders kan zijn dan beschreven.

Een haarnestcyste

Een haarnestcyste (sinus pilonidalis) is meestal gelegen in de bilspleet. Het is een holte onder de
huid, met een open verbinding naar buiten. Deze verbinding is te zien als een klein gaatje of een
kleine intrekking in de huid. In de haarnestcyste bevinden zich meestal haren, die door de huid heen
geprikt zijn, waarna de open verbinding is ontstaan. Er kan gemakkelijk een ontsteking in de cyste
ontstaan. Ook kan de cyste pijn veroorzaken of vocht afscheiden.

Waarom de haarnestcyste bij de ene persoon wel en bij de ander niet ontstaat, is niet geheel duidelijk.
Boven het veertigste levensjaar komt de aandoening eigenlijk niet meer voor.

Behandelingsmogelijkheden

Wanneer de haarnestcyste rustig is en er (nagenoeg) geen klachten zijn, kan veelal met regelmatig
ontharen en goede hygiëne het gebied rustig gehouden worden. Het doel van de extra hygiëne is om
losse haren weg te spoelen, zodat ze niet in de cyste kunnen komen via de kleine gaatjes. Bij
aanhoudende klachten en bij een ernstige ontsteking kan worden besloten tot een operatie.

De operatie

De operatie kan plaatsvinden onder algehele anesthesie (narcose) wanneer de uitgebreidheid van de
aandoening niet van de buitenkant ingeschat kan worden. Bij een kleine haarnestcyste kan
geopereerd worden onder verdoving via een ruggenprik of onder plaatselijke verdoving. Meestal wordt
de ingreep in dagbehandeling uitgevoerd, soms is een opname van enkele dagen in het ziekenhuis
verstandiger.

Bij de operatie wordt de haarnestcyste verwijderd. De operatie duurt ongeveer een half uur tot drie
kwartier. Afhankelijk van de uitgebreidheid van de aandoening en de mate van ontsteking zal worden
besloten hoe de operatiewond wordt verzorgd. Deze kan opengelaten worden of soms geheel of
gedeeltelijk worden gesloten.

Voor een beeldverslag van deze ingreep kunt u terecht op www.heelmeester.nl

Mogelijke complicaties

Geen enkele operatie is zonder risico’s. Zo is ook bij deze operatie de normale kans op complicaties
aanwezig, zoals nabloeding of wondinfectie.

Omdat de wond vaak wordt opengelaten, kan die wat bloederig nalekken. Bij een flinke nabloeding
moet u contact opnemen met het ziekenhuis. Als de wond wordt opengelaten, komen wondinfecties
niet of nauwelijks voor. Wel kan de wondgenezing dan traag verlopen door de vorming van 'wild vlees'
(hyper-granulatie).

Na de operatie

http://www.heelmeester.nl/heelmeestercms/
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Vanwege de plaats van de wond kunt u de eerste dagen na de operatie problemen verwachten, zoals
pijnklachten, vooral bij zitten en op de rug liggen. Milde pijnstillers (bijvoorbeeld Paracetamol) kunnen
de pijn verlichten. Deze zijn te koop bij apotheek en drogist en het is raadzaam om voor de ingreep al
vast deze pijnstillers in huis te hebben.

De nabehandeling

Vanaf de dag na de operatie mag u de wond twee maal per dag onder de douche uitspoelen, waarna
u de wond met een gaasje kunt droogdeppen. Vervolgens bedekt u de wond met een verband. De
verpleegkundige zal u instrueren hoe u dit het beste zelf kunt doen. De wond kan het beste verzorgd
worden met maandverband. Zorg dat u dit in huis heeft voordat u geopereerd wordt.

Ontslag

Bij ontslag krijgt u een afspraak mee voor de poliklinische controle. Wanneer speciale thuishulp
(gezinszorg of wijkverpleging) nodig is, wordt die vanuit het ziekenhuis geregeld.

Verzorging thuis

Het is belangrijk om in het vervolg het gebied te ontharen en te zorgen voor een extra hygiëne.
Hiermee kunt u herhaling van de aandoening voorkomen.

Vragen

Heeft u nog vragen, stel ze gerust aan uw behandelend arts of huisarts.

Bij dringende vragen of problemen vóór uw behandeling kunt u zich het beste wenden tot de afdeling
waar de behandeling plaats moet vinden. Wanneer zich thuis na de operatie problemen voordoen,
neem dan contact op met de huisarts of het ziekenhuis.

Tot slot

De Heelkunde polikliniek kunt u telefonisch bereiken op werkdagen tussen 08.00 en 16.00 uur: (070)
210 2735.

Buiten kantooruren kunt u voor spoedgevallen contact opnemen met de Spoedeisende Hulp: (070)
210 2060.

Met dank aan de Nederlandse Vereniging voor Heelkunde.

Wat vindt u van deze patiënteninformatie?

Wij horen graag uw mening over deze folder. Wilt u na het lezen van de folder enkele vragen
beantwoorden? De vragen vindt u via deze link: https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228. Hartelijk
bedankt alvast.

Spreekt u geen of slecht Nederlands?

De informatie in deze folder is belangrijk voor u. Als u moeite heeft met de Nederlandse taal, zorg
dan dat u deze folder samen met iemand leest die de informatie voor u vertaalt of uitlegt.

https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228
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Do you speak Dutch poorly or not at all?

This brochure contains information that is important for you. If you have difficulty understanding
Dutch, please read this brochure with someone who can translate or explain the information to
you.

Czy Państwa znajomość języka niderlandzkiego jest żadna lub słaba?

Informacje zawarte w tym folderze są ważne dla Państwa. Jeśli język niderlandzki sprawia
Państwu trudność, postarajcie się przeczytać informacje zawarte w tym folderze z kimś, kto może
Państwu je przetłumaczyć lub objaśnić.

Hollandaca dilini hiç konuşamıyor musunuz veya kötü mü konuşuyorsunuz?

Bu broşürdeki bilgi sizin için önemlidir. Hollandaca dilinde zorlanıyorsanız, bu broşürü, size
tercüme edecek ya da açıklayacak biriyle birlikte okuyun.

إذا كنتم لا تتحدثون اللغة الهولندیة أو تتحدثونها بشكل سيء إن المعلومات الموجودة في هذا المنشور مهمة بالنسبة لكم. إذا كانت لدیكم
صعوبة في اللغة الهولندیة، فاحرصوا عندئذ على قراءة هذا المنشور مع شخص یترجم المعلومات أو یشرحها لكم.
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