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Nierstenen

Nierstenen (urolithiasis)

De meeste mensen hebben twee nieren. De nieren zijn
ongeveer 12 cm groot. Ze liggen in een beschermend
vetkussentje aan de binnenkant van de rug, ter hoogte van de
middel. Onze nieren hebben als functie het bloed te zuiveren.
Zij halen afvalstoffen uit ons lichaam en lossen die op in water.
Het resultaat is urine. De urine gaat via twee urineleiders naar
de blaas, waarna de urine kan worden uitgeplast. Een
urineleider wordt ook wel ureter genoemd.

De nieren hebben drie belangrijke functies:

e Het verwijderen van afvalstoffen.
e Het regelen van de vochtbalans.

¢ Het aanmaken van hormonen.

Hoe ontstaan nierstenen?

Nierstenen kunnen ontstaan wanneer:

e Men te weinig drinkt.
e Men overmatig zweet.
e Er bepaalde zouten in het lichaam aanwezig zijn.

e Bepaalde medicijnen worden gebruikt.



¢ Men vaak urineweginfecties heeft.

e Dieetafhankelijk.

In deze situaties kan de urine extra veel afvalstoffen bevatten.
Uit deze afvalstoffen kunnen kleine kristallen ontstaan. Deze
kristallen worden bij de meeste mensen gewoon uitgeplast en
vormen geen probleem. Wanneer deze kristallen achterblijven
in de nieren, kunnen nierstenen ontstaan.

Wat is een niersteenaanval?

Een niersteenaanval ontstaat wanneer een niersteen vanuit de
nier losraakt en vast gaat zitten in de urineleider. Doordat de
steen vastzit in de urineleider, kan de urine niet goed worden
afgevoerd. De nieren raken hierdoor steeds verder gevuld met
urine. Dit noemt men stuwing. Dit kan veel pijn geven.

Symptomen

Nierstenen geven niet altijd klachten. Pas als een niersteen vast
komt te zitten, ontstaat pijn. Vaak begint het met een vage,
weinig opvallende pijn in de onderrug of zij (flanken). Geleidelijk
wordt de pijn feller en komt in steeds hevigere aanvallen,
meestal aan de zijkant van de buik. De pijn trekt vaak door naar
de lies, het bovenbeen of de geslachtsorganen.

Tijdens een aanval is er vaak extreme bewegingsdrang. De
patiént is rusteloos en loopt vaak rond. Sommige patiénten
kruipen letterlijk over de grond van de pijn.
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Verdere klachten kunnen zijn:

e misselijkheid;

e Dbraken;

e zweten;

e Dbloed in de urine;

e vaker moeten plassen.

Behandeling

U krijgt medicijnen ter pijnstilling, in afwachting of u de steen
kunt uitplassen.

Bij grotere stenen lukt dit meestal niet. Dan kan de steen op
verschillende manieren verwijderd worden door een uroloog:

e Met een niersteenvergruizer de steen kapot trillen (ESWL =
ExtracorporealShock Wave Lithotripsy).

e Met een operatie de steen verwijderen door vanuit uw flank
de nier aan te prikken en zo de steen te verwijderen (PCNL =
PerCutane Nefro Lithotrypsie).

e V\ia de urinebuis door de blaas de niersteen te verwijderen
nadat deze met de laser is vergruisd (URS =
Ureterorenoscopie).

Wanneer een behandeling nodig is, zal de uroloog u daar
uitgebreid over voorlichten.
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Wat kunt u zelf doen?

U kunt zelf veel doen om nierstenen te voorkomen. Het
belangrijkste advies is veel drinken. Het is het verstandig om
1,5 tot 2 liter water extra te drinken, zodat de urineproductie
rond de 2,5 liter per dag komt. Spreid het drinken over de hele
dag, wacht vooral niet totdat u dorst krijgt. Wanneer u wilt weten
of u genoeg drinkt, kunt u dat zien aan de kleur van uw urine en
aan hoe vaak u plast. Wanneer uw urine donker van kleur is of
u plast maar 3 of 4 keer per dag, dan drinkt u te weinig. Ook
kan een aanpassing van het dieet nodig zijn.

Tot slot

Een folder als deze biedt alleen algemene informatie.
Persoonlijke medische vragen kunt u aan uw arts stellen. Heeft
u over de bovenstaande informatie nog vragen? Neemt u dan
contact op met de polikliniek Urologie.

Zij zijn bereikbaar:

e van maandag tot en met vrijdag
e tussen 8.30 uur en 16.30 uur

e via telefoonnummer: Den Haag (070) 210 6482 -
Zoetermeer (079) 346 2860

Tijdens kantooruren belt u met de polikliniek Urologie. Buiten
kantooruren kunt u contact opnemen met de afdeling
Spoedeisende Hulp (SEH).
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Bron: Nederlandse Vereniging voor Urologie

Wat vindt u van deze patiénteninformatie?

Wij horen graag uw mening over deze folder. Wilt u na het lezen
enkele vragen beantwoorden? U vindt de vragen via deze link:
https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228. Dank u wel.

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.

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 Panstwa znajomosc jezyka
niderlandzkiego jest zadna lub staba?

Informacje zawarte w tym folderze sg wazne dla Panstwa.
Jesli jezyk niderlandzki sprawia Panstwu trudnosc,
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https://folders.hagaziekenhuis.nl/2228

postarajcie sie przeczytac informacje zawarte w tym folderze
z kims, kto moze Panstwu je przettumaczy¢ lub objasnic.

Hollandaca dilini hi¢ konugsamiyor
musunuz veya kotii mii konusuyorsunuz?

Bu brogurdeki bilgi sizin igin dnemlidir. Hollandaca dilinde
zorlaniyorsaniz, bu brosurd, size tercume edecek ya da
aglklayacak biriyle birlikte okuyun.
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