
[KOP] De moeilijk toegankelijke luchtweg 
 
[INTRO] 
De meeste pa�ënten die voor een opera�e onder algehele anesthesie gaan, kunnen probleemloos 
een larynxmasker ingebracht krijgen dan wel geïntubeerd worden. Soms is de toegang tot de 
luchtweg echter las�g. Voor een veilige en gecontroleerde toegang is dan een goede samenwerking 
tussen het anesthesie- en chirurgisch team noodzakelijk.1 Dit ar�kel beschrij� de verschillende 
mogelijkheden, van alterna�eve intuba�evormen tot coniotomie en tracheotomie. 
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