
De informatie in deze folder is van algemene aard en is bedoeld om u een beeld te geven van de zorg en voorlichting die u kunt 
verwachten. In uw situatie kunnen andere adviezen of procedures van toepassing zijn. Deze folder is dan ook slechts een aanvulling op de 
specifieke (mondelinge) voorlichting van uw specialist of behandelaar.
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Neurologie

Blokkade van de achterhoofdzenuw 
(GON-infiltratie)
U laat binnenkort een blokkade van de nervus occipitalis (achterhoofdszenuw) uitvoeren 
om uw pijnklachten te behandelen of te verminderen. Deze behandeling kan bij 
clusterhoofdpijn (en bij sommige varianten) de hoofdpijn verlichten.

De behandeling
Tijdens de behandeling zit u op een onderzoeksbank. De achterhoofdszenuwen liggen onder 
de huid op het bot van de schedel. De juiste plaats van de infiltratie wordt opgezocht.

Er wordt op de plaats van de zenuw (tussen rotsbeen en midden op het achterhoofd) een 
naaldje ingebracht. Deze gaat tot het bot of totdat er tintelingen worden waargenomen bij 
het achterhoofd. Vervolgens wordt de naald wat teruggetrokken en wordt er Depomedrol® 
ingespoten; een mengsel van een lokale pijnstiller en ontstekingsremmers 
(corticosteroïden).

 
Bijwerkingen
Na de injectie kan het een klein beetje nabloeden, dit is veelal beperkt. In theorie kan er een 
infectie ontstaan, maar het risico hierop is uitermate klein. Soms voelt het behandelde 
gebied op het achterhoofd verdoofd of tintelend nadien. Dit kan geen kwaad.
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Effect en evaluatie
Het effect van de behandeling treedt na enkele dagen op en wordt op de polikliniek na 2 
maanden geëvalueerd. 
Indien u een goed effect ervaart van de GON-infiltratie, kan deze vaker worden ingepland, 
maar niet ongelimiteerd. Dit kunt u verder bespreken op de polikliniek met uw behandelend 
neuroloog.


