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	 VORIGE RELEVANTE ONDERZOEK(EN) IVM DE DIAGNOSTISCHE VRAAGSTELLING:

	  CT	  NMR	  RX	  Echografie	  Andere: ......................................................................................................... 	  Onbekend

	 AANWEZIGE RISICOFACTOREN:

	 	 ernstige nierinsufficiëntie (serumcreatinine > 200 nmol/ml of > 2,26 mg/dl)  ............................................................................................  mg /dl

	 	 iodiumallergie

	 	 vroegere reactie op contrastmiddelen: .........................................................................................................................................................................................................................

	 	 atopie (astma, bewezen allergie, eczeem, netelkoorts,  ..........................................................................................................................................................................  )

	 	 diabetes mellitus met microangiopathie

	 	 ziekte van Kahler

	 	 zwangerschap

	 	 pacemaker of pacemakerdraden (enkel bij NMR)

	 	 metaal in oog / kunstoog met magneet (enkel bij NMR)

	 	 intracraniale clips (enkel bij NMR)

	 	 metaalbewerker (enkel bij NMR)

	 	 metalen implant of pompen (enkel bij NMR)

	 	 cochlea-implant (enkel bij NMR)

	 	 neurostimulator (enkel bij NMR)

	 	 heelkundige clips (enkel bij NMR)

	 	 glucosesensor

	 	 insuline- of morfinepomp

	 	 metalen hartklep

Z.O.Z.

	 CONTRAST: mag geen contrast krijgen wegens: ........................................................................................................................................................................................................ 

	 ................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... 

Aanvraagformulier medische beeldvorming borstdiagnostiek
(volgens KB art. 17 en 17bis NGV)

Liersesteenweg 435 - 2800 Mechelen
Afspraken: 015 89 10 11 - inlichtingen: 015 89 10 10
Fax: 015 89 40 50

BESMET
 MRSA	  Neus / Keel / Perineum (1)
	  Wonde   Open (2)  Gesloten (1)	
 CPE (3)
 Clostridium (4)
 TBC (5)
 Andere ...................................................................................................................

Eén apart aanvraagformulier per klinische vraagstelling. INVULLEN ALLE VAKKEN VERPLICHT!
Dit aanvraagformulier komt pas voor terugbetaling door RIZIV in aanmerking indien alle rubrieken correct zijn ingevuld door de aanvragende 
geneesheer, cfr. RIZIV-bepalingen per 1.3.2013. De normale afwerking van het aangevraagde onderzoek kan vertraging oplopen wanneer dit niet 
het geval is. Onvolledig ingevulde formulieren worden niet in behandeling genomen.

 Eenheid: ................................................................................ 
 Kamer: .................................................................................... 
 DNR-code: ......................................................................... 
 Gaand
 Zittend
 Liggend
 Gewicht: ........................................  kg
 Lengte: .............................................  m

Naam:

Adres:

Opnamenummer:

Uniek nummer:

patiëntidentificatieklever



Patiëntgegevens zie voorzijde
Eén apart aanvraagformulier per klinische vraagstelling. INVULLEN ALLE VAKKEN VERPLICHT!

DIAGNOSTISCHE VRAAGSTELLING: 

VOORGESTELD(E) ONDERZOEK(EN): 

- Mammografie:	  screening 50-69 jaar
	  diagnostisch
	  sterk verhoogd risico  op borstca (zie voorwaarden hieronder)

- Echografie:	  diagnostisch
	  sterk verhoogd risico  op borstca (zie voorwaarden hieronder)

- MRI: 	  diagnostisch
	  sterk verhoogd risico  op borstca (zie voorwaarden hieronder)

- Biopsies:	  FNAC 
	  Corebiopsie 
	  Mammotoom 

- Reperage met harpoen

- Markage

- Plaatsen clip

- Andere .......................................................................................  

Bijlage 86
In het kader van de nomenclatuur GV met betrekking tot de mammografie, echografie en NMR van de borst
(art 17, 17bis) behoort men tot de categorie van “sterk verhoogd risicoprofiel“ indien men een levenslang risico van
30% of hoger heeft om borstkanker te krijgen ( “life time risk”).

Dit is het geval indien aan minstens één van de volgende voorwaarden is voldaan*:
	 Twee “1ste of 2de graads bloedverwanten” met diagnose borstkanker op een gemiddelde leeftijd jonger dan 50 jaar, waar-

van minstens één 1ste graads bloedverwante.
	 Drie “1ste of 2de graads bloedverwanten” met diagnose borstkanker op een gemiddelde leeftijd jonger dan 60 jaar, waarvan 

minstens één 1ste graads bloedverwante.
	 Ten minste vier bloedverwanten met borstkanker ongeacht de leeftijd bij diagnose, waarvan minstens één 1ste graads 

bloedverwante;
	 Ten minste vier bloedverwanten langs vaderszijde met diagnose borstkanker op een leeftijd jonger dan 60 jaar;
	 Borstkanker of een ductale of lobulair atypische hyperplasie in de persoonlijke anamnese;
	 Ovariumcarcinoom in de persoonlijke anamnese of bij een bloedverwante van 1st of 2de graad;
	 Genetische aandoening met hoog kankerrisico (zoals Li-Fraumeni syndroom, Cowden disease);
	 BRCA1 of BRCA2 positiviteit, persoonlijk of bij een “eerstegraads bloedverwante;
	 Bilateraal borstkanker (binnen een termijn van 2 jaar) bij een bloedverwante van 1ste of 2de graad;
	 Borstkanker bij een mannelijke bloedverwant van 1ste of 2de graad;
	 Sarcoma bij een bloedverwant van 1ste of 2de graad; met diagnose op leeftijd jonger dan 45 jaar;
	 Glioma of bijnierschorskanker met diagnose op kinderleeftijd bij een bloedverwant van 1ste of 2de graad;
	 Behandeling met “mantelveld”-radiotherapie (lymfoom) of met radiotherapie t.h.v. de thorax in de persoonlijke 

anamnese.

Opmerking: Met 1ste graads bloedverwante wordt moeder, zuster of kind bedoeld, met 2de graads bloedverwante wordt 
grootmoeder, halfzuster, kleinkind, tante of nicht (kind van broer of zuster) bedoeld.
*¨Gelieve de voorwaarde die van toepassing is aan te kruisen (meerdere elementen kunnen aangekruist worden)

AANVRAGENDE ARTS 
Naam: 	 ...............................................................................................................  
Voornaam: 	 ...............................................................................................................  
Adres: 	 ...............................................................................................................  
 	 ...............................................................................................................  
RIZIV nummer: 	 ...............................................................................................................  

Stempel - Datum - Handtekening


