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AANVRAAGDOCUMENT 
BORSTONDERZOEK RADIOLOGIE 

        Oosterveldlaan 24 – 2610 Wilrijk –  Tel: 03 443 35 33 
 

VOLG ROUTE 121-122 
 

OPGELET!  
- Alle velden zijn verplicht in te vullen iov wetgeve r! 
- Indien het aanvraagformulier niet conform de wetgev ing is ingevuld, kan het RIZIV de verwijzer financi eel 

sanctioneren! 
- Slechts 1 aanvraagformulier per klinische vraagstel ling! 
- Relevante, elders uitgevoerd radiologische document en dienen te worden meegegeven  (MR, RX, 

echografie,…) 
 

+ Identificatie Patiënt:             + Stempel Voorschrijver met vermelding van naam, 
voornaam, adres en RIZIV-nr. 

+ Datum: + Handtekening: 

 

+ Relevante klinische inlichtingen: 
 
 

+ Diagnostische vraagstelling: verplicht indicatie bij “controles” aan te duiden! 
 
 
 

+ Verhoogd risicoprofiel borstkanker 
(art. 17, art. 17bis)? 

 
Ja ���� 

 
 

(Indicaties zie ommezijde) 
 

+ Relevante bijkomende inlichtingen: 

���� CONTRASTALLERGIE ���� DIABETES ���� NIERINSUFFICIËNTIE ���� ZWANGERSCHAP ���� IMPLANTAAT 

���� ALLERGIE: ……………………………………….. ���� ANDERE: ……………… 

Indien blanco ingevuld in dit vak, wordt dit beschouwd als “Geen relevante bijkomende inlichtingen”  
 

+ Vorige relevante onderzoeken in verband met de diagn ostische vraagstelling: 

���� MR ���� Mammografie ���� Echografie ���� Andere: ………………………… ���� Onbekend Datum: 

Indien blanco ingevuld in dit vak, wordt dit beschouwd als “Geen vorige relevante onderzoeken”  
 

+ Voorgestelde Onderzoeken: 

���� MAMMOGRAFIE EN ECHOGRAFIE VAN DE BORSTEN  

� BILATERAAL 

� UNILATERAAL 

���� SECOND LOOK ECHOGRAFIE EN EVENTUEEL BIOPSIE               

���� ECHOGRAFIE BORSTEN 

  ���� + TRUCUT-BIOPSIE  ���� + FIJNE NAALDPUNCTIE 

���� MRI VAN DE BORSTEN ���� LINKS ���� RECHTS ���� BILATERAAL 

���� MAMMOTOMIE  

             (DOCUMENT ‘INFORMED CONSENT’ MOET HIER BIJGEVO EGD WORDEN!) 

  ���� MAMMOGRAFIE + MAMMOTOOMBIOPSIE 

  ���� ECHOGRAFIE + MAMMOTOOMBIOPSIE  

���� HARPOENAGE 

  ���� ECHOGRAFIE BORST + HARPOENAGE 

  ���� RX + HARPOENAGE (STEREOTACTISCHE GELEIDING) 
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INDICATIES STERK VERHOOGD RISICOPROFIEL 
 

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 “eerste of tweedegraads bloedverwanten” met diagnose borstkanker op een gemiddelde leeftijd jonger 
dan 50 jaar, waarvan minstens één eerstegraads bloedverwante;  

- Drie “eerste of tweedegraads bloedverwanten” met diagnose borstkanker op een gemiddelde leeftijd jonger 
dan 60 jaar, waarvan minstens één eerstegraads bloedverwante;  

- Ten minste vier bloedverwanten met borstkanker ongeacht de leeftijd bij diagnose, waarvan minstens één 
eerstegraads 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 eerste of tweede 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 eerste of tweede graad;  

- Borstkanker bij een mannelijke bloedverwant van eerste of tweede graad;  

- Sarcoma bij een bloedverwant van eerste of tweede graad; met diagnose op leeftijd jonger dan 45 jaar;  

- Glioma of bijnierschorskanker met diagnose op kinderleeftijd bij een bloedverwant van eerste of tweede 
graad;  

- Behandeling met “mantelveld”-radiotherapie (lymfoom) of met radiotherapie t.h.v. de thorax in de 
persoonlijke anamnese.  

Opmerking: Met eerstegraads bloedverwante wordt moeder, zuster of kind bedoeld, met tweedegraads 
bloedverwante wordt grootmoeder, halfzuster, kleinkind , tante of nicht (kind van broer of zuster) bedoeld.  

 

Indien de patiënt voor de eerste maal verwezen word t voor een onderzoek binnen de gestelde criteria, d ient er door  
de aanvragende geneesheer een attest verzonden te w orden naar de adviserend geneesheer van de verzeker ingsinstelling 
van de patiënt. 

Een kopie van dit attest is beschikbaar op de websit e van het ziekenhuis via volgende link:  

http://www.gzaziekenhuizen.be/ik-ben-patient/medisc he-diensten/medische-beeldvorming-radiologie/   


