Patiént met verdenking op hersenmetastasen
- Nieuwe neurologische klachten bij patiénten met kanker
- (Toevals)bevinding op CT/MRI/PET

Histologische verificatie
Wordt aanbevolen bij:
e Atypisch radiologisch beeld

diagnoses) na primaire diagnose

Wordt NIET aanbevolen:

verbonden zijn aan de uitslag
e Bij metachrone presentatie met actieve
metastasering elders in het lichaam

Genotypering/receptorbepaling
Is te overwegen indien:

starten

e Ontbreken van extracraniéle ziekte en een interval
>2 jaar (bij longcarcinoom) of >5 jaar (bij andere

e Indien er geen therapeutische consequenties

e Moleculaire status van hersenmetastasen nodig is
om systemische doelgerichte therapie te kunnen

Zie module Histologische verificatie en genotypering

Zie stroomschema
Behandeling

Zie stroomschema

Behandeling

NB1: Dit stroomschema hoort bij de
module ‘Diagnostiek van
Nederlandse Vereniging hersenmetastasen’ van de richtlijn
voor Neurologie ‘Hersenmetastasen’. Lees altijd de
overwegingen en aanbevelingen van de
betreffende module voor nuances,
eventuele afwijkende situaties en extra
achtergrondinformatie.

Initiatiefnemende vereniging
NB2: Betrek de patiént bij de

besluitvorming.

Zie stroomschema

Behandeling
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