Verwezen patiént
met verdenking op
CRS

Gelokaliseerde/unilaterale CRS: valt

buiten het bestek van deze richtlijn

Geen CRS (vermoed): valt buiten het

Diffuse/bilaterale
CRS

Nee

Primaire diffuse
CRS

Ja

=

Nee

Nee

Voetnoten

Noot 1: Voer serologische onderzoeken en een CT scan uit,
overweeg een biopsie, en betrek de juiste

specialisten om onderliggende ziekte te behandelen.

Noot 2: Criteria type 2: bloed eosinofielen >= 0.25 * 1079 /L
of IgE >= 100 kU/L of weefsel eosinofielen >= 10 /
high-powered field.

Noot 3: Criteria type 2: bloed eosinofielen >= 0.25 * 1079 /L
of IgE >= 100 kU/L of weefsel eosinofielen >= 10 /
high-powered field.

Noot 4: Impliceert eerdere behandeling/chirurgie.

‘ Ja
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bestek van deze richtlijn

Secundaire diffuse CRS
(bijv. vasculitis of een
immuunziekte)*

Overweeg terugverwijzing

naar de eerste lijn

NB1: Dit stroomschema hoort bij de
richtlijn ‘Chronische rhinosinusitis en
neuspoliepen’. Lees altijd de
overwegingen en aanbevelingen van de
betreffende module voor nuances,
eventuele afwijkende situaties en extra
achtergrondinformatie.

NB2: Betrek de patiént bij de
besluitvorming.

Federatie
Medisch
Specialisten

Ontwikkeld door het
Kennisinstituut van de Federatie
Medisch Specialisten

©2022 versie 05-06-2023




	Stroomschema_CRS_Matthijs en Babette_05-06-2023.vsdx
	Page-1


