
Patiënt met nierletsel

Hemodynamisch 
stabiel?

Nierletsel met 
arteriële contrast-

extravasatie op 
CT (met 

excretiefase)b?

Conservatieve behandeling
≥24 uur monitoring van de 

patiënt en Hb controles

Nee

Verandering 
vitale parameters 

(HD instabiel), 
daling Hb 
waarden?

Minimaal invasieve 
interventie 

(embolisatiec). 
Ja

Continueer observatie en 
monitoring

Embolisatie 
effectief, 

persisterend 
hematurie 
afwezig en 
stabiele Hb 
waarden?

Nee

Andere indicatie 
voor laparotomie 

en/of vena 
renalis/non self 

limiting bloeding?

Nee

Ja

Ja

Ja

Laparotomie

Oorzaak van HD 
instabiliteit is 
bloeding nier?

Geen nefrectomie
Identificeer ander 

bloedingsfocus en behandel
Nefrectomie

Nee Ja

Nee
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Initiatiefnemende vereniging

NB: Dit stroomschema hoort bij de 
module ‘Nier- en ureterletsel’ van 
richtlijn ‘Abdominale letsels’. Lees altijd 
de overwegingen en aanbevelingen van 
de betreffende module voor nuances, 
eventuele afwijkende situaties en extra 
achtergrondinformatie. 
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Voetnoten

a Voor de definities van de verschillende WSES classificaties, zie Tabel 2 van module ‘Nier- en ureterletsel’.
b Voer diagnostiek uit conform 
c Overweeg op een hybride operatiekamer te behandelen.

≥24 uur monitoring van de 
patiënt en Hb controles

Ja
(WSES I-IIIa)

Nee 
(WSES IVa)

Streef naar urinedeviatie op korte 
termijn, echter na behandeling 

andere (levensbedreigende) letsels

richtlijn Initiële radiodiagnostiek bij traumapatiënten.richtlijn Initiële radiodiagnostiek bij traumapatiënten.

https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/initi_le_radiodiagnostiek_bij_traumapati_nten/startpagina_-_initiele_radiodiagnostiek_bij_trauma_patienten.html
https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/initi_le_radiodiagnostiek_bij_traumapati_nten/startpagina_-_initiele_radiodiagnostiek_bij_trauma_patienten.html
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