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ADVIES INZAKE DE MEDISCH-TECHNISCHE DIENST

NEUROCHIRURGIE.




Dienst voor Bijzondere Neurochirurgie.

Definitie

Een Dienst voor bijzondere neurochirurgie betreft een geintegreerde entiteit voor diagnose en
behandeling van aandoeningen van de hersenen, hersenschedel, schedelbasis, hersenzenuwen,
ruggemerg, de omgevende vliezen daarvan en de grote zenuwplexussen bij patiénten waarvan
diagnose, behandeling en/of revalidatie een bijzondere moeilijkheidsgraad kennen, een specificke
infrastructuur of een bijzondere verzorging vragen.

De dienst beoogt een concentratie van volgende 5 groepen van pathologie :

1) intracerebrale en intramedullaire tumoren

2) zware en verwikkelde cranio-cerebrale traumata

3) zware en verwikkelde ruggemerg- traumata en -pathologie
4) congenitale anomalieén thv. het centrale zenuwstelsel

5) vaat-anomalieén thv. het centrale zenuwstelsel

Teneinde een optimaal antwoord te kunnen bieden aan de boververmelde aandoeningen met
neurochirurgische indicatie beschikt de dienst over de verschillende therapeutische mogelijkheden in
situ. Gezien het beperkt aantal indicaties kan de radiochirurgie worden aangeboden in een
samenwerking tussen 2 of meerdere erkende diensten voor bijzondere neurochirurgie.

De samenwerking wordt schriftelijk vastgelegd.

De dienst moet de geéigende therapeutische interventiemogelijkheden kunnen aanbieden, met name
vandaag en niet limitatief : de neurochirurgie, de stereotactische ingrepen, de radiochirurgie van het
centrale zenuwstelsel en de percutane invasieve interventies.

De dienst biedt een aangepast revalidatieprogramma aan conform de behoeften van de behandelde
groep patiénten, bij voorkeur binnen het centrum zelf, hetzij in functionele afspraak met een
gespecialiseerd revalidatiecentrum.

2. Organisatorische normen

2.1 Diagnostische omkadering.

De dienst dient ter plaatse te beschikken over de ge€igende diagnostische mogelijkheden met name
vandaag en niet limitatief : neuroradiologie, klassieke neurofysiologie, CT-scan, NMR, SPECT.

2.2.  Personeelsomkadering.
2.2.1. Neurochirurgen.

De dienst staat onder leiding van een erkend neurochirurg, diensthoofd, voltijds en exclusief
verbonden aan het ziekenhuis, bijgestaan door 2 erkende neurochirurgen voltijds verbonden aan het
ziekenhuis teneinde een 24 uur beschikbaarheid te waarborgen en mogelijk te maken dat alle
vermelde behandelingsmethodes op zelfstandige wijze binnen het ziekenhuis kunnen worden
verricht.



2.2.2. Andere vereiste medische disciplines.

De dienst voor bijzondere neurochirurgie kan permanent beroep doen op de volgende nauw
samenwerkende medische diensten of specialismen :

neurologie, neuropediatrie, neuropathologie, psychiatrie, kindergeneeskunde, endocrinologie,
oogheelkunde, NKO, orthopedie, oncologie, plastische chirurgie, maxillo-faciale heelkunde,
intensieve zorgen en een spoedgevallendienst (100 en MUG).

2.2.3. Verpleegkundige omkadering.(cf. het advies van de sectic inzake verpleegkundige en
verzorgende omkadering van de zware medische diensten).

3. Activiteitsdrempel.

Minimaal 400 nicuwe patiénten per jaar waarvan 150 resulteren in een neurochirurgische ingreep
voor één van de specificke pathologieén die omschreven zijn onder de definitie (punt 1), een
radiochirurgische of percutane interventionele neuroradiologische behandeling.

4. Kwaliteitsevaluatie.

De dienst houdt een register bij van de volledige activiteit volgens een uniform model, dat op
nationaal niveau is uitgewerkt.

De deelname en de actieve medewerking aan de te vooziene specificke commissie peer review voor
neurochirurgie is verplicht.

P.S. Dit voorstel is opgesteld met de intentie de concentratie van de in de
activiteitskenmerken omschreven neurochirurgische verstrekkingen, betreffende
de pathologiegroepen vermeld in punt 1, te bevorderen binnen de erkende
diensten voor bijzonder neurochirurgie.



