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Spoed (direct) Semi-spoed (<36-48h) Op kortst mogelijke termijn (<4-6wkn) Niet-urgent 

Intra-arteriele trombectomie (IAT) 

Embolisatie bij bloeding 

Drainage igv sepsis 

Trauma 

Symptomatisch/geruptureerd 
aneurysma aorta abdominale of 
thoracaal 

Thoracale dissecties 

 

Coiling cerebraal aneurysma igv bloeding 
(<24h) 

Trombolyse bij acuut bedreigd been (<24h)  

Drainage abces 

Drainage ascites 

Nefrostomie 

PTCD 

Biopt nier/levertransplantaat igv rejectie 

Lumbaalpunctie 

Perifeer vaatlijden Fontaine IV (<2 
wkn) 

Perifeer vaatlijden Fontaine III  

Oncologische ablaties (MW,RF, Cryo, 
IRE) 

Chemoembolisatie ( TACE) 

Radioembolisatie (TARE) 

Biopten in het kader van oncologie 

Dialyselijn/ Port-a-cath 

Percutane Gastrostomie 

Aneurysma aortae abdominale >7cm 

Embolisatie AVM ivm pijnklachten (<6 
wkn) 

 

Perifeer vaatlijden Fontaine II 

(b/f/T) EVAR 

Electieve embolisaties 

Ablatie osteoid osteoom 

JJ-katheter 

Electieve wissel nefrostomie/PTCD 

TIPS (tenzij actieve bloeding) 

Sclerotherapy (cyste, ABC, etc) 

Diagnostische angiografie 

Levervenedruk meting (HVPG) 

Aneurysma aortae abdominale <7cm 

Veneuze samplings 

Embolisatie VM  

 

 

 

 


