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Formulier van toestemming na voorlichting
Myelografie

Het doel van dit formulier is de patiént in te lichten over de procedure en haar mogelijke
complicaties. Dit formulier wil de patiént niet onnodig angstig maken voor de procedure die
bij hem/haar gepland is, doch een beeld geven van de interventie en een aantal mogelijke,
doch zeldzame complicaties. De lijst van de vermelde, zeldzame, complicaties is niet
limitatief. VO6r de procedure zal de patiént mondeling ingelicht worden door de radioloog en
kan hij rechtstreeks terecht bij de radioloog voor alle vragen. De handtekening die van de
patiént gevraagd wordt, is enkel ter bevestiging van zijn/haar toestemming voor de procedure,
na degelijk voorgelicht te zijn

Patiéntnaam en i.d. gegevens:
Diagnose of vermoedelijke diagnose bij de patiént:

Aard van de voorgestelde procedure:
Myelografie.

Doel van de voorgestelde procedure:
Beoordeling van het ruggenmergkanaal en zenuwwortels vaak na rugoperaties.

Procedure verloop:

De patiént gaat met de zijde tegen de Rontgentafel zitten, de rug opgebold naar achter. Er
wordt eerst een RX-opname gemaakt voor de start van het onderzoek.

De huid wordt ontsmet op de punctieplaats. De huid op niveau van de punctieplaats wordt
locaal verdoofd.

Er wordt geprikt met een fijne naald op niveau van de tussenwervelruimte L4-L5 of L3-L4
(de ruimte tussen de achteruitsteeksels van deze onderste lumbale wervels).

De naald wordt stap voor stap verder gestoken tot de naaldpunt in het ruggenmergzakje zit. Er
wordt eerst wat cerebrospinaal vocht (vocht dat zich in het ruggenmergzakje bevindt) via de
naald in een buisje opgevangen (dit vocht kan microscopisch onderzocht worden). Nadien
wordt er 10 tot 12 ml van een niet-ionische contraststof (kleurstof) in het ruggenmergzakje
ingespoten.
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De naald wordt verwijderd, de huid wordt nogmaals ontsmet en de punctieplaats wordt
afgedekt met een pleister.

Er worden Rontgenopnamen gemaakt in buikligging, in zijligging en schuin naar links en
rechts gedraaid.

Meestal wordt in aansluiting aan de myelografie een CT-scan van de rug uitgevoerd.

Risico’s van de procedure:

Bloedingen op de punctieplaats.

Infectie van de punctieplaats en het punctietraject.

Aanprikken van een zenuw met zenuwirritatie tot gevolg.

Fistel tussen het ruggenmergzakje en de huid.

Allergische reacties op de contraststof kunnen voorkomen (roodheid en jeuk van de huid,
papelvorming op de huid, in zeldzame gevallen ademnood en shock).

Hoofdpijn.

Kortstondig flauwvallen als reactie op de prik (vagale reactie).

Meningitis.

Gevolgen van procedure:

Het opsporen van of uitsluiten van de oorzaak van de (persisterende) rugpijnklachten van de
patiént.

Eventuele alternatieven voor de procedure:

Eventuele gevolgen van deze alternatieven:

Alternatieven voor het opsporen van rugpathologie zijn een CT-san of een MRI-scan.

Deze onderzoeksmethoden vergen geen prik in de rug en zijn dus minder risicovol dan een
myelografie.

Toch kan in sommige gevallen de myelografie de enige onderzoeksmethode zijn die locale
druk op een zenuwwortel opspoort.

Vragen en opmerkingen van de patiént:
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Ondergetekende patiént verklaart uitvoerig en begrijpbaar door de radioloog te zijn ingelicht
over de procedure die bij hem wordt uitgevoerd op

De ondergetekende patiént verklaart bovendien te zijn ingelicht over alle mogelijke
complicaties van deze procedure.

Handtekening patiént samen met de eigenhandig geschreven tekst “voor akkoord” en

eigenhandig geschreven naam.
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