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Vraag om uitleg tot Mevrouw Inge Vervotte, Vlaams Minister van Welzijn, 
Volksgezondheid en Gezin betreffende de duur tussen het verrichten van een 
screeningsmammografie en het meedelen van het resultaat ervan aan huisarts en 
patiënte 
 
 
Naar mijn persoonlijke ervaring duurt het gemiddeld vier tot vijf weken na het verrichten van 
een screeningsmammografie alvorens huisarts en patiënte van het resultaat ervan op de hoogte 
worden gesteld.  
 
In schril contrast daarmee staat de diagnostische mammografie. Hier ontvangt de verwijzende 
arts in de meeste gevallen reeds dezelfde dag de radiografie met protocol. Soms wordt de 
patiënt bijna onmiddellijk door de radioloog zelf geïnformeerd van het resultaat, soms ofwel 
gebeurt dat door de verwijzende geneesheer en dat in de meeste gevallen binnen de 24 uur. In 
geval van pathologie kan een behandeling dus zeer snel opgestart worden. Ergaat geen 
kostbare tijd verloren.  
 
Het is evident dat de procedure van de screeningmammografie complexer is dan deze van de 
diagnostische mammografie. In deze laatste gebeurt alles binnen dezelfde dienst. In geval van 
de screeningsmammografie moeten de opnames eerst naar het referentiecentrum voor een 
tweede lezing en soms een derde lezing verstuurd worden. Vervolgens moet het antwoord 
omtrent de beelden dan nog naar de huisarts (via de post en Medibridge) en patiënte (via de 
post) verstuurd worden.  
 
Een radioloog, die een screeningsmammografie verricht, wordt niet geacht enige uitspraak te 
doen over de verrichte mammografie, zelfs niet als daar zeer duidelijk een tumor uit zou 
blijken. 
 
In deze context lijken 4 tot 5 weken mij bijzonder lang en moet men zich terecht de vraag 
stellen of dit niet sneller kan en moet. In geval een borsttumor ontdekt wordt, is het immers 
van groot belang de behandeling zo snel mogelijk te kunnen starten. Elke dag tijdverlies 
betekent een reductie van overleven. Gezien de gemiddelde wachttijd in geval van een 
screeningsmammografie minstens 4 weken bedraagt, kan de behandeling, zo de 
screeningsmammografie een tumor diagnosticeert, slechts ten vroegste na die 4 weken 
opgestart worden. Het lijkt mij om die reden van essentieel belang dat deze tijd verkort zou 
kunnen worden. 
 
  
Daarom, mevrouw de Minister, volgende vragen: 
 



1. Bent u op de hoogte van deze vrij lange wachttijden? Bent u het met mij mee eens dat 
4 tot 5 weken eigenlijk te lang is?  

2. Bestaan er afspraken met de mammografische eenheden over de duurtijd binnen de 
welke de screeningsmammografiën moeten doorgestuurd worden naar het 
referentiecentrum? Zijn deze latentietijden bij de diverse mammografische eenheden 
gelijklopend of bestaan daar grote verschillen in? Worden er initiatieven ondernomen 
om het doorsturen van de screeningsmammografiën sneller te doen verlopen? 

3. Hoe snel worden de tweede (en derde) lezingen in de referentiecentra uitgevoerd? Zijn 
er hier significante verschillen tussen de verschillende referentiecentra? Worden op 
dat niveau initiatieven ondernomen om dit proces te versnellen? 

4. Voorziet u in de nabije toekomst een planning om die wachttijd effectief korter te 
makenen zo ja hoe? 
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