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Mammaregistratie, 
waarom ?

Er is behoefte aan transparantie vanuit
• De consument: keuze centrum voor 
behandeling 

• Zorgverzekeraar : inkoop van zorg

• De overheid : controle kwaliteit van 
zorg



Kwaliteit van zorg rond mammacarcinoom
in de etalage (2006)

• Externe indicatoren bij DBC’s (vraaggestuurde zorg 
aan de hand van prestatie‐gegevens)

• Ontwikkeld door Orde van Medisch Specialisten en 
CBO (i.o.v. VWS)

• In nauwe samenwerking met WV‐en, 
zorgverzekeraars (ZN) en consumenten 
(NPCF/consumentenbond)

• Indicatoren IGZ en ZiZo



Transparantie !?





NABON werkgroep
Landelijke Multidisciplinaire

Mamma‐registratie

Doel:

Uniforme registratie van data m.b.t. 
de mammazorg ten behoeve van 
(vergelijkbare) indicatoren



NABON‐werkgroep leden
(voorzitter M.Menke‐Pluijmers)

• Namens NVvR: S.Go (MCA) R Storm (A. Schweitzer)
• Namens NVvP: P. Westenend (PA lab Dordrecht)
• Namens NVCO: J.W. De Waard (WFG), E. Rutgers (AvL), 
M. Vrancken‐Peeters (AvL)

• Namens NVMO: C.Smoorenburg (MCA), A. Jager
(ErasmusMC)

• Namens NVRO: H. Struikmans (MCH), J. Maduro
(UMCG)

• Namens VIKC: M. van der Heiden, W. van der Weide
• Namens BVN: R. Vd Heide‐Schoon



Nauwe samenwerking tussen

• NABON
• IKNL/NKR
• DICA
• SONCOS
• IGZ/ZiZo



Indicatoren NABON‐mammaregistratie

• Percentage patiënten dat voor be‐
handeling in een MDO wordt besproken

(extern)

• Percentage patiënten dat post‐
operatief in een MDO wordt besproken

(extern)

• Deelname aan klinisch weten‐
schappelijk onderzoek (intern)



Indicatoren NABON‐mammaregistratie

• Gestandaardiseerde verslaglegging 
patholoog (intern)

• Aandeel Her‐2 positieve bepalingen (intern)

• Aandeel ER‐positieve bepalingen (intern)

• Aandeel PR‐positieve bepalingen (intern)



Indicatoren NABON‐mammaregistratie

• Toepassen BIRADS classificatie in 
radiologieverslag (extern)

• Adjuvante chemotherapie bij vroeg
stadium mammacarcinoom (intern)

• Neoadjuvante behandeling bij T4 (intern)



Indicatoren NABON‐mammaregistratie

• Percentage patiënten met neo‐
adjuvante chemotherapie dat voor
behandeling gezien is door de radio‐
therapeut (intern)

• Percentage patiënten dat radiotherapie
krijgt bij lokaal uitgebreid mammaca (intern)

• Percentage patiënten dat radiotherapie 
krijgt na MST voor DCIS (intern)



Indicatoren NABON‐mammaregistratie
Wachttijden tussen (extern, zonder norm):

• diagnose ‐ aanvang neo‐adjuvante
chemotherapie

• initiële behandeling ‐ aanvang adjuvante
chemotherapie

• eerste chirurgische therapeutische ingreep ‐
start radiotherapie

• eerste dag laatste chemotherapie kuur ‐
start radiotherapie



Indicatoren NABON‐mammaregistratie

• Percentage patiënten dat < 5 weken
na de PA‐diagnose is geopereerd 

(extern, zonder norm)

• Irradicaliteit na eerste mammasparende 
operatie voor invasief ca (extern)

• Irradicaliteit na eerste mammasparende 
operatie voor DCIS (extern)

• Okselklierdissecties bij pN0 (intern)



Indicatoren NABON‐mammaregistratie

• Percentage patiënten met een lokaal
recidief als first event (extern)

• Percentage patiënten met een regionaal
recidief als first event (extern)



Mammaregistratie 2011

• Registratie per 1 maart 2011 mogelijk in 
DBCA‐systeem (chirurgen)

• Registratie per 1 april 2011 door NKR met 
terugwerkende kracht vanaf 1 jan 2011

• Koppeling NKR‐DICA database begin 2012

• Terugkoppeling door DICA en NABON 2012



De NABON mammaregistratie
uniform landelijk multidisciplinair

• Prestatie indicator = deelname aan registratie

• 1 set voor alle stakeholders

• Uniforme registratie

• Case‐mix correctie

• Terugkoppeling op ziekenhuisniveau

• Jaarlijks presentatie uitkomst



Ongecorrigeerde cijfers
1e kwartaal 2011: 75 / 90 (83%)

HoogstLaagstOverall

100%0%32%PA verslaglegging in PALGA

100%0%76%Gestandaardiseerde PA 
verslaglegging

100%100%100%Deelname aan NABON 
mammaregistratie *

* extern



Ongecorrigeerde cijfers
1e kwartaal 2011: 75 / 90 (83%)

HoogstLaagstOverall

100%0%6%Vermelding alle benodigde
specialismen *

100%0%68%Digitaal MDO verslag
beschikbaar *

100%3%80%Besproken in pre‐behandel MDO 
*

* extern



Ongecorrigeerde cijfers
1e kwartaal 2011: 75 / 90 (83%)

100%29%92%Besproken in postoperatief MDO 
*

100%0%83%Digitaal MDO verslag
beschikbaar *

97%0%12%Vermelding alle benodigde
specialismen *

HoogstLaagstOverall

* extern



Ongecorrigeerde cijfers
1e kwartaal 2011: 75 / 90 (83%)

50%0%6%Deelname aan studies

HoogstLaagstOverall

100%72%92%BIRADS beschikbaar

* extern



Ongecorrigeerde cijfers
1e kwartaal 2011: 75 / 90 (83%)

HoogstLaagstOverall

33%0%2%Snijvlak niet bekend (DCIS) *

100%0%27%Focaal (en meer dan focaal) niet
vrij na BSO vw DCIS *

11%0%0%Snijvlak niet bekend (invasief)*

67%0%7%Meer dan focaal niet vrij na BSO 
vw invasief carcinoom *

* extern



Ongecorrigeerde cijfers
1e kwartaal 2011: 75 / 90 (83%)

HoogstLaagstOverall

20%0%2%SN procedure met pN0, meer
dan 5 klieren verwijderd *

100%0%6%OKD bij pT1‐2N0(i+) *

33%0%6%OKD bij pT1‐2N0(i‐) *

* extern



Mammaregistratie 2012

• Aanpassen definities obv registratie in de 
praktijk

• Rapportage data 2011

• Koppeling NKR‐DICA database

• Synchronisatie indicatoren IGZ/ZiZo



Dank voor uw aandacht !


