Meningeom Follow-up

3-6 mdr.

2,3,5 70g10ar**

Alder < 50 ar — MR-C/CT-C efter 1 ar, 5 ar og 10 ar
Alder 50-70 ar — MR-C/CT-C efter 1 arog 5 ar
J| Asymptomatiske/ingen
masseeffekt
(“incidentalomer”) Alder 70-85 ar — MR-C/CT-C efter 1 ar
Anbefalet Alder > 85 ar — Kontrolforlgb kan undlades
billeddiagnostisk
opfglgning ved
asymptomatiske ; . :
meningeomer Kirurgi Patologi afgar
God klinisk tilstand [ 5 T y
(GTR er malet) videre opfglgning
N Indikation for
behandling
Radioterapi
Ikke velegnet til kirurgi* [
a & Evt. Observation eller afsluttes
Grad 1
MR efter 1,3,5,7 0g |+
10 ar*
Grad 2
Post-op. MR MR efter 9, 15 mdr. og

Lille ikke-sikker rest

Ja
WHO grad 1 Overvej: N
3 1) Re-operation tilgzengelig***
Nej
2) Observation
3) Radioterapi
Post-op. MR % Grad 2 Radioterapi
3-6 mdr. =N L—» (hvis sikker rest ikke er
Ved alle skanninger, kirurgisk tilgengelig)
WHO grad 2 der viser sikker rest ¥
eller vaekst Opfolgning med MR
= efter 3,9, 15 mdr. og
2,3,5 70g10ar
Post-op. MR
<48 timer
WHO gra d3 Radioterapi Post-RT MR Varig follow-up MR Ved recidiv: Re-operation,

3 mdr.

hver 3.-6. maned

eksperimentel behandling




