
INTERNE ODER 
EXTERNE ZUWEISUNG

NOTFALL VORSTELLUNG
 OA NEUROLOGIE

079 474 5121
24/7 ERREICHBAR

MRI +/- CT BEIM NOTFALL-DIENST 

NEURORADIOLOGIE 043 254 0352
DURCH

OA NEUROLOGIE VERANLASST

RESULTAT AN
OA NEUROLOGIE

079 474 5121

Carbon 
Implantate 
bevorzugen

PALLIATIVE CARE
VORGEHEN

RADIO-
ONKOLOGISCHES 

VORGEHEN

BEST SUPPORTIVE CARE 
STATIONÄR ODER 

AMBULANT

Metall oder Carbon 
Implantate möglich

CHIRURGISCHES 
VORGEHEN

BEHANDLUNGSPFAD MALIGNE MYELONKOMPRESSION (MSCC) 

ONKOLOGISCHES/
HÄMATOLOGISCHES 

VORGEHEN

KONTAKT MIT OBERARZT 
TRAUMATOLOGIE UND 

NEUROCHIRURGIE BETREFFEND 
NOTWENDIGER BILDGEBUNG 

PERSÖNLICHE BESPRECHUNG ZWISCHEN 
NEUROCHIRURGIE, TRAUMATOLOGIE, 

RADIO-ONKOLOGIE, ONKOLOGIE, 
NEUROLOGIE

TRAUMATOLOGIE
TRAUMATOLOGIE
NEUROCHIRURGIE

ZUSAMMEN
NEUROCHIRURGIE

POST-OPERATIVE 
RADIOTHERAPIE +/- 

SYSTEMISCHE THERAPIE

JA NEIN

JA

JA NEIN NEIN

+/- 
SYSTEMISCHE 

THERAPIE

JA

OPERATION 
INDIZIERT?

RESTTUMOR 
ERWARTET?

RADIOTHERAPIE 
INDIZIERT?

NEIN

ONKOLOGISCHE 
THERAPIE INDIZIERT?
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Myelonkompression
Bellut, D; Britschgi, C; Brown, M; 

Petersen, J; Sprengel, K.

KONTAKT TRAUMATOLOGIE         KONTAKT NEUROCHIRURGIE         KONTAKT ONKOLOGIE         KONTAKT RADIO-ONKOLOGIE
  Oberarzt Trauma 56060                        Jourarzt 51520                     Hotline 079 350 2919                08:00 – 20:00 Uhr 51536

                                                                                                                                                                              20:00 – 08:00 Uhr 075 432 9558
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