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Patiëntnaam:|        Patiëntnummer: |       

Geboren:  |     |–|     |–|     |  ♀   – ♂       

Specialisme/afdeling: |           Ziekenhuis:  |       

 

Uw naam: |         Sein: |              Email: |       

 

APEC-2 
Early EUS-guided ERC with ES in predicted severe Acute Biliary Pancreatitis 

 

Start symptomen (datum en tijd): |     |–|     |–|     |  om  |     |:|     |uur 

Eerder koliekklachten?     Ja    /    Nee                  

Datum opname:    |     |–|     |–|     | Tijdstip 1e lab: |     |–|     | uur    

 Ja     Nee 

Acute pancreatitis?  

 Pijn boven in de buik 

 Serum lipase en/of amylase >3x dan normaalwaarde 

 Karakteristieke afwijkingen van het pancreas op CT 

 

 

 

 

 

 

2 van de 3 vakken groen  diagnose acute pancreatitis   

 

 

 
 

Voorspeld ernstig beloop?  

 CRP >150 mg/L  

 Imrie score > 2 

 APACHE II score >7  

Ja     Nee 

 

 

 

 

 

 

1 van de 3 vakken groen  voorspeld ernstig beloop   

Aanwijzingen voor alcoholabuses, een medicamenteuze oorzaak, 

hypertryglyceridemie, hypercalciëmie of trauma?  
  

Alle zwarte vakken aangevinkt? 

Voorspeld ernstige biliaire pancreatitis 

 Biliaire pancreatitis?  

 Galstenen en/of sludge op transabdominale echo  

 Dilatatie ductus choledochus (>8mm ≤75 jaar of >10mm >75 jaar) 

 ALAT >2x normaalwaarde 

Ja     Nee 

 

 

 

 

 

 

1 van de 3 vakken groen  diagnose biliaire pancreatitis   
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 Ja Nee 

Cholangitis?  

 Temperatuur ≥ 38,5 ºC met koude rillingen OF 

≥ 39 ºC zonder koude rillingen  

 Choledocholithiasis (op CT/ US/ MR) OF 

dilatatie ductus choledochus (>8mm ≤75 jaar of >10mm >75 jaar) OF 

Progressieve cholestase voor > 2 dagen en bilirubine >40μmol/L 

 

 

 

 

  

 

 

 

Alle vakken groen  Cholangitis   

 Zwangerschap?   

 Chronische pancreatitis?   

 Eerdere precut of sphincterotomie?   

 NOAC of INR >1,5 die niet gecorrigeerd kan worden met co-fact of FFP?    

 Indien eerdere episode van necrotiserende pancreatitis, hersteld 

hiervan? (bij n.v.t. niets invullen) 
  

 Start symptomen < 72 uur geleden?   

 Leeftijd ≥ 18 jaar?    

 EUS < 24 uur na opname mogelijk?   

 ERC met ES <24 na opname mogelijk indien positieve EUS?   

 

Laatste Bilirubine<24uur na opname: |        μmol/L         Diameter CBD <24 uur na opname: |      mm 

 

Diagnose voorspeld ernstige biliaire pancreatitis en alle zwarte vakken ingevuld? 

JA! 
Lengte patiënt: |        cm      Rookt patiënt:    Nee      

Gewicht:   |       kg         Ja,      jaar,      per dag 

 

1. Informed consent gesprek met de patiënt en laat het IFC ondertekenen 
 

2. Fax informed consent naar 030 609 8316 of mail naar apec@pancreatitis.nl 
 

3. Bel studiecoördinator om patiënt te includeren in APEC-2! 
 

4. Spreek dagelijks lab voor de 1e week af  
(Hb, Ht, CRP, Leuko’s, Trombo’s, Na, K, calcium (geïoniseerd en niet-geïoniseerd), kreatinine, ureum, albumine, 

amylase of lipase, lactaat, triglyceriden, LD, glucose, 

bilirubine, ASAT, ALAT, AF, γ-GT)
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