
Regionaal transmuraal TIA-protocol

Procesbeschrijving

Patiënt belt met huisarts / HAPPatiënt belt met Meldkamer 112

Patiënt met verdenking TIA (FAST) 

Huisarts/ambulance:
Zo spoedig mogelijk (uiterlijk dezelfde dag) 

beoordelen patiënt + verzamelen van informatie

JA

NEE/ 
bij TWIJFEL

Indicatie A1 ambulance 
vervoer

Huisarts/ambulance:
Altijd telefonisch overleg met neuroloog *

JA

Huisarts/ambulance:
• Start Clopidogrel (eenmalig 300mg oplaad, gevolgd door 1dd75mg) óf Acetylsalicylzuur 

(eenmalig 240mg oplaad, gevolgd door 1dd80mg), tenzij patiënt al 
trombocytenaggregatieremmer of antistolling gebruikt. 

• Dosering continueren tot aan bezoek neuroloog. Herhaalrecept via huisarts. 
• Continueren huidige antihypertensiva en statine. 
• Patiënt verwijzen naar TIA poli of SEH met aanvullende informatie.**
• Melding via ZorgDomein met informatie.*
• Patiënt instrueren direct te bellen bij hernieuwde uitvalsklachten (FAST). 

TIA-analyse door neuroloog
(termijn ter beoordeling door neuroloog).  

Na terugverwijzing door neuroloog naar huisarts: verdere behandeling van risicofactoren 
volgens CVRM-richtlijn! 

*
1. NAW gegevens
2. Datum en tijdstip TIA
3. Red flags: 
Recidiverende TIA’s
4. Actuele medicatie en 
voorgeschiedenis / 
comorbiditeit

**
Aanvullende informatie
− Paspoort / rijbewijs
− Wettelijk rijverbod 
van twee weken 
− Uitdraai medicatielijst

Vervoer naar IVT-
ziekenhuis

NEE

Telefonische triage: 
volledig herstel?

JA

Volledig herstel?

FAST: Face, Arm, 
Speech, Time
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