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Bron: https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/hoofd-halstumoren/hoofd-
halstumoren_-_korte_beschrijving.html

Verklaring afkortingen:

CROP: Comprehensive registration of oncology patients
CRT: Chemoradiotherapy

DHNA: Dutch head and neck audit

HDS: Hospital dental service

HH : Hoofd-hals (Head and Neck)

HHO: Hoofd-Hals Oncologie

HHCO: Head and Neck Surgical Oncology

MDO: Multidisciplinair overleg

MST: Medisch Spectrum Twente

OON: Onderzoek onder narcose

PA: Pathologische anatomie

PP: Preferred partner

PROM: Patient reported outcome measure

RT: Radiotherapy

SNB: Sentinel Node Biopsy

UMCU: Universitair Medisch Centrum Utrecht
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