Dlgestleve INFORMATIE VOOR DE PATIENT

Oncologie Folfoxiri

Samenstelling van de therapie

In samenspraak met uw arts is er beslist om chemotherapie op basis van
irinotecan, oxaliplatinum, 5-fluorouracil (5-FU) en levofolinezuur
(foliumzuur) te starten.

Verloop van de therapie

Deze therapie wordt volledig via infuus gegeven. Eén kuur duurt veertien
dagen waarvan er gedurende de eerste drie dagen chemotherapie wordt
gegeven. Hiervoor dient u, met uitzondering van de eerste toediening,
niet in het ziekenhuis te overnachten.

Op de eerste dag van elke behandelingscyclus worden oxaliplatinum,
irinotecan, 5-fluorouracil en levofolinezuur via infuus toegediend. Nadien
wordt een pompje met chemotherapie (5-fluorouracil) aan de
poortkatheter gekoppeld. Dit pompje blijft gedurende 46 uur ter plaatse
en geeft continu een kleine hoeveelheid chemotherapie vrij. Met dit
pompje kunt u indien gewenst naar huis. Klik hier voor de infobrochure
van het pompje. Het afkoppelen van de pomp gebeurt na de eerste
toedieningen bij voorkeur in het ziekenhuis. Na enkele toedieningen
gebeurt dit door uw thuisverpleegkundige. Na het afkoppelen van de
infusor volgen 11 dagen rust vooraleer met een nieuwe kuur wordt
gestart.



https://webshare.iprova.be/szlrj6kbmwhkw2s4

1 2 3 4-14
Levofolinezuur X Infuus over 2 uur
Oxaliplatinum X Infuus over 2 uur
Irinotecan X Infuus over 60
minuten (1st keer
over 90 minuten)
5-FU pomp X 2> X Infuus over 46 uur

Voor elke nieuwe toediening zal telkens een bloedafname gebeuren. Het
aantal kuren behandeling zal uw arts met u bespreken. Na gemiddeld 2
tot 3 maanden gebeurt een herevaluatie door middel van een gericht
bloedonderzoek en radiologische onderzoeken. Soms is uitstel van de
therapie noodzakelijk bij nevenwerkingen.

Plaats van toediening

De toedieningen gebeuren tweewekelijks via het oncologisch
dagziekenhuis van het OLV Ziekenhuis in Aalst op C6, 6% verdiep in het
oude gebouw.

U moet zich telkens eerst laten inschrijven aan het onthaal (X-2). Nadien
mag u zich aanmelden bij de verpleegpost van het oncologisch
dagziekenhuis op C6. Klik hier voor de infobrochure van C6.


https://webshare.iprova.be/tk0wvgrmrd854k0c

Nevenwerkingen van de therapie

Voor meer detailinformatie kunt u bij bepaalde nevenwerkingen doorklikken op
klik hier’ Voor de algemene infobrochure kiik hier.

Klik hier voor de infobrochure omgaan met cytostatica in de thuissituatie.

Frequente nevenwerkingen

= Tijdelijke onderdrukking van beenmerg, klik hier

= Vermoeidheid, klik hier

= Verminderde eetlust en/of smaakverandering, klik hier
= Misselijkheid en braken, klik hier

= Diarree, klik hier

= Neurotoxiciteit, klik hier

= Uitdunnen van het haar, klik hier

Minder frequente nevenwerkingen

= Pijnlijke ontsteking van het mondslijmvlies, klik hier
= Toesnoerend gevoel in de keel

= Hand-voet syndroom (droge rode handen en voeten;
uitzonderlijk kunnen blaren ontstaan), klik hier

= Haaruitval, klik hier

Specifieke richtlijnen

Voor de chemotherapie wordt medicatie ter preventie van misselijkheid
en braken gegeven. Deze medicatie wordt via de mond of via infuus
gegeven. U krijgt ook medicatie mee naar huis om misselijkheid te
voorkomen of te behandelen.

Concreet: van dag 2 tot en met dag 4 van de chemotherapie dient u
telkens 1 comprimé Medrol® 32mg in te nemen.


https://webshare.iprova.be/6xd56zfzol3kz9bs
https://webshare.iprova.be/m55xwd60vpsmxdv8
https://webshare.iprova.be/vz23xrd1k9myw0tj
https://webshare.iprova.be/bqonq8qsks80l5ms
http://iprova/Management/LinkLoader.aspx?ID=2adf9368-0abd-446b-99ea-8487e3fcda2b
https://webshare.iprova.be/msody7h5sl86qwj3
http://iprova/Management/LinkLoader.aspx?ID=836d68b7-2797-48bb-bc8b-b8e12a09c057
https://webshare.iprova.be/58zxofhkttrw6syx
https://webshare.iprova.be/v05h8620mkpj1jcr
https://webshare.iprova.be/wznwo9fl55mzb8qc
https://webshare.iprova.be/3l7ftw86pnlkb2fc
http://iprova/Management/LinkLoader.aspx?ID=73d5c720-4ed5-4211-b8bb-b886c8abdf5f
https://webshare.iprova.be/17f2rwzo2jy7to4b
https://webshare.iprova.be/17f2rwzo2jy7to4b
https://webshare.iprova.be/y7m4vk90s3brl1tk
https://webshare.iprova.be/965ktdtwmmx95n04

Soms wordt een lage dosis atropine gegeven ter preventie van acute
bijwerkingen die kunnen optreden bij de toediening van irinotecan (het
zogenaamde “acuut cholinerg syndroom” dat zich kenmerkt door zweten,
buikpijn, diarree, tranenvloed, overvloedige speekselproductie en
gezichtsstoornissen).

Soms is het ook nodig om thuis nog groeifactoren toe te dienen om de
groei van de witte bloedcellen te stimuleren (Neulasta®). Deze
toediening gebeurt onderhuids en éénmaal daags, gebruikelijk op
dezelfde dag als het afkoppelen van de infusor.

Tijdens de toediening van oxaliplatinum mag u geen koude dranken
drinken. Zolang de behandeling met oxaliplatinum loopt (ook thuis) moet
u blootstelling aan koude vermijden (bv. door het dragen van
handschoenen).

Aarzel, bij problemen of vragen, niet uw behandelend arts of sociaal
verpleegkundige/maatschappelijk assistente te contacteren.

Succes met de behandeling!
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