" PATIENTENBROCHURE

IMMUNOTHERAPIE +
CHEMOTHERAPIE (CARBOPLATINE
+ TAXAAN)

Uw arts zal een behandeling starten met chemotherapie
(carboplatine + taxaan) en immunotherapie.

In deze brochure leggen we uit hoe deze behandeling
werkt en overlopen we de bywerkingen waarvan u last
kunt hebben.

0:0 MSD

opgesteld door MSD en is bestemd v tiénten die immunotherapie voorgeschreven
ncomb atie met chemotherapie ( rbo pIt axaan)
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HOE WERKT UW BEHANDELING?

HOE WERKT IMMUNOTHERAPIE?”'

Immunotherapie is een behandeling die het immuunsysteem stimuleert om
kankercellen aan te vallen. Ze zorgt ervoor dat het immuunsysteem kankercellen
herkent als vreemde cellen, zoals het dat doet bij bacterién en virussen. Vervolgens
'ruimen’ de immuuncellen de kankercellen 'op'.

De behandeling werkt niet rechtstreeks in op de tumor (zoals gerichte
therapie), maar focust op het immuunsysteem zelf. Dit is uniek voor
immunotherapie.

http://www.msdinfo.be/emails/videos/2017-11-14-Onco-Patient-Videos/video-nl.html

HOE WERKT CHEMOTHERAPIE??

Bij chemotherapie worden geneesmiddelen tegen kanker (cytotoxische
geneesmiddelen) gebruikt om kankercellen te vernietigen. Cytotoxisch betekent
toxisch (giftig) voor cellen. Cytotoxische chemotherapeutische geneesmiddelen
verstoren de manier waarop kankercellen groeien en zich delen.

De meeste chemotherapeutische geneesmiddelen worden opgenomen in de
bloedsomloop. Dit betekent dat ze kankercellen om het even waar in het lichaam
kunnen bereiken.

Chemotherapeutische geneesmiddelen hebben ook een invloed op bepaalde
gezonde cellen in uw lichaam. Deze gezonde cellen kunnen meestal wel herstellen
van schade veroorzaakt door chemotherapie. Maar kankercellen kunnen niet
herstellen en sterven uiteindelijk af.

Omdat chemotherapeutische geneesmiddelen een invioed kunnen hebben op
bepaalde gezonde cellen in uw lichaam, kunt u last krijgen van bijwerkingen. De
meeste bijwerkingen verdwijnen na de behandeling.



HOE ZAL UW BEHANDELING WORDEN
TOEGEDIEND??

Uw behandeling zal door een oncologisch verpleegkundige worden toegediend in het
oncologisch dagziekenhuis.

Voor of op de dag van de behandeling zal een verpleegkundige of een persoon die
opgeleid is in het nemen van bloed bij u een bloedstaal afnemen. Dit dient om te
controleren of u voldoende bloedcellen hebt om uw behandeling te ondergaan.

Voordat u uw behandeling krijgt, praat u met een arts of verpleegkundige. Zij zullen
u vragen hoe u zich de laatste tijd hebt gevoeld. Als uw bloedresultaten goed zijn,
zal de apotheker uw chemotherapie voorbereiden. Uw verpleegkundige zal u zeggen
wanneer uw behandeling waarschijnlijk klaar is.

Uw verpleegkundige zal u voor de behandeling geneesmiddelen tegen misselijkheid
(anti-emetica) geven.



BIJWERKINGEN

In deze rubriek leggen we de meest voorkomende bijwerkingen van deze
behandeling uit. We bespreken ook enkele minder gebruikelijke bijwerkingen.
U kunt last hebben van enkele van de vermelde bijwerkingen, maar u zult ze
vermoedelijk niet allemaal krijgen.

U kunt ook bijwerkingen krijgen die hier niet worden vermeld. Licht altijd uw arts,
verpleegkundige of apotheker in over eventuele bijwerkingen waarvan u last krijgt.

Uw arts kan u geneesmiddelen geven om bepaalde bijwerkingen te helpen
verminderen. Het is belangrijk dat u ze inneemt precies zoals uw verpleegkundige
of apotheker u heeft uitgelegd. Dan is de kans groter dat ze voor u werken. Uw
verpleegkundige zal u advies geven over uw bijwerkingen en hoe u ermee kunt
omgaan. Na uw behandeling zullen de meeste bijwerkingen beginnen af te nemen.

In deze brochure worden niet alle bijwerkingen van deze behandeling
opgesomd. Er bestaan ook enkele zeldzame bijwerkingen die hier niet
worden vermeld. Ga voor meer gedetailleerde informatie naarhttps://
www.e-compendium.be/.

BIJWERKINGEN TIJDENS DE BEHANDELING*

Sommige mensen krijgen bijwerkingen terwijl ze de behandeling krijgen of kort na
de behandeling.

Allergische reactie

Sommige mensen vertonen een allergische reactie terwijl ze deze behandeling
krijgen. Mogelijke tekens van een reactie zijn: het heel warm krijgen of opvliegers,
huiduitslag, jeuk, rillen, duizeligheid, hoofdpijn, ademnood, opzwellen van gezicht of
mond, of pijnin de rug, in de buik of op de borst.

Uw verpleegkundige zal u tijdens uw behandeling controleren op tekens van een
reactie. Als u zich onwel voelt of een van deze tekens vertoont, moet u dat meteen
zeggen. Als u allergisch reageert, kunt u snel worden behandeld.

Soms treedt een allergische reactie pas enkele uren na de behandeling op. Als u
tekens van een reactie vertoont of zich onwel voelt als u weer thuis bent, moet u
onmiddellijk contact opnemen met het ziekenhuis.



MEEST VOORKOMENDE BIJWERKINGEN

E |

»

g
Bijwerkingen van Bijwerkingen van
chemotherapie immunotherapie

M| Risico op infectie
J (chemotherapie)?

Deze behandeling kan het aantal witte bloedcellen in uw bloed doen afnemen. Deze
cellen bestrijden infecties. Als u weinig witte bloedcellen hebt, bent u vatbaarder
voor infecties. Een verlaagd aantal witte bloedcellen wordt neutropenie genoemd.

|

Als u een infectie hebt, is het belangrijk die zo snel mogelijk te behandelen. Bel
meteen naar het ziekenhuis op het contactnummer dat u hebt gekregen en dat de
klok rond bereikbaar is als:

- uw temperatuur oploopt tot meer dan 37,5°C (99,5°F);
- u zich plots onwel voelt, zelfs als uw temperatuur normaal is;
- usymptomen van een infectie vertoont.

Symptomen van een infectie zijn: rillen, keelpijn, hoesten, diarree of vaak moeten
plassen.

Het is belangrijk eventuele specifieke adviezen die u van uw kankerteam kreeg,
op te volgen.

Het aantal witte bloedcellen wordt meestal weer normaal voor uw volgende
behandeling. Voordat u nog een behandeling krijgt, zal uw bloed worden onderzocht.
Als u weinig witte bloedcellen hebt, kan uw arts uw behandeling voor korte tijd
uitstellen.

B Blauwe plekken en bloedingen

7 (chemotherapie)**
Deze behandeling kan het aantal bloedplaatjes in uw bloed doen afnemen.
Bloedplaatjes zijn cellen die uw bloed helpen te stollen.

Licht uw arts in als u blauwe plekken of bloedingen hebt die u niet kunt verklaren.
Voorbeelden zijn: neusbloedingen, bloedend tandvlees, of kleine rode of paarse
puntjes op de huid die er kunnen uitzien als huiduitslag.

Sommige mensen moeten een infuus met extra bloedplaatjes krijgen. Dit wordt een
plaatjestransfusie genoemd.



3 Anemie

#  (chemotherapie)?
Deze behandeling kan het aantal rode bloedcellen in uw bloed doen afnemen. Deze
cellen brengen zuurstof rond in het lichaam. Als u te weinig rode bloedcellen hebt,

kunt u moe en kortademig zijn. Licht uw arts of verpleegkundige in als u zich zo
voelt.

Als u heel anemisch bent, kan het zijn dat u een infuus met extra rode bloedcellen
moet krijgen. Dit wordt een bloedtransfusie genoemd.

3 Misselijkheid
#  (chemotherapie)?

De eerste dagen na deze behandeling kunt u zich misselijk voelen. Uw arts zal
u geneesmiddelen tegen misselijkheid geven om uw misselijkheid te helpen
voorkomen of onder controle te houden. Neem de geneesmiddelen in precies
zoals uw verpleegkundige of apotheker u heeft uitgelegd. Het is gemakkelijker
misselijkheid te voorkomen dan het te behandelen als u er al last van hebt.

Als u misselijk bent, moet u kleine slokjes drinken en vaak kleine hoeveelheden eten.
Als u zich misselijk blijft voelen, of als u meer dan eens braakt op 24 uur, moet u

zo snel mogelijk contact opnemen met het ziekenhuis. Zij zullen u advies geven en
kunnen u een ander geneesmiddel tegen misselijkheid geven dat beter voor u werkt.

Vermoeidheid
(chemotherapie + immunotherapie)**

Vermoeidheid is een veel voorkomende bijwerking van deze behandeling. Het is vaak
erger naar het einde van de behandeling toe en nog gedurende enkele weken erna.
Probeer het rustig aan te doen en plan voldoende rustmomenten in. Niet-intensieve
beweging, zoals korte wandelingen, kunnen u meer energie geven. Bestuur geen
voertuigen en bedien geen machines als u zich slaperig voelt.

=
=
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3 Haaruitval
g (chemotherapie)?

Met deze behandeling verliest u doorgaans al uw hoofdhaar. Ook uw wimpers,
wenkbrauwen of ander lichaamshaar kunnen/kan uitvallen. Haaruitval begint
meestal na uw eerste of tweede behandeling.

Hoofdhuidkoeling is een manier om de temperatuur van uw hoofdhuid te verlagen
om haaruitval te helpen verminderen. Uw verpleegkundige kan u zeggen of dit een
mogelijkheid is voor u.

Uw verpleegkundige kan u vertellen over manieren om met haaruitval om te gaan.
Er bestaan manieren om haaruitval te verbergen als u dat wilt. Het is belangrijk dat u
uw hoofd bedekt om uw hoofdhuid te beschermen wanneer u in de zon komt.



Haaruitval is meestal tijdelijk en uw haar groeit normaal terug na de behandeling. In
zeldzame gevallen is de haaruitval blijvend. Het gebeurt dat het haar niet terugkomt
of dunner is dan voor de behandeling. Als u zich hier zorgen over maakt, kunt u er
over praten met uw kankerspecialist of verpleegkundige.

Diarree of buikpijn

(chemotherapie + immunotherapie)*#

Het is belangrijk het advies over diarree dat u van uw verpleegkundige of arts krijgt,
op te volgen. Neem contact op met het ziekenhuis als u diarree hebt. Zij zullen u

zeggen wat u er aan kunt doen en of u een dokter moet raadplegen. Ze kunnen u
tabletten tegen diarree geven om thuis in te nemen.

=
=
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Als u lichte diarree hebt, kunt u die normaal onder controle krijgen met tabletten
tegen diarree. Bij lichte diarree hebt u tot 4 keer per dag losse stoelgang (poep).

Probeer dagelijks minstens 2 liter vocht te drinken.

Het kan helpen om alcohol, cafeine, melkproducten, vetrijke en vezelrijke
voedingsmiddelen te vermijden.

Licht onmiddellijk het ziekenhuis in als u een van de volgende symptomen vertoont:
pijn in uw buik (abdomen), braken, bloed of slijm in uw stoelgang, of koorts.

Mogelijk moet u naar het ziekenhuis voor een infuus of andere behandelingen. Als
uw darmen ontstoken zijn (colitis), moet u mogelijk steroiden nemen.

B Verstopping .
J (chemotherapie)®

Deze behandeling kan verstopping (constipatie) veroorzaken. Deze tips kunnen
helpen:

« Drink dagelijks minstens 2 liter vocht.
- Eet vezelrijke voedingsmiddelen, zoals fruit, groenten en volkorenbrood.
- Neem regelmatig rustige lichaamsbeweging. Korte wandelingen zijn ideaal.

Neem contact op met het ziekenhuis voor advies als u last hebt van verstopping. Uw
arts kan u geneesmiddelen geven die u kunnen helpen, zogenaamde laxeermiddelen.
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Pijnlijke mond
(chemotherapie)?

U kunt een pijnlijke mond of aften krijgen. Dit kan u vatbaarder maken voor een
mondinfectie.

=
=
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Gebruik een zachte tandenborstel om uw tanden of gebit te reinigen 's morgens, 's
avonds en na het eten.

Als uw mond pijnlijk is, moet u uw verpleegkundige of arts inlichten. Zij kunnen u een
mondspoeling of geneesmiddelen geven om u te helpen.

U moet ook proberen veel te drinken en alcohol, tabak en voedingsmiddelen die uw
mond irriteren, vermijden.

g Verminderde eetlust

d (chemotherapie)?
Deze behandeling kan een invloed hebben op uw eetlust. U moet zich geen zorgen
maken als u een dag of twee weinig eet. Maar als uw eetlust na enkele dagen niet

terugkeert, moet u uw verpleegkundige of diétist inlichten. Zij zullen u raad geven en
kunnen u eventueel ook voedings- of dranksupplementen geven.

3 Veranderingen in smaak
# (chemotherapie)?

U kunt een bittere of metaalsmaak in uw mond krijgen. Sommige voedingsmiddelen
kunnen anders smaken of helemaal geen smaak hebben.

Suikervrije snoepjes opzuigen kan hierbij helpen. Probeer verschillende
voedingsmiddelen uit om uit te zoeken wat u het best smaakt.

Veranderingen in de smaak worden na de behandeling meestal beter. Uw
verpleegkundige kan u meer advies geven.



2 7 Gevoelloze of tintelende handen of voeten
71 (chemotherapie + immunotherapie)®

Deze behandeling heeft een invloed op de zenuwen en kan gevoelloze, tintelende of
pijnlijke handen of voeten veroorzaken. Het kan voor u moeilijk zijn om knopen vast
te maken of andere precieze taken uit te voeren.

Licht uw arts in als u deze symptomen hebt. Mogelijk moet de dosis van het
geneesmiddel worden verlaagd.

Mogelijke vragen®:

- Heeft u gevoelloosheid of tintelingen in uw handen of voeten ervaren?

- Voelt u pijn in uw handen en voeten? (scoren op een schaal van O tot 10)
- Heeft u het gevoel alsof u handschoenen en kousen draagt?

- Storen deze gewaarwordingen u? Worden ze erger?

» Voelt u zich zwak in uw armen en benen?

- Laat u regelmatig voorwerpen vallen?

- Bent u onlangs gevallen?

- Heeft u moeilijkheden met wandelen of bij het op lopen van een trap?

- Belemmeren deze gevoelens uw werk of uw dagelijkse activiteiten?

De symptomen verbeteren doorgaans traag na de behandeling. Bij sommige mensen
gaan ze echter nooit meer weg. Praat met uw arts als u zich hierover zorgen maakt.

n
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Veranderingen in hormoonconcentraties
(immunotherapie)*

Deze behandeling kan sommige klieren die hormonen aanmaken, doen ontsteken.
Klieren die kunnen worden aangetast, zijn de schildklier, de hypofyse en de bijnieren.
Als een klier is aangetast, kan de concentratie van de hormonen die deze klier
aanmaakt veranderen. Een bloedtest brengt veranderde hormoonconcentraties
meestal aan het licht voordat u symptomen krijgt.

Licht uw arts in als u een van de volgende symptomen vertoont: hoofdpijn
die niet verdwijnt, extreme vermoeidheid of slaperigheid, het koud hebben,
gewichtstoename, duizeligheid of flauwvallen, of veranderingen in gedrag of
stemming, zoals prikkelbaarheid of verwardheid.

Deze bijwerkingen kunnen aanhouden na uw behandeling. Mogelijk moet u
bloedonderzoeken ondergaan om na te gaan of u een behandeling nodig hebt om uw
hormoonconcentraties te regelen.

3 Veranderingen in het gehoor
g (chemotherapie)?

Deze behandeling kan veranderingen in het gehoor veroorzaken, waaronder
gehoorverlies. U kunt last krijgen van oorsuizen. Dit wordt tinnitus genoemd. Het
is ook mogelijk dat u niet langer bepaalde hoge tonen kunt horen. Veranderingen
in het gehoor worden doorgaans beter na deze behandeling, maar sommige
veranderingen kunnen blijvend zijn. Neem contact op met uw arts als u
veranderingen in uw gehoor opmerkt.

Oogproblemen

(chemotherapie + immunotherapie)**

Uw ogen kunnen waterig worden en pijnlijk aanvoelen. Uw arts kan u
geneesmiddelen geven om bepaalde bijwerkingen te helpen verminderen. Als uw

ogen rood en ontstoken worden (conjunctivitis), moet u uw arts inlichten. Mogelijk
hebt u oogdruppels met antibiotica nodig.

=
=
g

Licht onmiddellijk uw arts of verpleegkundige in als u pijn in uw ogen hebt of als u
veranderingen in uw gezichtsvermogen opmerkt.

Pijnlijke gewrichten of spieren

(chemotherapie + immunotherapie)®*

U kunt gedurende enkele dagen na de behandeling last hebben van pijnlijke spieren
of gewrichten. Licht in dat geval uw arts in, zodat die u pijnstillers kan voorschrijven.

Licht uw arts of verpleegkundige in als de pijn niet afneemt. Een warm bad nemen
en regelmatig rusten kan helpen.

=
=
g



Effecten op het hart
(chemotherapie)?

Deze behandeling kan een invloed hebben op de werking van uw hart. Mogelijk
moet u tests ondergaan om te kijken hoe goed uw hart werkt. Deze tests kunnen
plaatsvinden voor, tijdens en soms na de behandeling. Als de behandeling
hartproblemen veroorzaakt, kan uw arts het type chemotherapie dat u krijgt
veranderen.

=
»
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Neem onmiddellijk contact op met een arts als u:

+ pijn of een drukkend gevoel op de borst hebt;
- kortademig of duizelig bent;
- het gevoel hebt dat uw hart te snel of te traag klopt.

Ook andere aandoeningen kunnen deze symptomen veroorzaken, maar het is
belangrijk dat u ze laat controleren door een arts.

Effecten op de longen
(chemotherapie + immunotherapie)>*

Sommige mensen kunnen kortademig worden of beginnen te hoesten met deze
behandeling.

=
=
g

Licht onmiddellijk uw arts in als u last krijgt van een piepende ademhaling, hoesten,
koorts of kortademigheid. U moet uw arts of verpleegkundige ook op de hoogte
brengen als bestaande ademhalingsproblemen erger worden. Zij kunnen u
geneesmiddelen geven om u te helpen. Ze kunnen u tests laten ondergaan om uw
longen te controleren.

Hoge bloeddruk
(immunotherapie)*
Deze behandeling kan hoge bloeddruk (hypertensie) veroorzaken. Uw arts of

verpleegkundige zal regelmatig uw bloeddruk meten. Als die hoog is, zullen ze u
zeggen wat u moet doen.

a2\~ Veranderingen in de huid
7 I (chemotherapie + immunotherapie)**

Deze behandeling kan veranderingen in de huid veroorzaken, zoals rode vlekken of
jeukende huiduitslag. Dit is een veel voorkomende bijwerking. Licht altijd uw arts of
verpleegkundige in als u huidveranderingen opmerkt. Zij kunnen u advies geven en
cremes of geneesmiddelen voorschrijven om u te helpen.

Sommige mensen ontwikkelen een ernstige huidreactie, maar dit komt minder vaak
voor. Het kan dan gaan om grote blaren, een schilferende huid of wondjes in uw
mond. U kunt ook koorts (hoge temperatuur) hebben. Als u een ernstige reactie

13
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vertoont, moet u onmiddellijk contact opnemen met het ziekenhuis en moet u
waarschijnlijk in het ziekenhuis worden behandeld.

Tijdens de behandeling en nog gedurende enkele maanden erna zult u gevoeliger zijn
voor de zon. Uw huid kan sneller verbranden dan normaal. Gebruik een creme met
een hoge beschermingsfactor (SPF) en bedek u met kleding en een hoed.

B Veranderingen in de nagels
4 (chemotherapie)®

Uw nagels kunnen trager groeien of gemakkelijker breken. U kunt witte lijntjes op
uw nagels opmerken, of andere veranderingen in de vorm of kleur van uw nagels.
Zodra de behandeling beéindigd is, groeien veranderingen in uw nagels er doorgaans
op enkele maanden weer uit.

Dit kunt u doen om uw nagels te verzorgen:

- Houd uw nagels en handen vochtig.

- Draag handschoenen om uw nagels te beschermen als u dingen doet in huis of in
de tuin.

- Gebruik tijdens deze behandeling geen valse nagels. Nagellak kan wel.

- Als uw teennagels aangetast zijn, draagt u het best goed zittende schoenen om ze
te beschermen.

=\~ Effecten op de nieren
71 (chemotherapie + immunotherapie)?*
Deze behandeling kan een invloed hebben op de werking van uw nieren. Deze

bijwerking is meestal niet ernstig en verdwijnt na de behandeling. U zult
bloedonderzoeken ondergaan om te controleren hoe goed uw nieren werken.

Het is belangrijk om dagelijks minstens 2 liter te drinken om uw nieren te helpen
beschermen.

Hoofdpijn
(chemotherapie + immunotherapie)**

Deze behandeling kan hoofdpijn veroorzaken. Als dit gebeurt, moet u uw arts of
verpleegkundige inlichten. Zij kunnen u pijnstillers geven.

=
»
g



Deze brochure kan medisch advies niet vervangen. Dit is een niet-volledige
lijst van de meest voorkomende bijwerkingen.

Bespreek elke bijwerking waarvan u last hebt met uw arts of
verpleegkundige.

15



Vink de bijwerkingen aan die u sinds uw laatste opname
hebt gehad.

BUWERKINGEN OF SYMPTOMEN Q1 Q2 | Q3 | Q4 | Q5

Tekens van infectie (koorts, vaak plassen)
Blauwe plekken en bloedingen
Misselijkheid

Diarree

Verstopping

Pijnlijke mond

Verminderde eetlust

Veranderingen in smaak

Gevoelloze of tintelende handen of voeten

Hormoonschommelingen (hoofdpijn, extreme vermoeidheid,
slaperigheid, rillerig gevoel, gewichtstoename, duizeligheid,
stemmingswisselingen)

Oogproblemen
Veranderingen in de nagels

Pijnlijke gewrichten of spieren

Hartproblemen (pijn of een beklemmend gevoel op de borst,
hart dat te snel of te traag klopt)

Longproblemen (hoesten, piepende ademhaling)
Hoge bloeddruk

Veranderingen in de huid (jeuk, huiduitslag)

Hoofdpijn

Meld elke mogelijke bijwerking die niet op deze lijst staat aan uw arts of verpleegkundige.
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