
ChemoZorg
Lange reeks chemoradiotherapie voor 
rectumkanker (chemo: 5-FU)

Toedieningswijze
De chemotherapie wordt via infuus gegeven. Voor de start van de therapie zal een poortkatheter 
geplaatst worden.
Nota bene: soms wordt geopteerd om 5-FU in pilvorm i.p.v. infuus te geven (pilvorm is 
capecitabine, zie aparte brochure).

Werkingsmechanisme
5-fluorouracil of 5-FU: cytostaticum (celremmend geneesmiddel). Door de toevoeging van 5-FU 
zal de bestraling effectiever zijn.

Praktisch verloop van de therapie
Een lange reeks chemoradiotherapie omvat 25 sessies radiotherapie, verspreid over 25 
weekdagen en dus over 5 weken. Tijdens heel deze periode zal chemotherapie toegediend 
worden.
Tijdens elke week zal je één maal naar het dagziekenhuis komen voor chemotherapie (dag 1). De 
chemotherapie wordt toegediend via een pompje dat je meeneemt naar huis en 7 dagen lang 
werkt. Eén week later kom je terug voor een nieuw pompje. 

De toediening van chemotherapie / aanhangen van het pompje gebeurt ambulant. Je hoeft dus 
niet in het ziekenhuis te overnachten.

Alvorens de chemotherapie toe te dienen zal er telkens een bloedafname gebeuren. Soms is 
uitstel of dosisaanpassing van de therapie noodzakelijk.

Nota bene: in geval capecitabine zal je de pillen innemen op alle dagen van bestraling (dus 
normaal gezien alle weekdagen maar niet in het weekend).

Naam product Dag Wijze van toediening

1 2 3 4 5 6 7

5-FU x > > > > > > Pompje

Bestraling x x x x x

In samenspraak met je arts werd er besloten om  een lange reeks chemoradiotherapie te starten i.k.v. 
rectumkanker (endeldarmkanker).  Op deze infofiche vind je alle informatie betreffende de toedieningswijze en 
samenstelling van de therapie, het praktisch verloop en (mogelijke) neveneffecten



Mogelijke nevenwerkingen van de therapie
•	 Vermoeidheid
•	 Misselijkheid en braken
•	 Huidveranderingen aan handen en voeten
•	 Beenmergonderdrukking met tijdelijk verminderde bloedaanmaak als gevolg
	
	 => Verminderd aantal witte bloedcellen waardoor verhoogd infectierisico - bij koorts dient 

contact genomen te worden. 
	 => Verminderd aantal rode bloedcellen waardoor meer kans op vermoeidheid/kortademig-

heid, soms is bloedtransfusie noodzakelijk.
	 => Verminderd aantal bloedplaatjes waardoor meer risico op neusbloeding, tandvliesbloeding, 

blauwe plekken,...

Minder frequente nevenwerkingen van de therapie
•	 Pijnlijke ontsteking van het mondslijmvlies (soms aftjes)
•	 Haarverdunning (géén haaruitval)

Nota bene: de meest voorkomende nevenwerkingen van radiotherapie t.h.v. de endeldarm zijn 
huidverbranding en diarree. Je radiotherapeut zal dit uitgebreider met je bespreken.

Je arts zal je elke keer bevragen naar eventuele neveneffecten en zo nodig een ondersteunende 
behandeling voorzien.

Succes met je behandeling!

Deze infofiche werd met zorg samengesteld en is zuiver informatief van aard. Aangezien de medische wetenschap zeer snel evolueert, kunnen geen garanties worden geboden 
m.b.t. de volledigheid van de inhoud van deze infofiche. De informatie in deze infofiche is algemeen van aard en dient te worden begrepen als aanvulling op de specifieke (monde-
linge) informatie van de behandelend arts.

OPST
Bereikbaar tussen 9 en 12 uur en 
tussen 13 en 16 uur	
tel. 015 89 21 21
opst.azsintmaarten@emmaus.be 

Dageenheid oncologie
Tussen 8 en 18 uur	
tel. 015 89 23 50		

Arts
Voor vragen aan je arts? 
Neem contact op met het medisch 
secretariaat - tel. 015 89 21 50

Contactgegevens

Tijdens het weekend of buiten de kantooruren kan je voor dringende medische vragen steeds terecht op het 
algemeen nummer - 015 89 10 10 of Spoedgevallen - tel. 015 89 20 90
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