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Uw ziekenhuis.

e Borstkliniek
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De borstverpleegkundige in een notendop

De borstverpleegkundige heeft een blangrijke rol tijdens:
*De diagnostische fase

*De chirurgie

*De fase van nabehandeling

*De follow-up fase

De rol van de borstverpleegkundige in het multidisciplinair team:
*Continuiteit in de zorg behouden

*De zorg coordineren

*Doorverwijzen

*Algemen taken zoals infosessies organiseren, brochures maken, ...
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Systeemgerichte therapie

Toepassen van systeemgerichte therapie:

Wij leven in relatie met de mensen om ons heen zoals familie, onze collega’s,
de buurt waar we wonen, ...

v

Er wordt gekeken naar deze samenhang waardoor er een completer beeld
ontstaat van iemand

$

Gevoelens en daaruit voortvloeiend gedrag wordt hierdoor beter begrepen
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Naast systeemgerichte therapie hebben we aandacht voor:

*Partner
*Kinderen
*Ouders
*Familieleden
*Vrienden,
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De patiént meldt zich aan bij de bostkliniek:

Letsel ontdekt via mammoscreening:

 Twee jaarlijkse screening
* Opgepast: screening blijft noodzakelijk bij vrouwen ouder dan 69 jaar!

Follow up:

* Familiaal belast

e Genetische belast

* Borstcarcinoom in voorgeschiedenis

Zelf een letsel gevoeld of veranderingen in de borst gezien
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Volgende symptomen kunnen wijzen op borstkanker:

«Knobbeltje in de borst

«Knobbeltje onder de oksel

«Kuiltje in de huid van de borst

eIngetrokken tepel

«VVocht of bloedverlies uit de tepel

«Ontstoken borst (rood, pijnlijk en warm aanvoelend)

eHardere zone voelbaar in de borst

Pijn in de borst = eerder zeldzaam. Borstkanker doet meestal géén pijn.
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De eerste onderzoeken

* Een mammografie
* Een echografie
* Biopsie van de borst

« Aspiratie van borstweefsel voor microscopisch onderzoek.

« Inname bloedverdunners wordt vooraf gestopt.

« Na biopsie aandacht voor signalen van onsteking borst (zeldzaam)
«  Hematoomvorming (verdwijnt spontaan na enkele dagen

«  Bij pijn geen inname van asperine

«  Resultaten gekend maximum drie dagen na biopsie
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De diagnostische fase

Soorten borstkanker

* Ductaal carcinoom in situ

* Invasief ductaal carcinoom
* Lobulair carinoom in situ

* Invasief lobulair carcinoom
e Ziekte van Paget

* Mastistis carcinomatosa

>
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Ductaal carcinoom in situ: ontstaat in de
melkgang en groeit niet door in het
omringend weefsel




De diagnostische fase

Invasief ductaal carcinoom: Er is doorgroei
van de melkgangen in het omliggend weefsel
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De diagnostische fase

Invasief lobulair carcinoom: Er is doorgroei
van de melkklieren in het omliggend weefsel
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Ziekte van paget: zeldzame type borstkanker
van de tepel
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Mastitis carconomatose: kankercellen blokker
de lymfevaten in de huid van de borst

N\




De diagnostische fase >

azdelta

Stagingonderzoeken zijn onderzoeken die bij alle personen
worden uitgevoerd bij wie een kwaadaardig letsel is
gevonden om metastasen uit te sluiten

* Bloedafname (Ceal5.3: eiwit die meestal stijgt bij uitzaaiingen)

e RXthorax
e Echovan de lever

Nuchter 4u voor onderzoek

* Botscan
Licht radioactief
Minimum 20 min en maximum 45 min
Inspuiting en 2 uur later het onderzoek

1 liter vocht drinken

Allergische reactie zo goed als onbestaand
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Bijkomende onderzoeken

e (T scan

«  Nuchter 4 uur voor onderzoek

* MR borsten
« Invullen van een vragenlijst mbt pacemaker, hartklep, ...
*  Nuchter zijn is niet noodzakelijk
« Infuus om contraststof toe te dienen
« Onderzoek duurt ongeveer 2 min
« Deze toestellen maken veel lawaai tijdens het onderzoek.

« Claustrofobisch!!
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Voorbeeld van enkele indicaties voor een NMR onderzoek:

Discordantie tussen mammografie, echografie en kliniek
Dames met een afwijking van het BRCA1-2 gen
Jonge dames (minder duidelijke mammografie en stralengevoelig weefsel)

Evalueren van uitgebreidheid van de ziekte bij een lobulair
adenocarcinoom
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Borstsparende chirurgie:

* Eenruime marge gezond weefsel wordt meegenomen, maar de borst blijft
gespaard

 Wordt altijd gevolgd door radiotherapie

 Soms voorafgaand néo-adjuvante chemotherapie

* Intra-operatieve radiotherapie

Breast
lump

Lump and surrounding
tissue is removed
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Intraoperatieve radiotherapie

* Bij bewezen invasief borstcea

e >50jaar

* Geen positieve klieren

 Geen chemotherapie postoperatief
e Unifocaal

e Letsel niet groter dan 5 cm

Informed consent
Radiotherapie start pas na 6 weken
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Dag van operatie

*Vanaf 24u nuchter

*Opname meestal de dag van operatie

*Operatie duurt tussen de 1 a 2 uur

*Geen zware narcose daar de borst oppervlakkig ligt.

* Bij ontwaken is er een drukverband aanwezig voor onderhuidse bloedingen
en een goede wondheling

Dag na operatie

*Afhankelijk van ziekenhuis en arts: ontslag
*Aangewezen om BH te dragen

*Verband wordt ververst voor ontslag

*Afspraak bespreking nabehandeling wordt meegegeven
*Deelprothese nodig?
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Nazorg thuis:

* Verbandwissel indien bevuild verband
* 10 dagen na operatie hechtingen verwijderen (meestal intradermaal)

* Pijnstilling indien nodig (geen aspirine)

Indien klachten
* Nazicht op wondinfectie
* Nazicht op wondnecrose (uitzonderlijk) (aandacht bij IORT)

* Nazicht seroomvorming

Huisarts contacteren

Contact opnemen met borstverpleegkundige of specialist

v

Het seroom vocht kan verwijderd worden door het af te zuigen met een fijne naald
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Mastectomie of borstamputatie

Het volledig borstklierweefsel wordt verwijderd

Een horizontaal lopend litteken van de middellijn tot de oksel

)

In sommige gevallen kan een borstreconstructie onmiddellijk

 Soms voorafgaand néo-adjuvante chemotherapie

Radiotherapie afhankelijk van verschillende factoren
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Dag van operatie

*Vanaf 24u nuchter
*Opname meestal de dag van operatie
*Operatie duurt tussen de 1,5 a 2,5 uur
*1 redon aanwezig

*Bij ontwaken is er een drukverband aanwezig voor onderhuidse bloedingen
en een goede wondheling

*Geen zware narcose daar de borst oppervlakkig ligt.

Bij ontslag

*Ongeveer 5 dagen opname

*De eerste postoperatieve prothese wordt aangemeten door
borstverpleegkundige of bandagist

*Verband wordt ververst voor ontslag
*Afspraak bespreking nabehandeling wordt meegegeven
*10 dagen na operatie verwijderen hechtingen (meestal intradermaal)
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De prothese

Een voorschrift van een arts nodig.
6 weken na de ingreep heeft men recht op een silicone borstprothese.

1 jaar na aflevering van de eerste silicone borstprothese heeft men terug
recht op een tweede silicone borstprothese.

Daarna bedraagt de hernieuwingtermijn om de 2 jaar voor een silicone
borstprothese.

Men kan ook een vergoeding krijgen voor de verzorgingsset voor de
zelfklevende borstprothese. Dit is 1 set per 3 maanden voor een volledige
prothese en 1 set per 6 maanden voor een gedeeltelijke borstprothese
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Nazorg thuis:

*Verbandwissel indien bevuild verband
*Pijnstilling indien nodig (geen aspirine)
*Afhankelijke van arts of ziekenhuis: geen TED kousen of antistollingsmiddel
onder de vorm van fraxiparine.
Uitzonderingen: patiénten met bloedverdunners, trombose of flebitis in

voorgeschiedenis
Indien klachten:
*Nazicht op wondinfectie
*Nazicht op wondnecrose (uitzonderlijk)

*Nazicht seroomvorming

* Huisarts contacteren
« Contact opnemen met borstverpleegkundige of specialist

-

Het seroom vocht kan verwijderd worden door het af te zuigen met een fijne naald
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De kansen op genezing met een borstsparende operatie gevolgd door een
bestraling versus een mastectomie zijn dezelfde!

Het type operatie hangt af van een aantal factoren:
*De grootte van het gezwel in vergelijking met de grootte van de borst
eaanwezigheid van verschillende tumoren in dezelfde borst

4

Het esthetisch aspect

evroegere operatie of bestraling
evoorkeur van de patiénte,
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Nazicht okselklieren

* Kankercellen kunnen zich verspreiden via de lymfevaten naar de
okselklieren

Geen uitzaaiingen !

Het lymfestelsel



De chirurgie >

azdelta

Onmiddellijk okselklierevidement

Voelbare klier(en) of verdachte klier(en) bij beeldvorming

v

Biopsie klier voor microscopisch onderzoek

$

Kwaadaardige cellen aanwezig

.

De okselklieren worden tijdens de operatie onmiddellijk verwijderd
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Sentinelprocedure

De schildwachtklier: de eerste klier die via een lymfevat rechtstreeks in
contact staat met het letsel.

-

De tumorcellen verspreiden zich naar de overige klieren

De schildwachtklier is positief: de okselklieren worden preventief

verwijderd

De schildwachtklier is negatief: de okselklieren mogen ter plaatse blijven
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De sentinelprocedure

Een radioactieve stof wordt in de nabijheid van de tumor gespoten

-

Het product verspreid zich via de lymfevaten naar de sentinelklier

-

Beeldvorming maakt de klier zichtbaar en de radioloog plaatst een merkteken
op de huid met een kleurenstift

-

Tijdens de ingreep spoort de chirurg met een gammaprobe de radioactieve
klier op en wordt deze verwijderd voor snelonderzoek
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* Na de operatie wordt de sentinelklier nog grondiger onderzocht.
e Pas na één week zijn de definitieve resultaten gekend.

* Blijkt de sentinelklier dan toch positief te zijn, dan moeten de okselklieren
in een tweede operatie soms alsnog verwijderd worden.

Lymfeklieren

- ||Tumor en

||schildwacht-~
klieren
verwijderd
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Geen positieve okselklier

Nazorg thuis:
 Wonde onder oksel: verband verzorgen indien nodig
10 dagen na operatie hechtingen verwijderen: meestal intradermaal

* Mobilisatie arm noodzakelijk (cave frozen schoulder)
* Niet heffen en trekken ongeveer drie weken na operatie
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Okselklieruitruiming

Nazorg thuis:

*Wonde onder oksel: verband verzorgen indien nodig
*Meestal drain nog aanwezig

Controle debiet

« Controle aspiratie indien zo voorgeschreven

*10 dagen na operatie hechtingen verwijderen: meestal intradermaal

Bij mastectomie: één litteken

*Mobilisatie arm noodzakelijk (cave frozen schoulder)
*Niet heffen en trekken ongeveer drie weken na operatie
*Een voos gevoel thv de bovenarm kan nog lang aanwezig zijn
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Preventieve tips

 Wondjes aan de geopereerde arm vermijden

* Vermijd overbelasting of repetitieve bewegingen
* Vermijd grote temperatuursverschillen

* Houding arm

* Aanpassing prothese en kledij

Alarmsignalen!

« Zwelling van hand, pols en/of volledige arm.

e Zwaarte- en gespannen gevoel in de arm.

* Pijnscheuten in de arm, elleboog of schouder.

e Huiduitslag, roodheid en warmtegevoel in de arm.

De kans op lymfoedeem na okselevidement bedraagt 5% a 10%
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In het begin is het oedeem nog reduceerbaar

v

Blijft het onbehandeld dan zal het lymfoedeem geleidelijker harder worden (=

fibrose).

v

Bij de eerste symptomen opstarten met manuele lymfedrainage volgens

Leduc of vodder.

Erkende kinesisten: navragen aan huisarts/specialist/borstverpleegkundigen

www.mldv.be
Voorschrift noodzakelijk: pathologie aanvraag

Start 3x/w daarna afbouwend
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Bij noodzaak armkous en/of handschoen
e Half jaarlijks recht op een armkous
* Drie maandelijks recht op een handschoen

* Voorschrift noodzakelijk en opgemaakt door specialist

* Goedkeuring medisch adviseur noodzakelijk
* Aanmeten gebeurd door een erkende bandagist
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Het multidisciplinair oncologisch consult (= MOC)

Het therapiebeleid bij borstkanker wordt multidisciplinair besproken

v

Artsen van de verschillend disciplines zijn aanwezig
Gynaecoloog en/of borstchirurg

Medisch oncoloog
Radiotherapeut
Anatomopatholoog
Radioloog

«  Plastisch chirurg
Borstverpleegkundige
Psycholoog

De huisarts kan deze vergadering steeds bijwonen
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Factoren die belangrijk zijn voor het behandelingsplan

*Hoe oud is de patiént?

*|s de patiént voor of na de overgang (menopauzale status)?

*Hoe groot is de tumor in de borst?

*Wat zijn de eigenschappen van de tumor (histologische type)?

*Hoe agressief is de tumor (tumordifferentiatiegraad en delingssnelheid)?
*|s de tumor hormoongevoelig (hormoonreceptorstatus)?

*Wat is de HER2/neu-status?

Zijn er uitzaaiingen in de lymfeklieren (lymfklierstatus)?

*|s de tumor volledig verwijderd, zijn de snijranden vrij?

*Tot welk genenprofiel behoort de tumor? (experimenteel)

Al deze factoren bij elkaar bepalen de prognose van de tumor en daarmee de
beste behandelmethode.
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Er zijn twee vormen van nabehandeling:

* De lokale nabehandeling bestaat uit radiotherapie

« Eventuele achtergebleven kankercellen te vernietigen

v

Kans op lokaal recidief of herval wordt gereduceerd

* De algemene nabehandeling bestaat uit chemotherapie en hormonale
therapie

« De algemene nabehandeling is gericht op kankercellen die eventueel al via de
bloedvaten of lymfevaten zijn ontsnapt.
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Radiotherapie

Altijd bij borstsparende operatie
Wordt gestart drie tot zes weken na operatie

Indien chemotherapie: een maand na einde chemotherapie start
radiotherapie

Radiotherapie is dagelijks uitgezonderd weekend en feestdagen
(minimum 3 bestralingsdagen per week)

Eerste consult = simulatie

Kosteloos voor de patiént

Tussenkomst vervoerskosten

De patiént is niet radioactief!
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Nevenwerkingen

*Vermoeidheid
Aanwezig ongeveer een week na start en ebt weg 2 a 4 weken na

beéindigen therapie.

*Huidproblemen
Zichtbaar ongeveer 2 a 3 weken na start therapie.
Extra aandacht voor borstplooi

*Problemen met de voeding
tgv radiotherapie op de klierketens kan een ontsteking van de slokdarm
ontstaan met pijn en sliklast tot gevolg.

*Schade aan hart en longen
Eerder zeldzaam
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Radiotherapie schema

*<60 jaar: 33 fracties

*60 jaar - 69 jaar: 24 fracties
*70 jaar — 75 jaar: 20 fracties
*80+: 16 fracties

Uitzondering: Bij intraoperatieve radiotherapie vervalt de boost

Radiotherapie schema bij carcinoma in situ na borstsparende heelkunde

*<60 jaar: 30 fracties

*60 jaar - 69 jaar: 21 fracties
*70 jaar — 75 jaar: 21 fracties
*80+: 16 fracties
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Hormonale therapie

Het doel: ervoor zorgen dat het vrouwelijk hormoon, de voedingsstof voor
deze borsttumoren, niet meer kan inwerken op de cellen.

$

Cellen zonder voedingsstoffen kunnen niet meer groeien en sterven af

Wordt ook gegeven in gemetastaseerde setting!

Er bestaan drie soorten hormonale therapie

« Hormoon receptor blokkers
e Aromatase remmers
« Blokkeren van de eierstokken
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De hormoonreceptor blokkers

Vb Tamoxifen en Faslodex

1 tablet per dag op een vast tijdstip
Voor minimaal vijf jaar bij premenopauzale patiénten

Na 2 of 3 jaar kan er geswitcht worden naar aromatase remmer bij
postmenopauzale patiénten
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Nevenwerkingen Nolvadex

e Menopauzeachtige symptomen

Opvliegers en wijzigingen in de menstruatie cycli (maandstonden kunnen onderdrukt
worden).
De eigenlijke menopauze treedt niet in onder invloed van therapie.

e Vaginale afscheiding

« Verhoogd risico op poliepen (goedaardig en kwaadaardig) van de
baarmoeder

« Zeldzame nevenwerking
« Gynaecologische echografie bij de start en nadien jaarlijks

« Versneld gynaecologisch nazicht bij abnormaal bloedverlies



De fase van nabehandeling >

azdelta

e Verhoogd risico op bloedklontervorming

« Trombose van ader in benen: Pijn, zwelling van het been, zwaartgevoel in het been
« Longembolie of bloedklonters in de longen: Plotse kortademigheid, pijn bij ademen, koorts

« Tegenaangewezen bij voorgeschiedenis van trombose

e Qogproblemen zoals cataract

« Maaglast en verminderde eetlust
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De aromatase remmer

—f{antiz)Hormonale therapie: na de overgang

<& ?“(‘j‘ o8
:}’T’L)‘}Hersenen Borstklier =
HYPB% Anti-oestrogenen |
.»J.Il"' =g

ST Oestrogenen

Bijnier

Aromataseremmers® .
Copyright 2007 www.chirurgenoperatie nl

1 tablet per dag op een vast tijdstip

Wordt niet gebruikt bij patiénten die premenopauzaal zijn
Uitzondering: wanneer de werking van de eierstokken wordt onderdrukt

Wordt ook gebruikt bij gemetastaseerd borstcea
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Mogelijke nevenwerkingen aromatase remmers:

e Gewrichtspijnen zijn wellicht de meest voorkomende bijwerking en
vormen in sommige gevallen een reden om de therapie vroegtijdig te
stoppen

e Versnelde botontkalking of osteoporose
« Verminderde eetlust en misselijkheid

« Menopauze klachten: opvliegers, vaginale droogte,
stemmingsschommelingen

e Haarverdunning
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Blokkeren van de eierstokken

Blokkeren van de eierstokken kan op drie manieren

Medicamenteus:

«Maandelijks een intramusculaire inspuiting
e tijdelijk kunstmatig in de menopauze

«Bij stoppen: de patiénte kan opnieuw premenopauzaal worden en de
maandstonden hervatten.

eProduktnaam Zoladex

Heelkundig:
Door wegnemen van de eierstokken. Dit veroorzaakt een definitieve
menopauze.
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Chemotherapie

Het doel: eventueel resterende kankercellen te doden

v

de kans op definitieve genezing neemt toe.

Sinds januari veel veranderingen in Chemotherapie adjuvante setting:
* Dose dense schema: EC /2weken vier keer en 12 weken taxol
* Niet dose dense schema: EC/3 weken vier keer en 12 weken taxol

Chemoschema afhankelijk:

e Triple neg

 Her-2 neu al dan niet positief

* Qesterogeen al dan niet positief
e Klieren al dan niet positief
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Implanteerbare poort of PAC

Une gong 10 ven

 Wordt geplaatst onder volledige verdoving of lokale verdoving
 Wordt verwijderd onder lokale verdoving

* Hechtingen worden na 10 dagen verwijderd

* Wondje inspecteren op tekenen van infectie

* Wanneer wonde is genezen moet PAC niet meer bedekt worden.

* Alle bewegingen zijn toegelaten

 Tussen de 6 weken en drie maand PAC spoelen indien niet in gebruik
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Complicaties op korte termijn

* Hematoomvorming

* (spier)pijn en een stijf gevoel ontstaan in de schouder, aan de kant waar
de katheter is ingebracht.

* Pneumothorax tgv van het aanprikekn van het bloedvat waarin de
katheter wordt gebracht.

Complicaties op langere termijn

* Infectie
* Bloedstolsel aanwezig

Bij onzekerheden altijd contact opnemen met borstkliniek of specialist!
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Nevenwerkingen chemotherapie

Misselijkheid en braken

*De klachten verschillen van persoon tot persoon

*De klachten kunnen optreden tijdens chemotherapie, enkele uren tot enkele
dagen erna

*\Voldoende inname anti-emetical!

*Soms is het opstarten van een maagbeschermer/ inname Medrol of
toediening litican IM noodzakelijk

Smaakverandering of verminderd eetlust

Soms is advies door een diétiste noodzakelijk
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Haaruitval

*Haaruitval begint twee tot drie weken na aanvang chemotherapie
*Het groeit terug ongeveer zes weken na einde therapie
*Attest voor terugbetaling pruik wordt in het ziekenhuis gegeven

Tussenkomst van 180€ door mutualiteiten
Hospitalisatieverzekering komt meestal ook voor een stuk tussen

Twee jaarlijks recht op een nieuwe pruik

Online mutsen en sjaaltjes te koop: www.mooihoofd.be

Adressen voor pruiken en mutsen en/of sjaaltjes in het ziekenhuis te
verkrijgen
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Infectierisico

*Daling van de witte bloedcellen meestal 7 tot 14 dagen na toediening
chemotherapie

*Bij koorts van 38° en/of tekenen van infectie de huisarts verwittigen
*Soms wordt er groeifactoren voor de witte bloedcellen gegeven

(= neulasta) i

Risico op infectie is minder

Mondonsteking

Bloedarmoede of anemie

Consentratiestoornissen

Deze klachten verdwijnen meestal een jaar na therapie
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Vermoeidheid

*De vermoeidheid kan toenemen naarmate de behandeling vordert

*Het kan soms vele maanden duren vooraleer de vermoeidheid veroorzaakt
door de chemotherapie zich herstelt.

*Bij aanslepende vermoeidheid na chemotherapie kan worden deelgenomen
aan het revalidatie programma

*Uitblijven van menstruatie en vruchtbaarheid — seksualiteit

*Meestal herstelt de normale vruchtbaarheid zich een 2-tal jaar na de
chemotherapie.

*Chemotherapie kan soms blijvende onvruchtbaarheid veroorzaken

*Uitblijven van de menstruaties bij vruchtbare dames betekent niet dat ze
onvruchtbaar zijn -> anticonceptie moet besproken worden
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Constipatie

Veroorzaakt door:

* Medicatie

 Veranderd eetpatroon
 Verminderde lichaamsbeweging
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Gerichte therapie: herceptin

Een antistof die specifiek gericht is tegen het Her2/neu eiwit en doet de

de groeistimulerende werking van het eiwit te niet
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 Wordt in adjuvante setting 18 maal gegeven (=1 jaar

e 1 kuur om de drie weken
* vermindert de kans op herval met 50%.

* kan kort na de eerste toediening grieppale klachten met een lichte koorts
en wat spierpijn veroorzaken.

* De belangrijkste nevenwerking van Herceptin is een verminderde
hartwerking die kan worden gezien bij 1 tot 4 % van de patiénten die deze
behandeling krijgen = in veel gevallen reversibel

 Wordt ook toegediend in gemetastaseerde setting
* Wordt in augustus SC gegeven = toekomst: thuisverpleging?
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« De eerste twee jaar zullen deze controles om de drie tot zes maanden
worden gepland.

e Vanaf het derde tot en met het vijfde jaar na de diagnose worden de
controles zesmaandelijks gepland

e nadien zijn de controles jaarlijks.

Deze controles bestaan uit:

e een grondige navraag van symptomen,

« een grondig lichamelijk onderzoek en dikwijls ook
e een bloedafname.

« levenslang jaarlijks een controle mammografie
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