	PERSOONLIJKE NAZORGPAS
Borstkanker 

	



Deze nazorgpas bevat informatie over je diagnose, therapie, nazorgtraject en de mogelijke gevolgen van je behandeling. Je leest hier wanneer je contact moet opnemen met een zorgverlener. 

	GEGEVENS PATIËNT

	Naam:  

	Geboortedatum: Kies een datum.

	E-mail en telefoonnummer:  



	GEGEVENS ZORGVERLENERS

	Behandelend arts:  

	Huisarts:  

	Verpleegkundig consulenten: 
Je eerste aanspreekpunten in het ziekenhuis:
Verpleegkundig consulent radiotherapie Annick Van Greveling
Tel. 09 332 30 36
annick.vangreveling@uzgent.be
Borstverpleegkundigen Babette Van Den Bergen en Marleen De Block
Tel. 09 332 03 64 of 09 332 65 29 (van maandag tot vrijdag)
borstkliniek@uzgent.be 


Behandeling in het kort
Datum chirurgie:	
Okselklieruitruiming:	☐ Ja ☐ Nee
Sentinelprocedure:	☐ Ja ☐ Nee
Radiotherapie:	☐ Ja ☐ Nee
Chemo-, immuno- of doelgerichte therapie: ☐ Ja ☐ Nee
Antihormonale behandeling:	☐ Ja ☐ Nee
Follow-uponderzoeken
De opvolging bestaat uit een jaarlijkse mammografie en echografie.
Je hebt een keer per jaar recht op een gratis mammografie en echografie. 
Vraag naar het notificatieformulier bij je behandelend arts en dien dat bij je ziekenfonds in. Je ontvangt dan een goedkeuringsformulier dat je meeneemt naar de radioloog.

Verder worden er klinische onderzoeken uitgevoerd tijdens opvolgconsultaties. We staan dan ook stil bij eventuele bezorgdheden en moeilijkheden in het nazorgtraject. De consultaties vinden plaats:

De eerste twee jaar: om de drie maanden
Van twee tot vijf jaar: om de zes maanden
Na vijf jaar: jaarlijks
Deze consultaties vinden meestal afwisselend plaats op de verschillende diensten: Gynaecologie, Radiotherapie-oncologie of Medische oncologie.
Late effecten van de behandeling of ziekte 
Algemene late effecten
Je kan onderstaande klachten hebben als gevolg van de borstkankerbehandeling. Voor meer algemene gevolgen van een kankerbehandeling verwijzen we je naar de brochure ‘Leven met en na kanker’.
Vermoeidheid
Vermoeidheid wordt frequent gerapporteerd na een borstkankerbehandeling en kan in belangrijke mate je levenskwaliteit beïnvloeden. Lichaamsbeweging wordt sterk aangeraden om de vermoeidheidsklachten te verbeteren. Meer tips over omgaan met vermoeidheid vind je in de brochure ‘Leven met en na kanker’.

Lymfoedeem
Na de behandeling van borstkanker kan lymfoedeem ontstaan. Vaak zit het oedeem in de arm, de hand of in de borst zelf. Je merkt het aan een zwelling van de arm, vermoeidheid of een zwaar gevoel in de arm, beperkingen bij het bewegen, pijn of tintelingen. Meld zulke klachten zeker aan je arts. Mogelijk word je doorverwezen naar de Lymfekliniek van het UZ Gent. Daar bundelt een multidisciplinair team zijn expertise. Meer info over lymfoedeem en de Lymfekliniek lees je op www.uzgent.be/lymfekliniek.

Veranderd uiterlijk en seksualiteit
Borstkanker en de verschillende behandelingen hebben vaak een groot effect op de beleving van seksualiteit en intimiteit. Het uitzicht van de borst verandert mogelijk door heelkunde en radiotherapie. Systemische behandelingen zoals chemotherapie en hormoontherapie kunnen leiden tot gewichtstoename en andere klachten zoals libidoverlies en vaginale droogte. Aarzel niet om je zorgverlener daarover aan te spreken. Praktische tips over omgaan met een veranderend uiterlijk en seksualiteit lees je in de brochure ‘Leven met en na kanker’.
Psychologische impact
De confrontatie met een levensbedreigende ziekte en de behandeling ervan is intens. Ook na afloop van het behandelingstraject blijven vaak tal van gevoelens aanwezig. Angst, piekeren over herval, onzekerheid, verlies, hoop … Zulke veelvoorkomende emoties kunnen je leven en functioneren beïnvloeden. Aarzel niet om ze met je zorgverlener te bespreken. Meer info over de psychologische impact lees je in de brochure ‘Leven met en na kanker’.

Osteoporose
Sommige behandelingen tegen borstkanker kunnen botontkalking (osteoporose) veroorzaken. Door botontkalking worden je botten brozer en heb je meer risico op een breuk. Om de botafbraak te vertragen, is het belangrijk dat je op een veilige manier regelmatig beweegt. Je moet ook voldoende calcium en vitamine D innemen. Probeer de voedingsstoffen die je nodig hebt uit een gevarieerde voeding te halen. Meer info over gezonde voeding lees je in de brochure ‘Leven met en na kanker’.

Cardiotoxiciteit (hart- en vaatziekten)
Chemotherapie of radiotherapie verhogen het risico op bijwerkingen aan het hart. Daarom is het heel belangrijk om andere risicofactoren op hartziekten zo goed mogelijk onder controle te houden. Probeer regelmatig te bewegen, vermijd overgewicht en laat jaarlijks een routinecontrole bij de huisarts verrichten met controle van de bloeddruk en bloedafname. Roken wordt sterk afgeraden.
Effecten van de bestraling
Op korte termijn 
Tot twee à drie weken na de bestraling kunnen er bijwerkingen optreden aan de huid. Dat manifesteert zich in roodheid, blaasjes, jeuk of een open wondje. Volg dan deze adviezen.
Probeer de huid goed te hydrateren.
Ga niet zwemmen en neem geen bad. Douchen kan wel.
Neem bij toegenomen klachten en zeker als er een open wondje ontstaat contact op met het team in het UZ Gent.

Op lange termijn
Door de radiotherapie kan de borst op lange termijn veranderen van uitzicht en bv. verkleinen of verharden. Daar valt weinig aan te doen.
Effecten van de anti-hormonale therapie
Gewrichtspijn
Door hormonale therapie ervaar je mogelijk spier- of gewrichtspijn. De pijn ontstaat niet door beschadiging van het gewricht, maar door vocht dat zich rond de pezen opstapelt. De pijn verbetert dan meestal ook als je het gewricht beweegt. ’s Morgens of na een lange periode zonder beweging is de pijn vaak het ergst. Door regelmatig te bewegen verbeteren de klachten.

Menopauzale klachten
[bookmark: _Hlk132989721]Hormonale therapie onderdrukt de vrouwelijke hormonen waardoor je menopauzale klachten krijgt – bv. nachtelijk zweten, opvliegers, veranderingen in je menstruatiecyclus of vaginale droogte – of waardoor die klachten verslechteren. Kaart ze zeker aan bij je arts. 


	[bookmark: _Hlk132971741]Je hebt om de twee jaar recht op de terugbetaling van een borstprothese. Ook na borstsparende heelkunde kan je een prothese gebruiken om een volumeverlies te compenseren. Vraag een attest aan je arts.
	

	Heb je een borstprothese? Dan betaal je 6 procent btw in plaats van 21 procent voor aangepaste lingerie. Vraag ook daarvoor het attest aan je arts.





Zelfsignalering en alarmsignalen
Zelfcontrole in de nazorgfase is belangrijk. We maken hieronder een onderscheid tussen normale en alarmerende signalen.

	Normale signalen: 
Pijn in de borst na de behandeling is normaal
In de eerste maanden na de behandeling kan er ook een zwelling in de borst zijn
	



	Als onderstaande signalen zich stellen, aanhouden of toenemen in ernst, neem je contact op met je huisarts of behandelend team in het UZ Gent. 
Je voelt een nieuw knobbeltje
Je voelt een nieuwe verharding 
Je arm voelt zwaarder aan of is gezwollen
Je hebt een open wondje na bestraling aan de borst
	

	Ook als je ongerust bent over andere symptomen kan je ons uiteraard bellen of mailen.



Specifieke aandachtspunten voor de patiënten

Zelfzorg
In de brochure ‘Leven na kanker’ lees je meer over zelfzorg na je behandeling en krijg je een overzicht van nuttige adressen. Heb je de brochure nog niet? Vraag een exemplaar aan een van je zorgverleners in het ziekenhuis. 

De volgende thema’s komen aan bod: 
Vermoeidheid
Cognitieve problemen
Pijn 
Seksualiteit en intimiteit
Werkhervatting
Mentaal welbevinden
Leefstijladviezen
Tips voor de financiële aspecten van een kankerbehandeling

Zorgverleners vinden meer informatie over de nazorgfase op www.uzgent.be/zorg-na-kanker. 
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