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Amsterdam Centrum voor Endocriene en Neuro-endocriene Tumoren

Everolimus bij een 
neuro-endocriene tumor

Uw behandelend arts heeft een behandeling met Everolimus® voorgesteld. 
Everolimus is een doelgerichte behandeling in de tabletvorm. Deze kunt u thuis 
innemen.
Hieronder volgt informatie over het doel van de behandeling, de werking, de 
dosering en de mogelijke bijwerkingen van everolimus. 

Werking
Bij doelgerichte therapie worden er medicijnen gegeven om kankercellen te doden of de groei 
ervan te remmen. Deze medicijnen richten zich op specifieke eigenschappen van kankercellen. 
Dit doen ze door de werking van bepaalde eiwitten van de kankercel te blokkeren .Everolimus 
remt het zogenaamde mTOR  eiwit. Het mTOR eiwit is vaak overactief in tumorcellen. Het zorgt 
ervoor dat tumorcellen zich gaan delen.
mTOR remmers zijn medicijnen die de werking van het m-TOR eiwit blokkeren. Hierdoor kan de 
vorming van nieuwe bloedvaten geblokkeerd worden en kan de ongeremde groei (celdeling) van 
de tumor beperkt worden.

Behandelplan
Everolimus wordt in tabletvorm voorgeschreven en u kunt ze thuis innemen. U neemt 
de tabletten dagelijks. De dosering zal door uw internist–oncoloog besproken worden. Volgt u de 
instructies over inname van everolimus op.

Neem de tabletten in volgens de door uw behandelend arts voorgeschreven dosering.
• Neem de tabletten in op een vast tijdstip.
• Het is daarbij belangrijk dat u het óf altijd op een volle maag inneemt óf juist altijd op een 

lege maag. Anders schommelt de hoeveelheid everolimus in uw bloed te veel.
• Bij voorkeur niet na een grote, vette maaltijd innemen, dit verminderd de opname van 

everolimus in het lichaam.
• De tabletten zonder kauwen doorslikken met water.
• Neem de tabletten iedere dag op ongeveer hetzelfde tijdstip.
• Een vergeten dosis niet inhalen.
• Bij braken de dosis niet inhalen.
• Neem geen producten die grapefruit(sap), bittere sinaasappels (marmelade) of pomelo’s 

bevatten gedurende 7 dagen voor het starten met everolimus en gedurende de tijd dat u 
everolimus inneemt. U heeft anders meer kans op bijwerkingen

• De tabletten pas uit de verpakking halen vlak voor u ze inneemt, de tabletten zijn gevoelig 
voor vocht en licht.                                                                    (Bron: apotheek.nl, 2022)
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Bijwerkingen doelgerichte therapie
Uw behandeling heeft niet alleen invloed op kankercellen, maar ook op gezonde cellen in het 
lichaam. Bij het opstellen van deze lijst is gestreefd naar een volledige weergave van alle 
bijwerkingen die bij uw behandeling op kunnen treden, maar dit houdt niet in dat alle genoemde 
bijwerkingen zich ook daadwerkelijk zullen voordoen. Het uitblijven van bijwerkingen wil niet 
zeggen dat de behandeling niet aanslaat. De volgorde waarin de bijwerkingen vermeld staan is 
willekeurig.

Misselijkheid en braken
Misselijkheid en braken wordt veroorzaakt door de invloed van de behandeling op het 
maagdarmkanaal en/of door stimulatie van het braakcentrum in de hersenen. De mate waarin 
misselijkheid voorkomt, verschilt van persoon tot persoon, zelfs bij dezelfde kuur. Misselijkheid 
en braken kunnen direct na de toediening optreden en aanhouden tot enkele dagen na de kuur. 
Er zijn goede medicijnen waarmee dit kan worden voorkomen of verminderd. In het ziekenhuis 
krijgt u die toegediend via het infuus of per tablet. Voor thuis krijgt u van de internist-oncoloog 
een recept mee, voor medicijnen tegen de misselijkheid. Het is belangrijk dat u deze 
medicijnen volgens voorschrift gebruikt.
Adviezen bij misselijkheid:
• Voldoende drinken: 2 liter per dag (14 glazen). Probeer niet alleen water te drinken, maar 

wissel dit af met bijvoorbeeld bouillon, limonade, melkproducten, vruchtensap of groentesap.
• Gebruik regelmatig een kleine maaltijd, maar forceer het eten niet. Eet niet meer dan u kunt.
• Wanneer u weinig eet en drinkt kunt u soms juist meer last krijgen van een ziek en misselijk 

gevoel vanwege een lege maag.
• Wanneer u tijdens de opname last krijgt van misselijkheid, is het goed dit tijdig aan de 

verpleegkundige te melden zodat u extra medicijnen kunt krijgen om verergering te 
voorkomen.

Hoesten en kortademigheid
Door de behandeling kan er een longontsteking ontstaan die niet veroorzaakt wordt door een 
bacterie of virus maar door de behandeling zelf. Klachten die daarop kunnen wijzen zijn hoesten 
en kortademigheid. In de meeste gevallen verloopt deze bijwerking mild, maar in een enkel 
geval kan er een ernstigere complicatie optreden. Dit type longontsteking gaat meestal vanzelf 
over als de medicatie (tijdelijk) wordt gestaakt. Als u last heeft van droge hoest of 
kortademigheid neem dan contact op met het ziekenhuis.

Irritatie en/of ontsteking van het mondslijmvlies
Door de doelgerichte therapie kunt u last krijgen van een droge- of pijnlijke mond. In de mond 
kunnen blaren ontstaan, waardoor het eten pijnlijker kan worden. Bij geïrriteerde slijmvliezen 
van de mond kunnen de klachten variëren van overgevoeligheid van het mondslijmvlies tot 
ontstekingen. Daarom is een goede mondverzorging erg belangrijk. Ondanks goede hygiëne kan 
het gebeuren dat u niet meer kunt poetsen door pijnlijke plekjes en blaartjes.

• Een goede mondzorg kan deze klachten voorkomen. Hiervoor adviseren wij u het volgende:
• 2 tot 3 keer per dag de tanden (of de kaak, indien u een prothese heeft) poetsen met een 

zachte borstel.
• Wanneer dit te pijnlijk is kunt u de mond spoelen met mondspoel middel. Doe dit minimaal 3x 

per dag.
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• Gebruik zo min mogelijk suikerhoudend en kleverig voedsel, om de kans op gaatjes tijdens de 
behandeling te verkleinen.

• Tegen ontstoken slijmvlies door doelgerichte therapie is niet zoveel te doen. Meldt deze 
klachten wel altijd bij uw internist-oncoloog of verpleegkundig consulent.

• Wanneer u last hebt van de mond kunt u een paar keer per dag spoelen met een zout-soda 
oplossing (1tl zout, 1tl soda en 1L (lauw) water), of u kunt spoelen met kamillethee.

Ook kan een bezoek aan de mondhygienist kan raadzaam zijn, alvorens te starten met de 
therapie. Dit om de staat van uw gebit en mondslijmvlies te beoordelen.

Invloed op de werking van het beenmerg
Door  minder aanmaak van nieuwe bloedcellen door het beenmerg kan  er een tekort ontstaan 
aan verschillende bloedcellen. Deze bloedcellen zijn: rode bloedcellen (erytrocyten), witte 
bloedcellen (leukocyten) en bloedplaatjes (trombocyten). Deze remming van de aanmaak van 
bloedcellen is tijdelijk van aard. U kunt zelf niets doen om dit te voorkomen of te veranderen. 
Wanneer het aantal rode bloedcellen of aantal bloedplaatjes te laag is, kan het nodig zijn dat u 
deze via een transfusie krijgt toegediend.

• Een verminderd aantal rode bloedcellen geeft kans op bloedarmoede. Verschijnselen hiervan 
zijn onder andere vermoeidheid, kortademigheid en duizeligheid.

• Een verminderd aantal witte bloedcellen geeft een verhoogde kans op infecties. Ongeveer 
tussen de tiende en de vijftiende dag na het starten van de kuur is het aantal leukocyten het 
laagst. Men noemt dit de dipperiode. U kunt niets doen om deze dipperiode tegen te gaan. 
Een infectie is te herkennen aan een temperatuur van 38,5ºC of hoger eventueel samen met 
koude rillingen. Ook een temperatuur rond 38°C gedurende langer dan 6 uur kan wijzen op 
een infectie. Neemt u dan direct contact op met het ziekenhuis.

• Een verminderd aantal bloedplaatjes geeft een verhoogde kans op blauwe plekken, een 
bloedneus en bloedend tandvlees. Ook kan het bloedverlies tijdens de menstruatie heviger 
zijn dan u normaal gewend bent.

Verhoogde kans op bloedingen
De behandeling geeft een wat verhoogde kans op bloedingen, met name bloedneuzen.
Bij een bloedneus kunt u de neus dichtknijpen en het hoofd voorover buigen om te proberen de 
bloeding te stoppen. Als de bloeding meer dan 15 minuten aanhoudt moet u contact opnemen 
met het ziekenhuis.

Hoge bloedsuiker
De bloedsuikerspiegel, ook wel glucose genoemd, kan door de behandeling stijgen. Dit kan 
suikerziekte, (diabetes mellitus) veroorzaken. Uw bloedsuiker wordt regelmatig gecontroleerd. 
Als de bloedsuiker te hoog wordt zal de internist-oncoloog u daarvoor tabletten voorschrijven.
Als u al bekend bent met suikerziekte is het belangrijk dat uw bloedsuiker tijdens de 
behandeling wat vaker gecontroleerd wordt.

Hoog cholesterol
Ten gevolge van behandeling kan uw cholesterol stijgen. Hier merkt u niets van. Voor en tijdens 
de behandeling zal uw cholesterol regelmatig gecontroleerd worden. Als het cholesterol te hoog 
wordt zal de internist-oncoloog u daarvoor tabletten voorschrijven.
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Diarree
Door de behandeling kunt u diarree krijgen. Diarree is een waterige dunne ontlasting meer dan 
vier keer per dag. De opname van vocht is dan verstoord door irritatie van het slijmvlies van de 
darm en een verandering in de stofwisseling van de dunne darm. Als u diarree heeft worden 
voedingsstoffen in de darmen minder goed opgenomen.

Klachten die hiermee gepaard kunnen gaan:
• Buikpijn/ buikkrampen
• Frequente aandrang
• Dunne ontlasting
• Veranderde kleur van de ontlasting
• Overgevoeligheid voor bepaalde voedingsmiddelen
• Pijn en huidirritatie van het gebied rond de anus
• Droge mond en droge huid
• Donkere urine en veel minder vaak plassen

Bij de volgende klachten moet u contact opnemen met het ziekenhuis:
• Diarree die langer dan 24 uur aanhoudt
• Bloed bij de ontlasting
• Diarree in combinatie met braken
• Donkere urine en minder vaak plassen
• Obstipatie (harde ontlasting en/of verstopping)

Door de behandeling kunt u naast diarree ook last krijgen van verstopping van de darmen. 
Klachten hierbij zijn:
• Harde en droge ontlasting
• Persen bij stoelgang
• Opgezette buik
• Buikpijn/darmkrampen
• Verminderde eetlust door vol gevoel

Iedereen heeft een ander ontlastingspatroon. In verband met de behandeling die u krijgt, is het 
echter belangrijk dat uw ontlastingspatroon niet te veel gaat afwijken van het patroon dat u 
voor de behandeling had.

Advies:
Het is belangrijk dat u voldoende drink, vezels eet en beweegt. Als u 3 dagen geen ontlasting 
gehad heeft, moet u contact opnemen met het ziekenhuis. Dan kunnen er medicijnen 
voorgeschreven worden om dit te verhelpen.
Andere tips en adviezen vindt u op de website “voedingenkankerinfo.nl”.

Verminderde wondgenezing
Door de behandeling kan genezing van een wond kan minder goed gaan. De behandeling mag 
daarom niet gestart worden kort na een operatie of voordat een operatiewond geheel genezen 
is.
Als u een niet goed genezende wond hebt tijdens de behandeling, dan moet de behandeling 
gestopt worden totdat de wond goed genezen is. Wanneer u opmerkt dat wondjes minder goed 
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genezen dan voorheen, neem dan contact op met het ziekenhuis. Ook is het belangrijk dat u 
contact opneemt met het ziekenhuis als u een ingreep, bijvoorbeeld het trekken van een kies, 
moet ondergaan.

Vermoeidheid/verminderde energie
U kunt merken dat u tijdens de behandeling minder energie heeft, sneller vermoeid raakt en 
emotioneel kunt zijn. Houd hier rekening mee in uw dagelijks leven; neem voldoende tijd om te 
rusten, maar probeer rust wel af te wisselen met activiteiten. Dagelijkse activiteiten kunt u 
gewoon blijven doen, misschien moet u het tempo wat aanpassen.
Het is belangrijk dat u voldoende blijft bewegen tijdens de therapie. Een (oncologisch) 
fysiotherapeut kan u hierbij helpen. De oncologiefysiotherapeut onderzoekt, behandelt en 
begeleidt mensen met kanker met lichamelijke en psychische klachten. Klachten die komen door 
kanker of de behandeling ervan. Bijvoorbeeld spanningsklachten, pijn, verminderde 
beweeglijkheid, verstoorde lichaamsbeleving, verminderde spierkracht, conditieverlies en 
vermoeidheid. De oncologiefysiotherapeut kan adviezen geven over het bepalen van uw grenzen 
en het opbouwen van uw conditie. Ook kan de oncologiefysiotherapeut helpen bij het aanleren 
van zelfmanagement en bij het bewegen (oefenen en trainen). Hoe lang en hoe vaak u naar de 
fysiotherapeut gaat, hangt af van uw doel en mogelijkheden.
Raadpleeg de website verwijsgidskanker.nl of fyneon.nl om een oncologisch fysiotherapeut bij u 
in de buurt te vinden. De verpleegkundig consulent kan u hierbij helpen.
Vergoeding van de zorg is afhankelijk van uw zorgverzekering. Vraag hiernaar bij uw 
zorgverzekeraar. U hebt voor een oncologiefysiotherapie meestal geen verwijzing nodig.

Invloed op seksualiteit, vruchtbaarheid en zwangerschap bij doelgerichte therapie
Ook tijdens de behandeling blijft vrijen en geslachtsgemeenschap mogelijk. We adviseren u om 
tijdens de behandeling tot 1 maand erna een condoom te gebruiken. Enerzijds omdat de 
behandeling een ongeboren kind ernstig kan beschadigen. Aan de andere kant omdat de 
schadelijke effecten van doelgerichte therapie bij partners op dit moment nog niet duidelijk 
zijn.
Vanwege de kans op schadelijke effecten op een ongeboren kind adviseren we u om tot een jaar 
na behandeling adequate anticonceptie te gebruiken.
De meeste doelgerichte therapieën veroorzaken geen onvruchtbaarheid.

Als gevolg van ziekte of behandeling kunt u echter minder of geen zin hebben in vrijen of 
geslachtsgemeenschap. Het is belangrijk dat u uw wensen en verwachtingen op dit gebied 
bespreekt met uw partner. Bij vragen op dit gebied kunt u terecht bij de internist-oncoloog of 
de verpleegkundig consulent.
Meer informatie over seksualiteit kunt u lezen in de folder ‘Kanker en seksualiteit’ van KWF 
Kankerbestrijding.  Zie ook: https://www.kanker.nl/bibliotheek/seksualiteit/gevolgen–2/669-
seksualiteitvoor aanvullende informatie.

Huidreacties bij doelgerichte therapie
Bij behandeling met doelgerichte medicijnen kunnen verschillende huidreacties optreden en ook 
aan haar en nagels.
• Droge huid
• Huiduitslag met roodheid en bultjes
• Acné
• Keratosis pilaris; lijkt op gerstekorrels

WebShareHyperlinkLoader.ashx?target=https%3a%2f%2fwww%2Ekanker%2Enl%2fbibliotheek%2fseksualiteit%2fgevolgen%e2%80%932%2f669-seksualiteit
WebShareHyperlinkLoader.ashx?target=https%3a%2f%2fwww%2Ekanker%2Enl%2fbibliotheek%2fseksualiteit%2fgevolgen%e2%80%932%2f669-seksualiteit
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• Hyperkeratose: eeltvorming aan handen, voeten of ellebogen
• Verkleuring van de huid en haar

Algemene adviezen:
• Draag geen knellende kleding en schoenen.
• Gebruik bij voorkeur geen zeep tijdens het douchen of baden en gebruik bij voorkeur 

lauwwarm water.
• Douche bij voorkeur zo kort mogelijk.
• Vermijd producten op alcoholbasis.
• Vermijd geparfumeerde producten.
• Gebruik een vettige crème, bijvoorbeeld cetametogrolcreme of vaseline-lanettecrème.
• Vermijdt felle zon, gebruik altijd een zonnebrandcrème met een hoge beschermingsfactor (30 

of hoger).

Adviezen bij eeltvorming:
• Eelt op voetzolen of handpalmen vet houden met een vettige crème of zalf.
• Na het verweken van het eelt voorzichtig wegvijlen, dit kan ook door een pedicure worden 

gedaan.
• Bij pijnlijke eeltvorming op voetzolen, zo min mogelijk schoenen dragen. Draag alleen goed 

ventilerende schoenen met een stevige zool.
• Als voetzolen of handpalmen pijnlijk zijn, kan dit vaak verlicht worden door een 

ijskompres/ijsklontjes.

U moet direct contact opnemen met het ziekenhuis (zowel overdag, 
’s avonds, ’s nachts en in het weekend):

Koorts
o Bij één keer koorts boven 38.5 graden
o Bij twee maal achter elkaar 38 graden koorts in een tussentijd van 6 uur
o Bij koude rillingen

Misselijkheid en braken
o Bij ernstig en aanhoudend braken gedurende 24 uur of langer
o Bij tekenen van uitdroging: droge mond, droge huid, weinig of niet meer plassen, donkere 

urine

Diarree
o Bij langer dan 24 uur aanhoudende diarree
o Bij tekenen van uitdroging: droge mond, droge huid, weinig of niet meer plassen, donkere 

urine

Obstipatie/Verstopping van de ontlasting
o Bij langer dan drie dagen aanhoudende obstipatie (harde ontlasting en/of verstopping)

Andere situaties waarin u direct moet bellen
o Bij aanhoudend bloeden van een wondje (langer dan 15 minuten)
o Bij een lang aanhoudende bloedneus (langer dan 15 minuten)
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o Bij heviger bloedverlies tijdens menstruatie
o Bij hartkloppingen en duizeligheid
o Bij plotseling optredende kortademigheid, een gevoel van benauwdheid of een snelle 

ademhaling die u niet kunt corrigeren
o Bij pijnlijke plekjes in de mond en moeite met slikken waardoor u niet kunt eten of drinken
o Bij een pijnlijk en branderig gevoel bij het plassen
o Bij aanhoudende pijn of een branderig gevoel op de plaats van toediening van cytostatica
o Bij pijnlijke handen en voeten

Bereikbaarheid bij lichamelijke klachten

Levensbedreigende situatie: bel 1-1-2.

Bij vragen lichamelijke klachten 9.00-16.00: 020-444 05 22 (optie 1)
Bij vragen lichamelijke klachten buiten kantoortijden: 020-444 21 31 
(Verpleegafdeling oncologie 3C)

Verpleegkundig consulent neuro-endocriene tumoren 
Max den Holder 06-257 16 198
(Maandag en Dinsdag 9.00 -15.00 Vrijdag: 9.00 - 11.00)
Email: net-amsterdam@amsterdamumc.nl 
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