KLEINCELLIGE LONGKANKER

Het is een agressieve, snel
voortschrijdende ziekte die in de
longen ontstaat, maar zich vaak
naar andere organen verspreidt. De
ziekte is verantwoordelijk voor

ongeveer 15% van alle longkankers.
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- RISICOFACTOREN

98% zijn huidige of
voormalige rokers

Blootstelling aan elementen
zoals of

LIMITED STAGE

« Asthenie

« Bloedspeeksel of
sputum ophoesten

« Ademnood of dyspneu
« Pijn op de borst

« Onverklaarbaar
gewichtsverlies

« Verlies van eetlust

e M

DIAGNOSE

« Onderzoek naar

zoals een rontgenfoto van
de borstkas, om visuele
bevestiging te verkrijgen.

van de thorax, de
buik en de schedel.

om de
luchtpijp en de bronchién
van binnenuit te
onderzoeken. Hiermee kan
de tumor in beeld worden
gebracht en kunnen er
monsters van worden
genomen (BIOPSIE).

« Eventuele aanvullende
onderzoeken, zoals

5-jaars totaal
overlevingspercentage

AR

STAGE

Het bevindt zich aan slechts één
kant van de thorax. Mogelijkheid
van uitzaaiing naar aangrenzende
lymfeklieren.

Het verspreidt zich over de longen,
lymfeklieren en andere organen,
zoals het beenmerg. Kan worden
beschouwd als een uitgezaaide
Ziekte

S EXTENSIVE STAGE

« Botpijn
« Buik- of rugpijn
- Toevallen

« Stemverlies of
stemveranderingen

« Problemen met lopen

INDIVIDUELE
BEHANDELING

kan soms worden
toegepast om de tumor en
aangrenzende lymfeklieren te
verwijderen. Mogelijke

gevolgd door

(als de ziekte
onder controle blijft).

wordt over het
algemeen

gebruikt om de omvang van de
tumor te verminderen. Indien de
ziekte de kwaliteit van leven van
de patiént aantast, worden

zoadls

laserchirurgie, pijnbestrijding of
bestraling ingezet.

De informatie in dit document is uitsluitend bedoeld ter informatie en is geen vervanging voor een consult bij een arts.
Raadpleeg bij twijfel of symptomen altijd een arts.
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