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Samen sterk en vertrouwd

Wanneer iemand de diagnose kanker krijgt staat zijn of haar wereld
binnen één seconde op z'n kop. Isala Oncologisch centrum wil mensen in
de regio de best mogelijke oncologische zorg bieden. Snelle diagnostiek
om iemand zo kort mogelijk in onzekerheid te laten zitten. Een
behandeling op maat, volgens de laatste medische en technologische
inzichten met oog voor de zorguitkomsten en kwaliteit van leven. Daarbij
hoort ook de beste begeleiding, persoonlijk en laagdrempelig. Daarin

is een goede samenwerking met de eerste lijn onmisbaar in deze vaak
langdurige behandeltrajecten, omdat we goede zorg en begeleiding bij
kanker niet alleen kunnen!

Steeds meer mensen leven langer met of na kanker. Dat is goed nieuws!
Maar dat maakt ook dat er steeds meer aandacht nodig is voor de
begeleiding; van emoties, angsten, onzekerheid, lichamelijk herstel en
weer het leven op orde krijgen. Isala Oncologisch centrum wil graag
een partner zijn van de eerste lijns zorg om mensen met kanker in de
volledige breedte te ondersteunen.

Om op een constructieve manier samen te werken, is het belangrijk
elkaar te kennen. En elkaar weten te vinden. Daarom hebben we deze
verwijzersgids voor u gemaakt. Hierin vertellen wij meer over de
werkwijze van het Oncologisch centrum.

Al tien jaar verzorgt Isala Oncologisch centrum een veelheid aan
topklinische oncologische functies. Hier zijn we bijzonder trots op. Maar
ook de volgende tien jaar willen wij ons volop blijven inzetten voor
verdere verbetering en innovatie. Dit doen we graag samen met u! Om
samen sterk en vertrouwd de best mogelijke behandeling en begeleiding
te bieden aan mensen met kanker.

G.M.R.M. (Gabriel) Paardekooper

Voorzitter Isala Oncologisch centrum
Radiotherapeut-oncoloog
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Over Isala Oncologisch centrum

Isala Oncologisch centrum draagt bij aan een beter en langer

leven voor mensen met kanker. Wij bieden jaarlijks oncologische
topzorg aan 2500 nieuwe patiénten. Vanuit het Oncologisch
centrum bundelen wij alle oncologische patiéntenzorg waarbij

de patiént centraal staat. Korte toegangs- en doorlooptijden zijn
daarbij erg belangrijk. Onze professionals zijn gespecialiseerd in de
behandeling van een bepaalde tumorsoort waardoor zij beschikken
over de nieuwste inzichten op hun eigen vakgebied. Ook zijn veel
specialisten actief in landelijke gremia en bekleden daar ook vaak
bestuursfuncties.

1.1 Landelijke positie in oncologische zorg

Isala is één van de grootste STZ-ziekenhuizen die zich onderscheidt in

zorginnovatie en medisch wetenschappelijk onderzoek. Het Oncologisch

centrum behandelt een aantal topspecialistische tumorsoorten, zoals:

+ neurologische oncologie;

- intensieve hematologie met nazorg van allogene
stamceltransplantatie;

+ hepato-pancreato-biliaire chirurgie (HPB-chirurgie);

« melanoomcentrum;

+ radiotherapie.

1.2 Vast aanspreekpunt

Het is ons doel om patiénten met (een vermoeden van) kanker een
spoedige geruststelling te bieden voor wie dit mogelijk is en zorgvuldig
onderzoek en een vlotte start van de behandeling te geven voor wie dit
noodzakelijk is. Daarnaast vinden wij het heel belangrijk dat patiénten
een vast aanspreekpunt hebben. Deze rol wordt vervuld door regiever-
pleegkundigen en verpleegkundig specialisten die bij de gehele diag-
nose, behandeltraject en vaak ook bij de follow-up betrokken zijn. Zij
stemmen afspraken op elkaar af, geven voorlichting, bieden ondersteun-
ing en signaleren de psychosociale zorgbehoeften van patiénten.

1.3 Diagnostiek

De afdeling Radiologie is uitgerust met de modernste CT-scanners en drie
MRI-scanners, waaronder een 3-Tesla MRI met specifieke applicaties voor
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de oncologische zorg. De afdeling Nucleaire geneeskunde biedt voor een
grote regio complexere diagnostische modaliteiten, zoals de

PET-CT en er vindt behandeling met radioactieve isotopen plaats. Er zijn
goed uitgeruste laboratoria voor pathologie, waar vrijwel alle weefsel-
diagnostiek plaatsvindt, en klinische chemie, waar onder andere
diagnostiek voor hematologische maligniteiten en stamcel-cryopreser-
vatie plaatsvindt. Beide laboratoria verrichten moleculair-biologische
diagnostiek, zodat steeds meer behandelingen gericht kunnen worden
op specifieke tumorkenmerken. Voor een aantal van deze bepalingen is
Isala nationaal referentielaboratorium.

1.4 Behandeling
Isala Oncologisch centrum biedt (een combinatie van) alle mogelijke
behandelingen bij kanker. Dit zijn altijd behandelingen op maat:

Chirurgie

Onze chirurgen voeren ook hoog complexe oncologische ingrepen uit.
Dit zijn operaties aan tumoren die niet zomaar in elk ziekenhuis mogen
plaatsvinden.

Radiotherapie

Isala is één van de weinige ziekenhuizen in Nederland die radiothera-

pie mag uitvoeren voor vrijwel alle bestralingsgebieden. In de meeste
gevallen verwijst een medisch specialist een patiént naar de afdeling
Radiotherapie voor de behandeling van kanker. Vrijwel altijd is de ver-
wijzing het resultaat van multidisciplinair oncologisch overleg, waarin een
radiotherapeut participeert. Patiénten kunnen binnen één week gezien
worden op de afdeling en vaak al snel nadien starten met de behandeling.
Daarnaast is er uitgebreide voorlichting over de behandeling en aandacht
voor wondzorg. De afdeling Radiotherapie is uitgerust met moderne
bestralingsapparatuur. In 2020 komt daar de Gamma Knife bij, een
bestralingstoestel voor de meest precieze vorm van bestraling in het
hoofd.

Behandeling met cytostatica en de nieuwere doelgerichte therapieén
De Klinische farmacie van Isala heeft uitgebreide faciliteiten voor de
bereiding van cytostatica. Een dependance daarvan is gelegen naast de
dagbehandeling waar behandelingen met cytostatica en andere intrave-
neuze behandelingen gegeven worden.
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1.5 Zorguitkomsten

Isala voldoet ruimschoots aan de vastgestelde volume- en kwalitei-
tsnormen van het SONCOS. De uitkomstenregistraties worden jaarlijks
aangeleverd aan de zorgverzekeraars, IGZ en Zichtbare Zorg en ook
intern gebruikt om onze eigen processen continu te beoordelen en zo
nodig bij te stellen. Ook richting patiénten willen wij transparant zijn over
onze zorguitkomsten. Bijvoorbeeld door kwaliteitscijfers in beeld te bren-
gen op de website. Zo krijgen patiénten een helder beeld van de kwaliteit
van zorg.

1.6 Samenwerking

Om (specialistische) oncologische topzorg in deze regio te behouden en
te blijven voldoen aan de SONCOS volumenormen, werkt Isala
Oncologisch centrum met Gelre ziekenhuizen samen in een Regionaal
Oncologisch Netwerk. Deze samenwerking biedt dat we nog beter
kunnen excelleren in de behandeling van diverse tumoren en kanker-
soorten.

Verreweg de meeste hoog complexe behandelingen kunnen in Isala
plaatsvinden, maar voor de meer zeldzame aandoeningen zijn er nauwe
samenwerkingsverbanden met verschillende academische centra.

1.7 Wetenschappelijk onderzoek en innovatie

Binnen het Oncologisch centrum is er veel aandacht voor innovatie en
wetenschappelijk onderzoek. Wij streven naar een continue toename
van expertise en kwaliteit en belangrijke indicatoren van het zorgproces
worden geregistreerd. Daarnaast participeren alle, bij de oncologische
zorg betrokken afdelingen in vele landelijke en soms internationale
studies. Dit heeft voor patiénten als voordeel dat wij hierdoor soms al in
een vroeg stadium over nieuwe middelen beschikken en onze patiénten
daardoor extra behandelingsmogelijkheden kunnen bieden. De Isala
Academie stimuleert en steunt wetenschappelijk onderzoek vanuit het
eigen centrum.
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1.8 Keurmerken

Accreditatie ESMO Designated
Center of Oncology an Palliative Care

2018

Roze Lintje borstkanker van BVN

‘9
AFRCIE

Accreditatie
stamceltransplantatiecentrum

International keurmerk JCI voor
kwaliteit en veiligheid

Groene vinkje
prostaatkanker van NFK

Groene vinkje
bloed- en lymfeklierkanker
van NFL

Groene vinkje
darmkanker van NFK

Isala Oncologisch centrum | Informatie voor verwijzers 9



Werkwijze per aandoening
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Borstkanker

Ductaal mammacarcinoom, lobulair mammacarcinoom.

Expertise Isala Oncologisch centrum

Borstkankerzorg vergt een multidisciplinaire benadering. Binnen Isala
Oncologisch centrum zijn alle disciplines aanwezig die nodig zijn voor de
volledige behandeling van borstkanker. Wij werken intensief samen met
onder andere medische oncologie, chirurgie, plastische chirurgie, radio-
therapie, radiologie, pathologie, klinische genetica en ook het
Fertiliteitscentrum.

Kwaliteit

Ons toegewijde team zorgt voor uitstekende kwaliteit van zorg volgens
de laatste inzichten. Jaarlijks ontvangen wij het zogeheten ‘roze lintje’ van
de borstkankervereniging Nederland (BVN). Dit is een patiéntenkeur-
merk die toegekend wordt aan ziekenhuizen die voldoen aan de criteria
voor patiéntgerichte borstkankerzorg.

Binnen de tumorwerkgroep mammaoncologie zijn wij ook bezig om de
Eusoma accreditatie aan te vragen. Eusoma is een Europese accreditatie
voor borstkankerzorg. Hierbij gaat het om een keurmerk voor de
medische zorg.

Verder doen wij mee aan de meeste landelijke, belangrijke wetenschap-
pelijke onderzoeken en onze patiénten kunnen daaraan deelnemen.

Diagnostiek

Wij streven ernaar om alle patiénten binnen twee werkdagen een
afspraak te geven op onze Mammapolikliniek. Vier dagen per week
kunnen patiénten terecht voor eendagsdiagnostiek, op locatie Zwolle
of Meppel.
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Behandeling

Borstkanker kan worden behandeld met bestraling (radiotherapie), een
operatie, chemotherapie, doelgerichte therapie en hormonale therapie.
Kortom, alle behandelingen die noodzakelijk zijn voor borstkankerzorg
kunnen plaatsvinden binnen Isala. Er is ook altijd de mogelijkheid dat de
behandeling vanuit een ander ziekenhuis door Isala wordt overgenomen.
MDO

Op de Mammapolikliniek vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij
verschillende disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te
bespreken. Patiénten krijgen dezelfde middag uitslag van dit overleg. En
ook de huisarts wordt zo snel mogelijk in een brief op de hoogte gesteld.

Verwijzen

Patiénten kunnen door de huisarts verwezen worden via Zorgdomein.
Het secretariaat van de Mammapolikliniek neemt vervolgens contact op
met de patiént om hem of haar een afspraak te geven op de polikliniek en
de routing door te nemen.

Contact

Isala Zwolle

Mammapolikliniek

(038) 424 34 87 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)

Isala Diaconessenhuis Meppel

Polikliniek Chirurgie
(0522) 2332 95 (bereikbaar op werkdagen van 8.00 — 16.30 uur)
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Maag- en darmkanker

Tumoren in dunne darm, dikke darm, endeldarm, slokdarm en maag.

Expertise Isala Oncologisch centrum

Dikke darm- en endeldarmtumoren behoren tot de meest voorkomende
vormen van kanker. De behandeling hiervan vindt binnen Isala plaats op
de multidisciplinaire Polikliniek Maag-, darm, leveroncologie. Specialisten
van verschillende disciplines werken op de polikliniek op unieke

wijze samen. Door de krachtenbundeling en de fysieke concentratie

op één locatie heeft Isala een multidisciplinaire en unieke aanpak:
meerdere keren per week worden patiénten in dit multidisciplinair team
besproken. Aansluitend aan dit overleg hebben patiénten een afspraak
op de polikliniek. Diezelfde dag wordt met hen het behandelvoorstel
besproken en maken zij kennis met de betrokken behandelaren en

een regieverpleegkundige. Veelal is de startdatum van de behandeling
bekend als de patiént naar huis gaat.

Met de invoering van het landelijke screeningsprogramma dikke
darmkanker worden veel meer patiénten met darmkanker in een vroeg
stadium opgespoord. Voor endeldarmkanker geldt dat veel van deze
patiénten uiteindelijk endeldarmsparend behandeld kunnen worden.
Technieken als Transanale Endoscopische Microchirugie (TEM) en
TransAnal Minimal Invasive Surgery (TAMIS) zijn in Isala beschikbaar.
Voor de wat verder gevorderde endeldarmtumoren kan na een
voorbehandeling met chemo-radiatie soms ook worden afgezien van een
operatie. In die gevallen waarbij de tumor is verdwenen kan, als alternatief
voor een operatie, in Isala worden deelgenomen aan het wait-and-see
traject. Hierbij wordt dan afgewacht of de tumor weg blijft. Uiteraard
vinden dan frequente controles plaats.

Kwaliteit

Voor de behandeling van slokdarm- en maagtumoren werkt Isala nauw
samen in met Gelre ziekenhuizen. Diagnostiek, voor- en nabehandeling
vinden plaats in Isala. De operatie zelf wordt uitgevoerd in Gelre
ziekenhuizen in Apeldoorn. Veelal door of samen met een chirurg uit
Isala. Door deze samenwerking kunnen we deze specialistische ingrepen
en behandeling dicht bij huis blijven aanbieden.
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Diagnostiek

Voor de diverse tumorsoorten is een sneldiagnostiektraject ingericht
waardoor de benodigde onderzoeken in de kortst mogelijke tijd
kunnen worden verricht. De toetreedtijden worden in Isala voortdurend
gemonitord en getoetst aan de landelijk vastgestelde richtlijnen.

Behandeling

Alle gangbare operaties aan het maagdarmkanaal worden in Isala
uitgevoerd. Dit zijn in veel gevallen kijkoperaties. De opnameduur en

de kans op complicaties worden hiermee verminderd. Voor sommige
kwaadaardigheden wordt het recidiefrisico aanzienlijk beperkt door een
voor- en/of nabehandeling met met chemo-, immuno- en radiotherapie.
Gecombineerde chemo- en radiotherapie wordt veelvuldig toegepast als
voorbehandeling bij endeldarm- en slokdarmtumoren. Peri-operatieve
chemotherapie vindt plaats bij het maagcarcinoom.
Chemo-immunotherapie vindt zijn toepassing onder andere bij
bepaalde vormen van uitgezaaide slokdarm- en maagtumoren. Al deze
behandelingen vinden in Isala plaats.

MDO

Wekelijks vinden meerdere tumorgebonden multidisciplinaire overleggen
plaats. Hierbij sluiten verschillende disciplines aan om de situatie van de
patiént te bespreken, zowel pre- en postoperatief. De samenwerkende
ziekenhuizen doen mee aan het MDO via teleconferencing. Verslagleging
vindt tijdens het overleg plaats en wordt aansluitend verzonden aan de
huisarts van de patiént.

Verwijzen

Verwijzingen van patiénten met een (verdenking) op een maligniteit
van het maagdarmkanaal lopen via de Polikliniek Maag-, darm- en
leverziekten en afdeling Chirurgie.

Contact

Polikliniek Maag-, darm- en leveroncologie
(038) 424 27 87 (bereikbaar op werkdagen van 8.30-16.30 uur)

Isala Oncologisch centrum | Informatie voor verwijzers 15
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Lever-, alvleesklier- en
galblaaskanker

Hepatopancreatobiliaire tumoren
(galblaas, galwegen, lever en pancreas).

Expertise Isala Oncologisch centrum

Isala is zowel pancreas- als leverchirurgisch centrum. Onze chirurgen
voeren hoog complexe oncologische ingrepen uit aan pancreas en lever.
Dit zijn operaties die niet in elk ziekenhuis plaatsvinden. Isala is één van
de zeventien ziekenhuizen in Nederland die deze ingrepen uitvoert.

Kwaliteit

Met het aantal operaties wat het team jaarlijks uitvoert en de aanwezige
expertise biedt het HPB-centrum uitstekende diagnostiek en behande-
ling. De operaties worden uitgevoerd door drie gespecialiseerde ervaren
chirurgen.

Isala is het regionale HPB-verwijscentrum voor de Gelre ziekenhuizen
(Apeldoorn-Zutphen), het ziekenhuis in Lelystad en een aantal andere
regio-ziekenhuizen. We werken tevens nauw samen met het HPB- en
levertransplantatiecentrum in het UMCG in Groningen en met het
Managed Clinical Network HPB Noordoost-Nederland. Daarnaast is er
contacten met een aantal vooraanstaande buitenlandse centra.

Het HPB-centrum neemt deel aan diverse wetenschappelijke onder-
zoeken (zoals Cairo-5, Orchestra, PALM, Preopanc, Leopard of Pandora)
en studies met experimentele behandelingen.

Diagnostiek

Alle state-of-the art diagnostiek is beschikbaar zoals CT, PET en MRI. Ook
geavanceerde nucleaire diagnostiek zoals Gallium scintigrafie voor
neuro-endocrine tumoren en een digitale PET-CT (eerste in NL) is
aanwezig voor oncologische indicaties.

16 Isala Oncologisch centrum | Informatie voor verwijzers

Behandeling

Operaties aan de lever en alvleesklier kunnen steeds vaker middels een
kijkoperatie plaatsvinden. Hierdoor is een ingreep minder belastend.
Naast een operatie is bij deze vormen van kanker ook (een combinatie
van) andere behandelingen mogelijk; chemotherapie, radiofrequente en
microwave ablatie, stereotactische ablatieve radiotherapie en selectieve
interne radiatie therapie.

MDO
Wekelijks vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij verschillende
disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te bespreken, zowel

pre- en postoperatief. Ook het verwijzend ziekenhuis is hierbij betrokken.

Verslagleging vindt tijdens het overleg plaats en wordt direct verzonden
naar betrokken huisarts en verwijzers.

Verwijzen
Patiénten kunnen door de huisarts verwezen worden via Zorgdomein.

Contact

Afdeling Chirurgie
(038) 424 62 95 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)
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Hersenkanker

Goedaardige en kwaadaardige hersentumoren, hersenmetastasen en
maligniteiten van de wervelkolom.

Expertise Isala Oncologisch centrum

Isala heeft als neurochirurgisch centrum een regiofunctie bij de behande-
ling van neuro-oncologische patiénten. Vanuit ziekenhuizen in
Apeldoorn, Zutphen, Deventer en Hardenberg worden patiénten
verwezen naar Isala. Binnen de neurochirurgie zijn alle technieken
beschikbaar voor optimale en veilige operaties: neuronavigatie MRI,
gebruik van fluorescentietechnieken en witte stof stimulatie. Ook kunnen
‘wakkere’ operaties plaatsvinden. Daarnaast vinden ook radiotherapie en
behandeling met chemotherapie binnen Isala plaats.

Vanaf 2020 is bij ons de nieuwste bestralingsbehandeling bij hersen-
tumoren mogelijk met de Gamma Knife. Dit bestralingstoestel kan
tumoren en andere kleine hersenafwijkingen vanuit verschillende hoeken
heel precies bestralen. Hierdoor kan een hogere dosis bestraling worden
gegeven, met een grotere kans op genezing of ziektecontrole, minder
bijwerkingen en een betere kwaliteit van leven. Isala is het derde zieken-
huis waar deze behandeling mogelijk is.

Kwaliteit

Met 207 hersentumor gerelateerde operaties per jaar (2018) voldoet Isala
Oncologisch centrum ruim aan de gestelde volumenorm en kwaliteitseis
van SONCOS.

Diagnostiek

Diagnostiek vindt plaats naar aanleiding van neurologische klachten. In
een spoedeisende situatie vindt vaak eerst CT-onderzoek plaats, zo nodig
gevolgd door een MRI. De uitslag wordt zo spoedig mogelijk, zo mogelijk
op dezelfde dag, met de patiént en zijn familie besproken.
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Behandeling

Alle reguliere behandelingen voor patiénten met neuro-oncologische
aandoeningen zijn mogelijk binnen Isala. De neuroloog is hoofdbehan-
delaar en de verpleegkundig specialist is vast aanspreekpunt voor de
patiént. Is een patiént vanuit een ander ziekenhuis naar Isala verwezen,
dan vinden aanvullende behandelingen zoveel mogelijk plaats in het
eigen ziekenhuis.

Voor verwijzing voor protonenbestraling in andere ziekenhuizen in
Nederland gelden zeer strikte richtlijnen. De radiotherapeut doet deze
verwijzing. Er zijn korte lijnen met andere neuro-oncologische behandel-
centra, met name het Erasmus MC Rotterdam. Behandeling van patiénten
met zeldzame aandoeningen vindt plaats in overleg met andere exper-
tisecentra.

MDO

Wekelijks vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij verschillende
disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te bespreken, zowel
pre- en postoperatief. Ook een verwijzend ziekenhuis is hierbij betrok-
ken. Verslagleging vindt tijdens het overleg plaats en wordt direct
verzonden naar betrokken huisarts.

Verwijzen

Verwijzing vindt in de acute situaties plaats naar de Spoedeisende hulp.

In andere situaties via Zorgdomein naar de polikliniek Neurologie. Voor
collegiaal overleg zijn wij bereikbaar op (038) 424 27 68. Bij verdenking op
hersenmetastasen is overleg mogelijk met de hoofdbehandelaar.

Contact

Polikliniek Neurologische oncologie
(038) 424 21 47 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)
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Gynaecologische kanker

Eierstok- of eileiderkanker, baarmoederkanker, baarmoederhal-
skanker, vulvakanker (schaamlipkanker) molazwangerschap/chorio-
carcinoom.

Expertise Isala Oncologisch centrum

In de vier noordelijke provincies werken Isala, UMCG en MST samen in
behandeling van gynaecologische kanker in het Centrum voor
Gynaecologische oncologie (CGO). Door deze concentratie van zorg,
bieden wij patiénten meer expertise bij de begeleiding, de operatieve
behandeling en bij de behandelingen met chemotherapie en radio-
therapie. Tussen de samenwerkende ziekenhuizen zijn korte lijnen en
korte wachttijden.

Kwaliteit
Registratie landelijk via de DICA, voldoen aan SONCOS normen. Regis-
tratie via IKNL. Wij doen mee aan diverse landelijke studies, begeleiden

promovendi en participeren in diverse interne wetenschappelijke studies.

De opleiding van Nederlandse en Belgische gynaecologen houdt ons up-
to-date.

Diagnostiek

De diverse soorten gynaecologische kanker kennen een totaal verschil-
lend traject. Zo begint baarmoederhals- en baarmoederkanker vaak met
atypisch bloedverlies, vulvakanker met het ontdekken van een zwelling
en eierstokkanker geeft helaas vaak laat (buik)klachten. Na ver-

wijzing heeft elke tumorsoort z'n eigen traject. Om vast te stellen dat het
inderdaad kwaadaardig is, is de gouden standaard weefselonderzoek met
bioptering. Vaak kan dit poliklinisch; bij eierstokkanker gebeurt dit
meestal tijdens een operatie. Vaak is het nodig om aanvullend
radiologisch onderzoek te doen.
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Behandeling

De behandeling van laag stadium baarmoederhalskanker en vulvakanker
worden door hun zeldzaamheid behandeld in het UMCG. Laag risico
baarmoederkankeroperaties gebeuren meestal in alle ziekenhuizen.
Hoog risico baarmoederkanker en eierstokkanker worden geopereerd
en/of behandeld in de drie eerder genoemde ziekenhuizen, waaronder
Isala. In Isala zijn ook diverse vormen van chemotherapie en radiotherapie
mogelijk.

MDO

Wekelijks vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij verschillende
disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te bespreken. Ook
specialisten van de samenwerkende ziekenhuizen zijn hierbij betrokken.
Een patiént wordt afhankelijk van diagnostiek en het verloop van het
behandeltraject meerdere keren besproken.

Verwijzen
Patiénten kunnen door de huisarts verwezen worden via Zorgdomein.

Contact

Polikliniek Gynaecologie
(038) 424 56 04 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)
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Isala Oncologisch centrum is als Level B ziekenhuis in het bezit van een
vergunning voor autologe stamceltransplantaties. We zijn hiervoor ook
een regionaal verwijscentrum. Patiénten die deze intensieve behandelin-
gen ondergaan en daardoor langdurig een pancytopenie krijgen, worden
geisoleerd verpleegd op de hematologie-afdeling. Een afdeling onder
‘druk’ waar patiénten in gezamenlijkheid werken aan hun herstel. Tevens
doen wij de nazorg na een allogene stamceltransplantatie, die in het
Amsterdam UMC wordt uitgevoerd.

Isala doet mee aan bijna alle medisch-wetenschappelijke studies binnen
de HOVON. We hebben nauwe samenwerking met het Amsterdam UMC
als consult verlenend centrum. Voor de behandeling van hematologische
oncologie wordt nauw samengewerkt met het Klinisch chemisch
laboratorium (KCL). Onder andere voor de stamceltransplantaties.

Het KCL heeft hiervoor de JACIE-accreditatie.

Patiénten met een verdenking van hematologische kanker worden zo
snel mogelijk gezien op de polikliniek Hematologie. Bloed- en vaak ook
beenmergonderzoek behoort tot het aanvullend onderzoek. Bij lymfo-
men wordt meestal ook een PET-CT verricht. Wij betrekken het KCL
intensief bij het diagnostisch traject, om zo snel mogelijk tot een
diagnose te komen. Tevens werken we nauw samen met de afdeling
Chirurgie voor het snel laten plaatsvinden van biopten, bijvoorbeeld bij
lymfomen.
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Isala Oncologisch centrum behandelt alle hematologische maligniteiten,
inclusief de intensieve behandelingen met chemotherapie gevolgd door
autologe stamceltransplantaties. Patiénten die een allogene transplan-
tatie moeten ondergaan worden in samenwerking met het Amsterdam
UMC behandeld. De transplantatie vindt plaats in Amsterdam, maar de
controles en nabehandelingen vinden plaats in Zwolle. De samenwerking
voor deze patiéntengroep, die zeer intensief begeleid en gecontroleerd
wordt voorkomt dat de patiénten vaak twee keer per week naar
Amsterdam moet reizen.

Wekelijks vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij verschillende
disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te bespreken. Bij dit
MDO zijn ook de specialisten van het Amsterdam UMC en Gelre zieken-
huizen betrokken. De huisarts wordt zo snel mogelijk na het MDO met
een brief op de hoogte gesteld.

Bij spoedgevallen, bijvoorbeeld in het geval van acute leukemie, kan de
huisarts telefonisch contact opnemen voor overleg en doorverwijzing. In
andere gevallen kunnen patiénten via Zorgdomein doorverwezen worden
en krijgen patiénten op korte termijn een uitnodiging voor een afspraak.

Polikliniek Hematologie
(038) 424 60 40 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)
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Isala Oncologisch centrum voert met het da Vinci® chirurgisch systeem
minimaal invasieve ingrepen uit bij prostaatkanker en bij nierkanker.
Hiermee behalen we goede oncologische en functionele resultaten
(erectie en incontinentie). Ook is deze ingreep minder belastend voor
patiénten.

Voor de detectie van blaastumoren maken we gebruik van Photo
Dynamische Diagnostiek (PDD) (Hexvix). Door deze verbeterde diag-
nostiek worden er zorgvuldiger transurethrale resecties verricht,
waardoor de kans op recidief oppervlakkige blaastumoren is verminderd.

Voor de behandeling van urologische tumoren werken we nauw samen
met het UMCG. Isala voldoet aan de geldende kwaliteits- en volume-
normen en uitkomsten worden landelijk geregistreerd. Er wordt ook
geparticipeerd in landelijke trials.

Eris een uitgebreid samenwerkingsverband met Gelre ziekenhuizen in

het Regionaal Oncologisch Netwerk.

Voor diagnostiek ter opsporing van prostaatkanker hebben wij de
proMES-studie opgezet. Hierbij onderzoeken wij of fusie van MRI beelden
in de echo zorgt voor een meer accurate opsporing van prostaatkanker.
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Alle behandelingen die noodzakelijk zijn voor de patiént met een
urologische tumor vinden plaats binnen de Isala, behalve uitgezaaid
testiscarcinoom.

Wekelijks vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij verschillende
disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te bespreken. De
huisarts wordt zo snel mogelijk na het MDO met een brief op de hoogte
gesteld.

Patiénten kunnen kan door de huisarts worden verwezen via Zorgdomein.
Patiénten met een verhoogd PSA, met hematurie, met maligne ogende
afwijkingen op de nierecho en met verdenking van een testistumor
worden met voorrang gezien.

Polikliniek Urologie
(038) 424 27 40 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)
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Bij verdenking van een melanoom wordt een diagnostische excisie
verricht. De primaire behandeling van een patiént met een melanoom
bestaat uit een therapeutische re-excisie, bij de gevorderde stadia in
combinatie met een sentinel node procedure. De behandeling van
patiénten met uitzaaiingen naar de lymfklieren of met metastasen op
afstand is de laatste jaren sterk veranderd. Met de opkomst van immuno-
therapie en targeted therapie bestaat de mogelijkheid patiénten hiervoor
alin een vroeg stadium in aanmerking te laten komen. Het indicatiege-
bied is de laatste jaren uitgebreid van behandeling in studieverband, naar
adjuvante behandeling. De keuze van behandeling, chirurgisch, dan wel
systemisch, vergt een multidisciplinaire benadering. Binnen Isala werkt
een team bestaande uit chirurg-oncoloog, internist-oncoloog,
dermatoloog, radiotherapeut, patholoog, radioloog/nucleair
geneeskundige, plastisch chirurg en regieverpleegkundige nauw samen.

Isala is een van de veertien geoormerkte melanoomcentra in Nederland.
We voldoen aan alle normen hiervoor. We werken voor de behandeling
van melanomen nauw samen met het UMC Radboud in Nijmegen voor
het uitwisselen van kennis en expertise. Maar ook doen we behandelin-
gen (deels) samen.

Patiénten met verdenking op een melanoom kunnen binnen twee dagen
terecht bij een dermatoloog van Isala Dermatologisch centrum. Wanneer
er sprake is van een melanoom, volgt op korte termijn de vervolgbehan-
deling. Specialisten van het Dermatologisch centrum en Oncologisch
centrum werken hierin nauw samen.
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De meeste behandelingen die noodzakelijk zijn voor de patiént met een
melanoom vinden plaats binnen Isala. Enkele zeer specifieke behande-
lingen vinden in andere centra plaats, zoals perfusie behandelingen of
injectie van laesies met TVEC. De behandelend arts verwijst patiénten
hiervoor door.

Wekelijks vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij verschillende
disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te bespreken. De
huisarts wordt zo snel mogelijk na het MDO met een brief op de hoogte
gesteld.

Bij verdenking op een melanoom kunnen huisartsen in Zorgdomein
verwijzen naar het zorgpad Melanoom. Het traject zal dan starten bij het
Isala Dermatologisch centrum. Indien het een melanoom blijkt, wordt
patiént door de gespecialiseerd verpleegkundig specialisten nader
getrieerd.

Isala Dermatologisch centrum
(038) 424 55 06 (bereikbaar op werkdagen van 8.00 tot 16.30 uur)
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Hoofd-halskanker

Schildkliercarcinoom.

Expertise Isala Oncologisch centrum

Isala is een centrum ziekenhuis (level I) binnen het Managed Clinical
Network (MCN) schildkliercarcinoom Noord-Nederland van het IKNL
voor de behandeling van schildkliercarcinoom. Naast het verrichten van
alle diagnostiek, verzorgen wij ook de totale behandeling waaronder
schildklieroperaties inclusief halsklierdissectie en de (na)behandeling met
radioactief jodium. In tegenstelling tot andere vormen van kanker wordt
schildklierkanker niet door een oncoloog, maar door een endocrinoloog
behandeld. De chirurg-oncoloog verricht de operatie. Per jaar behandelt
Isala Oncologisch centrum ongeveer twintig nieuwe patiénten met
schildkliercarcinoom.

Kwaliteit

In Noord-Nederland is een MCN schildkliercarcinoom opgericht om
samenwerking op gebied van diagnostiek, behandeling en zorg voor
patiénten met (verdenking op) een schildkliercarcinoom verder te
verbeteren. Isala is hierbij aangesloten. In maart 2018 heeft IKNL rapport
evaluatie MCN schildklierkanker uitgebracht. Isala voldoet aan alle
SONCOS normen voor een level | centrum.

Diagnostiek

Bij een palpabele schildkliernodus wordt fine needle aspiration (FNAC)
uitgevoerd, tenzij het TSH verlaagd is en het een hyperfunctionerende
nodus betreft. De cytologische punctie vindt bij voorkeur echogeleid
plaats. Bij de beslissing om een cytologische punctie te verrichten spelen
de echografische kenmerken van de nodus geen rol, met uitzondering
van de simpele ongecompliceerde cyste.

Bij een niet-palpabele, bij toeval gevonden schildkliernodus (schildklierin-
cidentaloom) bij beeldvormend onderzoek (echografie, CT of MRI) wordt
niet routinematig een cytologische punctie verricht (gezien de relatief
lage vooraf kans dat het een maligniteit betreft). Alleen een FDG-PET
positieve nodus wordt routinematig echogeleid gepuncteerd (gezien de
relatief hoge vooraf kans (20-40%) dat het een maligniteit betreft), tenzij
dit klinisch niet relevant is vanwege de overige morbiditeit van de patiént.
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Behandeling

De behandeling van papillair of folliculair schildklierkanker vindt in Isala
plaats. Bij een unifocaal papillair schildkliercarcinoom <1 cm, zonder
aanwijzingen voor lymfekliermetastasen wordt alleen een hemithyre-
oidectomie verricht. Routinematige follow-up en echografieén van de
overgebleven schildklierhelft worden niet aanbevolen. Wel een totale
thyreoidectomie en 131-1 ablatietherapie bij niet-radicale resectie, een
multifocaal papillair carcinoom in het hemithyreoidectomie preparaat, bij
histologische varianten tall cell/ columnar cell / diffuus scleroserend, of
bij patiénten met een verhoogde kans op een schildkliermaligniteit in de
contralaterale schildklierkwab.

Bij een minimaal invasief folliculair schildkliercarcinoom >lcm wordt wel
een totale thyreoidectomie verricht. Vier tot zes weken later volgt een
radioactief jodium ablatie (indien de hele schildklier is verwijderd). Vervol-
gens instellen op suppletie met levothyroxine. Follow-up vindt plaats met
Tg-on bepaling en palpatie hals. Afhankelijk van het risico van de terug-
keer van de kanker wordt bepaald hoe vaak en voor welke periode.

MDO

Twee keer per maand is er een multidisciplinair overleg met de chirurg-
oncoloog, internist-endocrinoloog, nucleair geneeskundige, radioloog,
patholoog, radiotherapeut en gespecialiseerd verpleegkundige. In dit
overleg wordt het behandelplan besproken en vastgelegd. De huisarts
wordt na MDO door hoofdbehandelaar zo snel mogelijk op de hoogte
gesteld van het voorgestelde behandelplan.

Verwijzen
Patiént kan door huisarts worden verwezen naar internist-endocrinoloog
via Zorgdomein.

Contact

Afdeling Interne geneeskunde - endocrinologie
(038) 424 33 50 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 —17.00 uur)
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Wekedelenkanker

Wekedelentumoren zijn tumoren van het steunweefsel. Het kan gaan
om benigne tumoren, maligne tumoren (ook wel sarcoom genoemd)
en tumoren die met name een lokaal infiltrerend karakter hebben.

Expertise Isala Oncologisch centrum

De behandeling van wekedelentumoren vergt een multidisciplinaire
benadering. Binnen Isala zijn betrokken chirurg-oncoloog, radiothera-
peut, patholoog, radioloog, plastisch chirurg, internist oncoloog,
dermatoloog en regieverpleegkundige. Andere specialismen worden
indien nodig aan het team toegevoegd. Het gaat om zeldzame tumoren.
Isala behandelt perjaar zo’'n zeventig per jaar (twintig maligne) tumoren.
De diversiteit van de tumoren is groot en daardoor vraagt de diagnos-
tische work-up om maximale expertise in alle betrokken disciplines.

Kwaliteit

Isala voldoet aan alle criteria om een satellietcentrum te zijn. We werken
voor de behandeling van wekedelentumoren nauw samen met het UMC
Radboud in Nijmegen voor het uitwisselen van kennis en expertise. Maar
ook doen we behandelingen (deels) samen.

Diagnostiek

Patiénten met verdenking op een maligne sarcoom worden binnen een
week beoordeeld door de chirurg-oncoloog. Bij tumoren >5 cm en tu-
moren op een lastige anatomische lokalisatie wordt een echo en een MRI
gedaan. Bij nagenoeg alle tumoren wordt een echogeleid histologisch
biopt gedaan. Bij lipotumoren (benigne of maligne wordt dit niet gedaan
vanwege de grote kans op sampling error).

Rontgenfoto’s maken we bij tumoren in ledematen.
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Behandeling

Alle behandelingen die noodzakelijk zijn voor de patiént met een
wekedelentumor vinden plaats binnen Isala. Afhankelijk van de aard maar
ook de anatomische lokalisatie wordt het best passende

chirurgische team rondom de patiént gevormd. In het geval van
zeldzame tumoren kan (een deel van) de behandeling plaatsvinden in het
UMC Radboud. Bij maligne wekedelentumoren wordt regelmatig
radiotherapeutische behandeling toegepast voor chirurgische excisie. Dit
om de kans op radicale resectie marges te vergroten.

MDO

ledere twee weken vindt een multidisciplinair overleg plaats waarbij ver-
schillende disciplines aansluiten om de situatie van de patiént te
bespreken. Tevens worden diverse patiénten van Isala besproken tijdens
het wekelijkse MDO van het UMC Radboud. Zo maken we optimaal
gebruik van elkaar expertise. De huisarts wordt zo snel mogelijk na het
MDO met een brief op de hoogte gesteld.

Verwijzen

Bij verdenking van een wekedelentumor kunnen huisartsen
doorverwijzen naar een medisch specialist, wat afhankelijk van
lokalisatie en aspect meestal een chirurg-oncoloog zal zijn.

Contact

Mammapolikliniek - wekedelen
(038) 424 34 87 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)
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Longkanker

Longkanker, mesothelioom en thymustumoren.

Expertise Isala Oncologisch centrum

Het spreekuur van de oncologiepolikliniek Longgeneeskunde is speciaal
ingericht voor onderzoek, behandeling en begeleiding van patiénten met
longkanker.

Immunotherapie voor longkankerpatiénten bestaat nog niet heel lang,
pas in 2015 werden de eerste patiénten in Isala behandeld. Isala was toen
€én van de weinige centra waar deze therapie werd aangeboden. Door
ervaring weten wij dat als de therapie aanslaat patiénten langer overleven
en zij een betere kwaliteit hebben van leven.

Daarnaast zijn wij gespecialiseerd in targeted therapie, ofwel doelgerichte
therapie en doen wij klinische studies.

Kwaliteit
Beste overleving volgens cijfers IKNL bij stadium 3 NSCLC en stadium 4
SCLC

Diagnostiek

Door onze werkwijze ‘Sneldiagnostiek afwijkende longfoto’ proberen wij
de patiént zo snel mogelijk duidelijkheid te geven over wat hem of haar
mankeert en welke behandelopties er zijn. Het traject bestaat uit twee
dagen waarop de patiént verschillende onderzoeken krijgt. Een week na
de onderzoeksdag krijgt hij of zij van de uitslagen.
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Behandeling
Mogelijke behandelingen voor longkanker zijn: operatie, radiotherapie,
chemotherapie, immunotherapie en/of doelgerichte therapie. Ook een

combinatie van behandelingen kan voor een patiént de beste aanpak zijn.

MDO

Na diagnose wordt de situatie van de patiént besproken in een multidis-
ciplinair overleg waaraan longartsen, radiotherapeuten, thoraxchirurgen
en verpleegkundig specialist deelnemen. Samen stellen zij een behan-
delvoorstel op. Dit voorstel wordt met de patiént besproken en verwerkt
in een brief naar de huisarts. Daarnaast hebben wij een consultfunctie in
het multidisciplinair overleg in ziekenhuizen Hardenberg, Harderwijk en
Lelystad.

Verwijzen

Wanneer u als huisarts een vlek ziet op een réntgenfoto en het niet
vertrouwt, kunt u doorverwijzen naar onze afdeling Longgeneeskunde.
Daar bekijkt een longarts die gespecialiseerd is in oncologie de foto.
Vermoedt hij inderdaad longkanker, dan kan de patiént bij Isala binnen
een week terecht voor sneldiagnostiek.

Contact

Isala Zwolle

Longgeneeskunde

(038) 424 24 56 (bereikbaar op werkdagen van 8.30 tot 17.00 uur)

Isala Diaconessenhuis Meppel

Longgeneeskunde
(0522) 2338 60 (bereikbaar op werkdagen van 8.00 tot 16.30 uur)
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Nazorg en andere begeleiding

Isala Oncologisch staat niet alleen voor de beste behandeling bij
kanker. Maar ook voor de beste begeleiding van patiénten tijdens de
diagnose, behandeling en het revalidatietraject. We hebben ruime
aandacht voor de gevolgen van kanker op iemands leven.

Naast de centrale rol die de regieverpleegkundige hierin vervult, werkt
het Oncologisch centrum samen met veel medisch en paramedisch
specialisten die patiénten in het hele ziekteproces kunnen begeleiden.
Bijvoorbeeld op het gebied van de psychische verwerking, revalidatie,
voeding, fysiotherapie en geestelijke verzorging. Al deze zorgverleners
zijn aangesloten vanuit de werkgroep ‘Ondersteunende zorg’ om onder-
steuningsaanbod optimaal op elkaar af te stemmen, op de behoefte van
patiénten.

3.1Psychologische hulp

Isala Oncologisch centrum heeft een nauwe samenwerking met de
afdeling Medische Psychologie van Isala. Naast medische zorg, biedt Isala
patiénten met kanker ook psychosociale behandeling om patiénten te
ondersteunen bij het omgaan met hun ziekte. Ter ondersteuning van het
te doorlopen traject of bij het weer oppakken van het dagelijkse leven.
Om een afspraak te kunnen maken met één van de psychologen, heeft
een patiént een verwijzing nodig van een specialist of een verpleegkun-
dig specialist oncologie. De psycholoog heeft een adviserende functie
richting de patiént en de betrokken behandeldisciplines. Meer informatie
voor u en uw patiénten vindt u op onze website.

3.2 Jong en kanker

Isala Oncologisch centrum biedt specifieke begeleiding voor jongeren
tussen de 18 en 35, ook wel AYA’'s genoemd (Adolescents & Young Adults).
Juist omdat jongeren met nog een heel leven voor zich vaak hele andere
vragen en behoeften hebben dan oudere mensen. Een aantal specialis-
ten en regieverpleegkundigen zijn gespecialiseerd in de begeleiding van
jongeren en hebben daarvoor ook een heel netwerk aan paramedische
specialisten ter beschikking.
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3.3 Oud en kanker

Omdat mensen steeds ouder worden in betrekkelijk goede gezondheid,
worden er ook steeds meer ouderen behandeld voor kanker. Er is echter
een groot verschil in vitaliteit en bijkomende morbiditeit binnen de
oudere patiéntpopulatie. Dit alles heeft grote gevolgen voor de
behandelkeuzes die gemaakt kunnen worden. Daarnaast hebben veel
ouderen een andere visie ten aanzien van wat zij nog wel en niet
belangrijke doelen van een behandeling vinden.

Om de kenmerken en wensen van de oudere patiénten goed in kaart te
brengen, werkt Isala samen met het lectoraat Innovatie en Zorg bij
Ouderen van Windesheim aan een aantal onderzoeksprojecten.
Daarnaast wordt er vdér de behandeling van ouderen bij bepaalde
behandelingen een screening gedaan en zien zij soms een
internist-ouderengeneeskunde om de risico’s die behandelingen met
zich mee kunnen brengen zo goed mogelijk in kaart te brengen. Zo
maken wij samen met de patiént de weloverwogen keuze voor wel of niet

behandelen en kunnen wij anticiperen op complicaties.

3.4 Revalidatie

Een veel voorkomende klacht na kanker is vermoeidheid. Dit kan leiden
tot een vermindering van het fysieke, sociale en emotionele
functioneren. Daarnaast kan het invloed hebben op de arbeidsintegratie.
Door middel van het programma ‘Fysiek fit bij kanker’, wordt er tijdens de
behandeling al gewerkt aan de lichamelijke conditie, om de
vermoeidheidsklachten zoveel mogelijk te beperken.

Meer informatie voor u en uw patiénten vindt u op onze website.
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3.5 Ondersteuningsconsulent

Isala Oncologisch centrum en Nazorgcentrum IntermeZZo werken op
het gebied van niet-medische ondersteuning van patiénten met kanker
en hun naasten samen met stichting OOK en Care for cancer. Vanuit deze
samenwerking bieden wij patiénten een ondersteuningsconsulent;
begeleiding van een gespecialiseerd verpleegkundige naar
zelfmanagement of ondersteuningsaanbod. Tijdens het consult kunnen
allerlei onderwerpen aan bod komen, zoals emoties, vermoeidheid en de
gevolgen die de patiént ondervindt. De ondersteuningsconsulent
verwijst eventueel door naar een geschikte aanbieder voor
ondersteunende zorg.

De patiént bepaalt zelf welke ondersteuning, binnen of buiten het
ziekenhuis, het beste bij hem of haar past. Met het concept van de
ondersteuningsconsulent kan Isala Oncologisch centrum op een
vernieuwende manier en als één van de koplopers in Nederland de
huidige ondersteuning van kankerpatiénten verder optimaliseren.
Begeleiding van de ondersteuningsconsulent is gestart met een pilot
en wordt uitgerold over alle zorgpaden. Bekijk op onze website welke
patiénten terecht kunnen bij een ondersteuningsconsulent.

3.6 Palliatieve zorg

Binnen Isala Zwolle en Isala Diaconessenhuis Meppel werkt een in
palliatieve zorg gespecialiseerd team (PACTeam). Dit team kan door een
arts worden gevraagd (consultatie) voor het geven van advies rondom de
behandeling van symptomen en kan aanvullende informatie en
begeleiding bieden. Het team bestaat uit artsen palliatieve zorg,
verpleegkundig specialisten, internist-oncologen, anesthesist
pijnspecialisten en geestelijk verzorgers. Er kan door het team een
beroep gedaan worden op andere medisch specialisten, apothekers en
paramedici zoals een medisch maatschappelijk werker, psycholoog en
fysiotherapeut. Het team heeft naast bovenstaande disciplines ook
contact met de huisarts en transferverpleegkundigen uit het ziekenhuis
om de zorg zo goed af te stemmen.
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3.7 Nazorgcentrum IntermeZZo

IntermeZZo, het nazorgcentrum tussen huis en ziekenhuis, is een
ontmoetingsplek voor volwassenen en kinderen met kanker, hun
familieleden, vrienden en mantelzorgers. Het fungeert als een inloophuis,
waar mensen elkaar ontmoeten en diverse ontspannende activiteiten
kunnen doen. Daarnaast heeft IntermeZZo een samenwerking met het
Oncologisch centrum om structurelere ondersteuning aan patiénten

en hun naasten aan te bieden in de vorm van voorlichting en informatie.
Lees meer informatie op hun website (www.intermezzo-zwolle.nl).
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Meer informatie

Deze informatiegids geeft u als verwijzer beknopt een beeld over de
werkwijze, expertise en kwaliteit van Isala Oncologisch centrum. Voor
aanvullende informatie en het laatste nieuws verwijzen wij u naar onze
website.

Wanneer u contact wilt met één van de medisch specialisten over een
patiént die u begeleidt, kunt u altijd contact leggen. Bijvoorbeeld om
te overleggen over de beste behandel- en begeleidingsmogelijkheden.
Kwaliteit van leven heeft de hoogte prioriteit in de behandeling en
begeleiding van patiénten. En daarin werken we graag samen met u.

Wanneer u naar aanleiding van deze brochure vragen heeft, dan kunt u
contact opnemen met het Isala Oncologisch centrum via onderstaande
contactgegevens.

Isala Zwolle

Dr. Van Heesweg 2
8025 AB Zwolle
Postbus 10400
8000 CK Zwolle
(038) 424 50 00

Isala Diaconessenhuis Meppel
Routenummer 32
Hoogeveenseweg 38

7943 KA Meppel

(0522) 233333

oncologisch.centrum@isala.nl

www.isala.nl/oncologischcentrum
www.facebook.com/isalaoncologischcentrum
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Isala

Dr. Van Heesweg 2
Postbus 10400
8000 GK Zwolle
(038) 424 47 27
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