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Pijn is het meest prominent symptoom bij 
oncologische problemen

Aanwezig in 

 30 – 40 % gevallen bij 
de diagnose

 40 – 70 % tijdens 
behandeling

 70 – 90 % bij terminale 
palliatieve

 (supportieve) zorgen
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1a : curatieve behandeling >6mnd
1b : curatieve behandeling <6mnd
2   : palliatieve kankerbehandeling
3   : behandeling niet verder mogelijk



Oorzaken van pijn 

Pijn tgv. de kanker en zijn spreiding 77 –
80 %

Pijn tgv. de kankertherapie 15  - 25%

pijn tgv. niet kanker gerelateerde etiologie 
(3-5%)

pijn van ongekende etiologie
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Te weinig aandacht voor 
pijn na kanker 

Kom op tegen Kanker start een campagne over 
pijn bij kankerpatiënten. Patiënten met 

aanhoudende pijn, ook na de behandeling, voelen 
zich namelijk dikwijls onvoldoende geholpen en 

begrepen.
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patiëntenpopulaties

Anesthesioloog : 
moeilijk toegang tot 
de beschreven 
populaties

Dagziekenhuis 
chemotherapie

Dienst palliatieve 
zorgen
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Patiënt population

Anesthesist

Daghospitaal

chemotherapie

radiotherapie

Oncologist

Orgaan specialist

palliative care
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Rol anesthesioloog 

Optimaliseren medicamenteuze ondersteuning

Multidisciplinaire evaluatie zo nodig

Overwegen invasieve R/ indien vooraf medicamenteuze 
therapie werd geoptimaliseerd

Indicatie : medicatie geeft 

 onvoldoende resultaat

 Ondraaglijke/ontolereerbare bijwerkingen

Doel : verminderen van de huidige medicatie of met 
behoud van dosis een beter effect op de pijn
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Interventionele Technieken
Zenuwonderbreking
 Neurolytica

Alcohol

Phenol 6%

Glycerol

Hypertoon zout

 Radiofrequentie

Splanchnicus
blokkade/Coeliacus blokkade

Chordotomie 

Hypogastric plexus block

Lower end block

Peripheral nerve blocks

Intrathecale toediening 
van 
 opioiden

 locale anesthetica

 andere

Spinale catheter
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Zenuwonderbreking 

Neurolytica

Alcohol

Phenol 6%

Glycerol

Hypertoon zout

Radiofrequente 
technieken
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phenol alcohol

Physical properties Clear, colorless,pungent odor
Poorly water soluble
Hyperbaric to CSF

Clear, colorless

Absorbs water 
Hypobaric to CSF

Chemical structure Carbolic acid (benzeen+OH) alcohol

Concentrations 6 – 10 % 50-100 %

Equipotent neurolytic 
concentration

5 40

complications neuritis
Toxicity at higher doses
Hepatic/cardiac complications

neuritis
Toxicity at higher doses

Sites Peripheral nerve roots
Intrathecal
epidural

Celiac ggl, Lumbar Sympathetic block
Epidural, cranial nerves

Intrathecal

effect Denaturation of proteins
Minimal discomfort on injection
Acts as a local anesthetic
Short lived, less intens blockade

Wallerian degeneration
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Zenuwonderbreking 

Neurolytica

Alcohol

Phenol 6%

Glycerol

Hypertoon zout

Radiofrequente 
technieken
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 Hoog frequente electrische stroom kortbij 
een zenuwstructuur appliceren 
structuursveranderingen  pijnconductie veranderen 

Radiofrequentie behandeling (RF) 
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RF

Kwantificeerbare letsels
 Mijden van ongewenste nevenwerkingen

Mogelijkheid tot stimulatie
Cylindrisch nauw letsel
veilig
Effectief
Simpel
Dagklinisch
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Anatomie

Indicatie

Contra-indicaties

Techniek

Effectiviteit

Interventionele Technieken
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Splanchnicus blokkade

Coeliacus blokkade

Interventionele Technieken
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Facts Pancreas CA : UK
NICE guidelines

5de oorzaak overlijden kanker

Levensverwachting bij diagnose 4-6 maand

3% 5 jaars overleving

Laattijdige diagnose : 8% curatieve 
heelkundige opties.
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Casus : Patiente 59 j, 

Postbode, 57kg, 1.70 m
VG : enkelfractuur, cardiale stenting, arteriële hypertensie

11/2019 pijnloze icterus en vermagering :  lokaal gevorderd 
pancreaskopadeneoca (stenting, chemo)
04/03/2020 multiple leverletsels (chemo)
09/08/2021 semi urgente aanleg gastro-enterostomie (herstart 
chemo)
04/2022 tumorprogressie (herstart chemo)

14/04/2023 : verwijzing op vraag van zoon (zelf arts maar in 
buitenland)  naar mogelijkheden invasieve behandeling
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Anamnese

Algehele malaise
Stekende buikpijn rechts boven, 
Regelmatig obstipatie
Eten beperkt. Geen misselijkheid of dysfagie. 
Pyrosisklachten, geen ructus.

Medicatie: Omeprazol 40mg 1d1,
Movicol, paracetamol, tramadol -> durogesic
25 µg
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Investigaties

Lichamelijk onderzoek: cachectische man

. 

Technische onderzoeken :
 Labo : nl stolling



 Medische beeldvorming 
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Beloop 

Vraag voor splanchnicus/coeliacus blokkade 

Keuze splanchicus

Stolling

Timing : onvoldoende effect van opioiden

nevenwerkingen
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Coeliacus-Splanchnicus blokkade

Indicatie
 Carcinoma van midden en boven buik

 vooral pancreas carcinoom

 ook maag, lever, galblaas, 

 bovenpool van de nieren

 Milt

 Bijnieren

 Diaphragma

 Re colon en prox transvers colon
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A Review of the Thoracic Splanchnic Nerves and Celiac Ganglia, Clinical Anatomy 23:512–522 (2010) 
MARIOS LOUKAS
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Coeliacus-Splanchnicus blokkade
contra-indicaties

Stolling

Locale infectie thv prikplaats 

Te differentiëren met wandpijn 

Distorting anatomy: tumor/heelkunde

Abdominaal aneurysma

Respiratoire insufficiëntie
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Perform a CPB
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plexus coeliacus blokkade : 
technieken

percutaan:
 posterior trans-aortaal, 

 paravertebraal (retrocruraal)

 transdiscaal : nieuwe opmars 
Ischia S, Ischia A, Polati E, Finco G. Anesthesiology 1992;76:534-540

 Anterior

 lateral CT guided

 1-2 needle techniques

Heelkundig 

Endoscopisch, transgastrisch US guided
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PLEXUS COELIACUS BLOKKADE  
TECHNIEK
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Lateraal 
zicht

Anteriopost beeld



N splanchnici

Splanchnische zenuwen zitten in 
een nauw compartment

 Mediaal : wervellichaam

 Lateraal : pleura

 Dorsaal : pleurale aanhechting aan de zijkant 
van de wervel

 Ventraal : posterior mediastinum

 Caudaal : crus van het diaphragma
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Th 11

Th 10



Splanchnic nerves : technique

Rx in oblique positie  
slechts 5-10 °
Identificeer de 11 de en de  
12 de wervel
Naald Insertie juist lateraal 
van het wervellichaam
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Diagnostische 
Blokkade

Controleer je eind positie 
met contrast

Injecteer 3 to 5 ml locaal
anestheticum

Effect : 
 pijnreductie

 Ingestie van voedsel 
veroorzaakt geen pijn
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Definitieve behandeling 

Radiofrequente behandeling

Neurolytisch block : alcohol



Complicaties : 
splanchnicus/coeliacus blokkade

Transiente : 
 Locale pijn

 orthostatische hypotensie

 toename van darmperistaltiek – diarree

Zeldzame, ernstige 
hematurie, 
pneumothorax, 
schouder pijn
paresthesia, 
Case reports met paraplegie (neurolytica)
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Medical imaging

Fluoroscopy

CT guided

Echo guided

Endoscopie/echo

videothoracoscopic

splanchnicectomy
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Coeliac plexus block
 Neurolytic block

 Evidence 2A+

 Not in case of 
distorted anatomy

 CT guided if possible

 Onset : fast

Splanchnicus block
 Neurolytic block or 

radiofrequency
(depending on the prognosis)

 Evidence 2B+

 Technique of choice if
anatomy is uncertain

 Onset up to 4 wk
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Studie Nederland 

Splanchnicus

RT

Medical management
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Pt 11/3/1961 pancreasCa

• 300µg durogesic, Lyrica, …:  onhoudbare pijn

• Verwezen naar LIAC op verzoek VPK afdeling

• Pt  D (11/03/1961) heeft op 23 september een 
splanchnicus block gehad owv
Pancreascarcinoom.

• Deze patiënt is  4/10/2016 overleden. 

 De zoon heeft verteld dat alles goed is verlopen, zijn vader was 

tevreden. Hij heeft nog weinig pijn ervaren en rustig ingeslapen.
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Interventionele Technieken

Percutane Chordotomie
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