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Afname Bewaren en opsturen 

Afnamebuis 

K2EDTA (paarse dop) 

Bewaren voor opsturen 

-20°C 

Voorbewerking 

Volbloed centrifugeren (10 min, 2500g) 

Opstuurcondities 

Kamertemperatuur 

Minimaal volume 

1.0 mL plasma 

Stabiliteit onder opstuurcondities 

Minimaal 120 uur (plasma) 

Afname tijd 

Voor de dosis 

Aanvraagformulier en adres 

 

 

Bepaling Stabiliteitsgegevens 

Bepalingsmethode/validatie 

LC-MS/MS 

Plasma: minimaal 48 uur bij kamertemperatuur en 1 
maand bij -20°C  

Bepalingsfrequentie 

1 x per 2 weken 

 

Farmacologie 

Referentiewaarden Target dalspiegel: >750ng/mL 

Farmacologische aspecten 

Cabozantinib is een tyrosine kinase remmer (TKI) gericht tegen verschillende receptortyosinekinasen zoals 
MET, VEGF, AKL, RET ROS1, TYRO3, MER, KIT, TRKB, FLT3 en TIE-2. De binding van cabozantinib aan 
deze receptoren leidt tot afname van de tumorgroei. Cabozantinib is geregistreerd voor de behandeling van 
gevorderd niercelcarcinoom (RCC) en hepatocellulair carcinoom (HCC). (1) 
 
Wanneer een geneesmiddel oraal toegediend wordt, kan door verschillende factoren de blootstelling 
verschillen tussen patiënten. Factoren als therapietrouw, geneesmiddelinteracties en variabiliteit in de 
biologische beschikbaarheid spelen hierbij een grote rol. (1-3) De behandeling met cabozantinib bestaat op dit 
moment uit een doseerregime van 60 mg eenmaal per dag. De dosering kan eventueel verlaagd worden naar 
40mg of 20mg eenmaal daags. 
 
Bijwerkingen ten gevolge van cabozantinib lijken blootstellingsgerelateerd, waarbij er significant meer diarree, 
hypertensie en hand-voet syndroom optreedt bij hogere concentraties (1150ng/mL). (3) Uit de blootstelling-
response analyses van cabozantinib lijken dalspiegel concentraties >750ng/mL te leiden tot een betere 
response. (4) 
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