VART ATT VETA OM
PROSTATACANCER OCH
DESS BEHANDLING

Nir en man fir reda pd att han har prostatacancer, 4r det inte konstigt om han kinner
sig orolig och osiker. En rad frigor om sjukdomen, inte minst hur den bist skall
behandlas, instiller sig. Aven de anhériga engagerar sig och kan behova information.
Det finns numera effektiva och relativt skonsamma behandlingsmetoder som kan sla
ut cancern eller eliminera de symptom den kan ge.
Denna broschyr beskriver sjukdomen prostatacancer och de behandlingsalternativ
som finns.
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Telefon till mottagningen:

Telefontid:

Andra aktuella uppgifter:




PROSTATA e

Prostata ir en valnotsstor kortel
som omsluter urinrérets dvre del,
omedelbart nedanfér urinblisan. I
prostata bildas sidesvitska.

Bide den normala prostatacellen
och cancercellen i prostata ir bero-
ende av manligt kénshormon, tes-
tosteron, for sin tillvixt.

Testosteron bildas i testiklarna
och fors via blodet till prostata.

Prostata omsluter urinrérets dvre del liksom
en ring omsluter ett finger.




PROSTATACANCER
T

Celler i ett organ dor oftast efter en viss tid
och ersitts av nya. Om cellens nybildning
inte f6ljer det normala ménstret och tillvix-
ten blir okontrollerad, uppstir en tumér. En
tumdr som vixer aggressivt och sprider sig
till andra delar av kroppen benimns malign
(elakartad) eller cancer.

Prostatacancer kan sprida sig till lymf-
kortlar inne i kroppen och dill skelettet, mer
sillan till andra organ. Prostatacancer vixer
inte alls lika snabbt hos alla. Tuméren
utvecklas ofta ldngsamt och det kan ta 10-
15 &r innan den sprider sig eller ger mer all-
varliga symptom. Hos andra kan den dire-
mot ha ett snabbare férlopp.

I bérjan ger prostatacancer oftast inga
symptom alls. D3 den tillvixer kan den ge
upphov till tita urintringningar och svag
urinstrile. Liknande symptom kan uppstd
vid andra prostataférindringar som inte har
med prostatacancer att gora, t ex godartad
prostatafrstoring och prostatakatarr (pro-
statit).

Om prostatatumdren tillviixer och dven
ndr utanfor prostata kan smirtor uppsta.

Prostatacancer ir en vanlig sjukdom.
Varje ar diagnosticeras i Sverige mer in
5.000 nya fall. Prostatacancer ir dirmed
den vanligaste cancerformen hos min. Den
forekommer d ock inte fore 40 4rs &lder
och det ir sillsynt att min under 50 &r

drabbas.

GODARTAD
PROSTATA-
FORSTORING

Hos méinga éldre min vixer prostata-
kérteln utan att det beror p4 en cancer.
Férstoringen gor att urinroret for-
trings och urinbldsan irriteras. Behovet
av att kasta vatten kommer oftare, spe-
ciellt nattetid, och urinstrilen blir sva-

gare.

Tuméren kan
vixa enbart
inuti prostata.




DIAGNOS OCH UNDERSOKNINGAR
.

Diagnosen cancer faststills alltid med hjilp av mikroskopisk undersékning av vivnads-

prov frin prostata.

Innan behandlingen kan pibérjas bér tumérens storlek och eventuella spridning
bestimmas. Detta gérs med hjilp av flera olika undersokningar. Samtliga underssk-

ningar behéver dock inte géras hos alla med prostatacancer.

Samtal med likaren

I samband med undersokningen stiller likaren frigor, bland annat f6r att f2 en bild av
hur sjukdomen har paverkat individen. Alle f6r att kunna ge bista behandling.

Palpation
Prostatakérteln ligger i nira anslutning till
dndtarmen. Nir likaren vill undersoka
prostata f6r han dirfor in ett finger i énd-
tarmen och kan d4 kiinna prostatas baksi-
da. En prostatacancer kinns oftast som ett
hirdare omréde i prostatakérteln.

Prostatabiopsi
Vid misstanke om prostatacancer tar lika-
ren ett vivnadsprov frin prostata med en
fin ndl inford via indtarmen. Detta kan
endera ske i form av en s k finnalspunk-
tion dir ndlen med hjilp av undersokarens
finger styrs in mot det misstinkta omradet
i prostata. Provet kan ocksa tas i
sa  mband med en ultraljudsunderssk-
ning da likaren f6r in en ndl utmed ultra-
ljudsstaven och tar ett vivnadsprov frin
tumdren som lokaliseras med hjilp av
ultraljudsbilden pé prostata. Oftast tas
flera, upp emot 6, prover frdn prostata vid
samma tillfille. Provtagning sker utan
nimnvird smirta eller obehag. De erhillna
vivnadsproverna undersdks i mikroskop,
svaret brukar komma efter cirka en vecka.

Blodprover
PSA ir ett imne specifikt for prostata, lite
licker alltid ut i blodet. Vid prostatasjuk-
domar licker mer ut och ett speciellt blod-
prov, serum-PSA, dterspeglar prostatacan-

Finndlspunktion

DIAGNOS OCH UNDERSOKNINGAR

cerns utbredning och aktivitet. Laga vir-
den tyder pd att tuméren ir lokaliserad,
héga virden pa en spridning. En godar-
tad prostataférstoring och prostatit kan
ge en mindre uttalad f6rhojning av
serum-PSA.

Njurréntgen (urografi)
Kontrastvitska sprutas in i en bloddder i
armvecket. Njurar och urinledare réntgas

Cystoskopi

sedan. Undersokningen visar bland annat
om en eventuell tcumér har paverkat uri-
nens avilode frin njurarna.

Ultraljudsundersskning
Prostata kan undersskas med ultraljud,
en enkel, ofarlig och smirtfri metod.

En smal stav, i indan forsedd med en
ultraljudssindare , fors in ndgra centime-
ter i dndtarmen och prostata avbildas pd
en skirm. Bilden visar prostatas storlek
och kan dven ge en viss uppfattning om
cancerns storlek och utbredning. I sam-
band med ultraljudsundersékningen kan
ocksd, som tidigare nimnts, vivnadspro-
ver tas frin prostata.

Skelettscintigrafi
Fér att avgdra om prostatacancern har
spridit sig till skelettet gors en skelettscin-
tigrafi.

Ett mycket svagt radioaktivt imne,
som soker sig till skelettet, sprutas in i en
blod&der i armvecket. Direfter “fotogra-
feras” kroppen med en speciell apparat.
Om bilden visar att det radioaktiva
dmnet har ansamlats nigonstans i skelet-
tet, tyder detta pd att prostatacancern har
spridit sig. Undersokningen ir enkel,
smirtfri och helt ofarlig.

Cystoskopi
Ett smalt rorformat instrument fors
genom urinroret, som forst bedévas med
en geléliknande salva, fram till prostata
och urinblasan. Bl&san och prostata kan
pa sd sitt undersdkas inifrin. Denna
undersdkning tar bara nigra minuter och

ger oftast bara obetydligt obehag.



BEHANDLINGSALTERNATIV
T

Hur prostatacancer skall behandlas i varje enskilt fall beror pa flera faktorer. Ger den
symptom? Har den spridit sig i kroppen? Tillviixer den snabbt? Mannens ilder och
forekomsten av andra sjukdomar?

D4 dven prostatacancerceller utanfor
prostata behdver testosteron, (manligt
koénshormon), kan man med hormonell
bebandling pdverka tumdiren ocksi om den
har spridit sig utanfor prostata. Detta kan
ske pd flera siitt:

Orchidektomi

(avligsnande av testiklarna)
Prostatacancern och dess eventuella meta-
staser i skelett och lymfkértlar tillbakabil-
das om testiklarna tas bort, men ingreppet
ger inte definitiv bot. Operationen 4r enkel
och kan ske i 6ppenvird eller i samband
med en kort sjukhusvistelse.

Rést, hdr- och skiggvixt paverkas oftast
inte. Overgdende svettningar och virme-
kinsla férekommer. Den sexuella lusten
minskar och formigan att ha samlag for-
simras eller férsvinner.

Kvinnligt kénshormon
Aven kvinnligt kdnshormon, 8strogen,
medf6r att cancern och eventuella metasta-
ser tillbakabildas, men ger liksom testikelo-
peration inte definitiv bot. Behandlingen
ges som regelbundna injektioner.

Hormonet minskar den sexuella lusten
och férmégan atc ha samlag forsimras
eller forsvinner. Brostvirtorna kan bli
6mma och brosten vixa. Det senare kan
forebyggas med strilbehandling mot bros-
ten. Vid mer aggressiva tuméorer kombine-
ras kvinnligt kénshormon med ett cellgift.

BEHANDLINGSALTERNATIV
T

GnRH-analoger och antiandrogener

Det finns nu likemedel som, om de inji-
ceras regelbundet, férhindrar testosteron-
produktionen i testiklarna.
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Behandlingen ir siker och ger samma
effekt som borttagandet av testiklarna.
Den kan ocksé ge dvergdende svettningar
och virmekinsla. Den ger alltsd inte defi-
nitiv bot, men tuméren och eventuella
metastaser tillbakabildas under olika ling
tid beroende pé hur aggressiv tuméren 4r.
Férdelen med behandlingen ir att man
slipper testikeloperationen och den

paverkar heller inte hjirtat eller cirkula-
tionen.

Eventuella smirtor frin prostataomra-
det och vattenkastningsproblem kan vid
behandlingens start tillfillige 6ka.
Férmagan att f3 erektion forsimras eller
forsvinner under behandlingstiden liksom
den sexuella lusten.

Det finns tabletter, som, om de tas 1-3
génger per dag, férhindrar upptaget
och/eller cellbildningen av testosteron i
prostatacancercellerna vilket gor att pro-
statacancern och eventuella metastaser
tillbakabildas under olika ling tid bero-
ende pd hur aggressiv tuméren ir.
Preparaten tas i form av tabletter, 1-3
génger per dag. Vid vissa former av pro-
statacancer ges de tillsammans med
GnRH-analoger f6r att uppni en total
blockad av testosteronaktiviteten i krop-
pen.

Hormonbehandlingen kan ocksa ges
intermittent med behandlingsfria pauser
ddr tuméraktiviteten f6ljs med PSA och
ny behandling sitts nir PSA-aktiviteten
tilltar.

| Om tuméren inte har spridit sig utanfor prostata kan andra behandlingsalternativ vara aktuella. |

Prostatektomi

Denna operation gérs om cancertumoren
inte forefaller ha spritt sig utanfér sjilva
prostata, vilket kan virderas med palpa-
tion och ultraljudsundersskning.

I operationens forsta skede tas lymf-
kortlarna runt prostata bort och under-
s6ks i mikroskop. Om inte cancern spri-
dit sig dit avligsnas sedan hela prostata.
Lyckas man ta bort hela tuméren restlgst

vid operationen, vilket man lyckas med i
drygt hilften av fallen, 4r chansen for
bestdende bot stor.

Det finns en relativt stor risk for att
erektionen forsimras efter ingreppet och
dven en liten risk for inkontinens, d v s
urinlickage, speciellt vid kroppsanstring-
ning. Virdtiden p4 sjukhus ir 5-7 dagar
foljt av kateter i 2-3 veckor.



BEHANDLINGSALTERNATIV REGELBUNDNA KONTROLLER

Stralbehandling

spridit sig till lymfkortlarna.
Stralbehandlingen sker i flera omgangar
under 6-8 veckor och dr smirtfri.
Strélbehandling kan ges frén en utanfor
kroppen beligen stralkilla eller i form av
en kombination mellan yttre och inre
strdlning. Den inre strilningen ges via
nalar som forts in i prostata via huden
under pungen. Efter strilbehandlingen
kan 6vergiende urintringningar, diarré
och tarmblédningar férekomma.
Erektionen kan férsimras men inte lika
ofta som efter prostatektomioperationen.

prover som dterspeglar cancerns aktivitet
(PSA), njurfunktionen (serumkreatinin)
och blodvirdet (Hb). Likaren undersoker
ocksa som tidigare prostata med ett fing-
er i indtarmen.

Aven om behandling ges kan prostata-
cancern vixa och ge symptom.
Biverkningar av behandlingen kan ocksa
forekomma.

Regelbundna kontroller rekommende-
ras dirfér. Vid dessa kontroller tas blod-

Cancerceller 4r kinsligare for strilning dn
friska celler och strilbehandling av pro-
stata kan ge bestdende bot.
Stralbehandling ges om cancern inte
spridit sig till lymfkortlarna eller skelet-
tet. Med hjilp av en mindre operation
kan man underséka om tumoren har

SYMPTOM

Vattenkastningsproblem

Om cancern vixer kan det bli problem
med vattenkastningen, med tita urin-
tringningar, svag strile och det blir
dessutom svirt att tdmma bldsan.
Detta kan kontrolleras med hjilp av
ultraljud eller kateter. Besviren kan

. dtgirdas med en s k transuretral resek-
tion av prostata, TUR-P. Ett smalt ror-
format instrument fors in i urinréret,
fram till prostata och bitar av prostata-

e

Kryobehandling

Prostata kan frysas till is genom kylstavar

som ir inférda i prostata via huden under

pungen. Behandlingen ges i narkos vid 1-

2 dillfillen. Metoden ir ny, lingtidsresul-
tat saknas, men den verkar lovande.

Behandling ir inte alltid nédvindig

I minga fall 4r prostatacancern vid upp-
tickten liten och av en beskedlig typ.
Risken fér spridning 4r d& liten. Hos spe-
ciellt dldre min ir dirfor ibland behand-
ling ej nédvindig och det kan ricka med
kontroller. Férst vid tecken pa tillvixt

behéver behandling sittas in som ocksd
d4 har god effekt. Ger prostatacancern
inte nigra symptom behéver behandling
foljaktligen inte alltid startas omedelbart
efter diagnosen.
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Smirtor
Smiirtor kan foérekomma i omridet kring
prostata och i skelettet om metastaser
uppkommit dir. Observera att smirtor
ocksi kan ha helt andra orsaker.
Hos nistan alla kan smirtorna behand-
las framg&ngsrikt, men det kan ta viss tid

innan behandlingen fir full effekt.

korteln tas bort. Ingreppet sker efter
ryggbeddvning eller narkos och medfor
3-5 dagars vardtid pa sjukhus.

Allminsymptom

med trotthet
Prostatacancern kan ge blodbrist, férsim-
rad njurfunktion eller p& annat sitt ge
trotthet. Med olika insatser kan dessa
besvir avhjilpas eller lindras.



FRAGOR TILL LAKAREN

NASTA GANG NI TRAFFAS.
]

FERRING Denna broschyr ir skriven av docent Hans Hedelin, urologkli-
Box 30561, 200 62 Malmé niken, Sahlgrenska sjukhuset, Géteborg, i samarbete med andra
Telefon 040-36 10 00 urologer fran olika kliniker i landet och Ferring AB.

Meditor AB, Géteborg



