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Kort om prostatacancer

Prostatakorteln

Prostatakorteln sitter strax under urinblasan och omsluter urinroérets 6vre del, som en kraftig ring. En
normal prostatakortel dr ungefar lika stor som en kastanj. Prostatas tillvixt och funktion stimuleras av
det manliga konshormonet testosteron.

Symptom
Prostatacancer innebir att det bildas en elakartad tumor i prostata, oftast i den yttre delen av korteln.

Det kan darfor dréja ganska lange innan cancertumoren trycker sd mycket pa urinroret att det ger
problem med vattenkastningen. Prostatacancer i tidigt skede brukar darfor inte ge nagra symtom.

I senare stadier kan prostatacancer ge samma symtom som den godartade prostataforstoringen, det
vill sdga svag urinstrale, svart att ’lkomma igdng” och titare urintringningar. Om symtomen beror pa
cancer brukar de utvecklas snabbare, ofta under ett ar eller tva. Det kan ocksa komma blod i urinen;
detta &r ett symtom vars orsak alltid ska utredas.

Ibland ger prostatacancer symtom forst nar den spridit sig utanfoér prostatakorteln. Vanligaste symtom
ar da smartor i ryggen eller hofterna pé grund av spridning till skelettet. Viktminskning, trotthet,
blodbrist och nagon gang bensvullnad kan vara forsta tecken pa prostatacancer. Sddana symtom kan
forstas ocksd ha manga andra orsaker.

Undersokningsmetoder

Det vanligaste ar att misstanke om sjukdomen uppstar nir lakaren med ett finger kinner pa
prostatakorteln via andtarmen. Den nést vanligaste orsaken till att en man far diagnosen
prostatacancer ar utredning av ett forhojt PSA-viarde (PSA = prostataspecifikt antigen).

Om PSA-halten i blodet dr normal och prostatan kdnns normal vid undersokning kan prostatacancer
med hog sannolikhet uteslutas. Om PSA-vardet ar forhojt behover det inte betyda att man har
prostatacancer, men om halten ar 6ver ett visst gransvirde gors ytterligare undersokningar. I férsta
hand kanner likaren pé prostatakortelns yta. I andra hand gors en ultraljudsundersokning.

For att sdkert avgora om det finns cancer i prostatakorteln tar man vavnadsprov (biopsi) for
mikroskopisk analys. Man kan di se om det ar cancer och i viss man hur elakartade cancercellerna i sa
fall ar.

Ibland gors ocksé en si kallad lymfkortelutrymning. Det innebar att man opererar bort lymfkortlar i
nérheten av prostatakorteln och undersoker dessa i mikroskop for att konstatera om prostatacancern
spridit sig dit.

Skelettscintigrafi dr en undersokning med vars hjialp man kan se om prostatacancern har spridit sig till
skelettet. Metastaser kan dven upptickas vid en vanlig rontgenundersokning av skelettet eller med
magnetkamera.

Olika former av behandling

Det finns flera behandlingsmetoder mot prostatacancer. Vilken behandling som blir aktuell beror pa
flera faktorer, bland annat pa vilket stadium som tuméren befinner sig i, pa hur hogt PSA-vardet ar
och pa hur elakartade cancercellerna ser ut i mikroskop. Ur behandlingssynpunkt kan man dela in
sjukdomen i tre huvudgrupper:

o Tidig prostatacancer dé bot &r mgjlig, men inte alltid nédvéndig.
e Ovriga stadier dd man ger hormonbehandling.
e Nir hormonbehandlingen sviktar.
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Vid tidig prostatacancer har likaren bedomt att sjukdomen inte har spridit sig till andra organ. D&
finns det goda majligheter att bli helt botad. M6jlighet till behandling ar da t.ex. att tills vidare avsta
fran behandling, alternativt att operera eller stralbehandla.

Prostatacancer kan ocksa bromsas med hjilp av hormonbehandling. Prostatacancer ar i de allra
flesta fall beroende av det manliga konshormonet testosteron. Cancercellerna behover testosteron for
att vixa. Darfor kan prostatacancer i alla stadier behandlas genom att kroppen hindras frén att
producera testosteron. Hormonbehandlingen kan alltsd, ofta under lang tid, halla cancern i schack
dven om den spridit sig.

Hormonbehandlingen kan ske pa flera olika satt. Ett sétt r att operera bort testiklarna (kastrering).
Numera anvinder man allt oftare en annan form av hormonell behandling som kan kallas "medicinsk
kastrering”. Metoden innebir att testosteronproduktionen himmas med lakemedel som paverkar
hormoncentra i hjarnan. Ett annat sitt att hAmma testosteronproduktionen ar att tillfora det kvinnliga
konshormonet Gstrogen. Ytterligare ett alternativ ar att blockera de manliga konshormonernas
stimulerande effekt pa cancercellerna med tabletter (antiandrogener). Ibland kombineras olika former
av hormonell behandling.

Med tiden &r det vanligt att sjukdomen inte langre bromsas tillrackligt av den hormonella
behandlingen. I sddana fall kan den hormonella behandlingen kombineras med olika typer av
cellhimmande lakemedel (cytostatika) eller strdlbehandling.

Chansen att bli botad

Eftersom det finns manga olika former av prostatacancer gér det inte att ge ett allmént svar pa de
fragorna. Prognosen beror bland annat pa vid vilken dlder man insjuknar, vilket stadium tuméren
befinner sig i och pa hur elakartade cancercellerna ar.

Prostatacancer ar i de flesta fall en mindre aggressiv cancerform som kan hallas i schack, men det finns
ocksa mer elakartade och snabbt vixande former som tidigt sprider sig och som ar svarare att
behandla.

Jamfort med andra cancerformer brukar prognosen vid prostatacancer vara ganska god. Eftersom
prostatacancer ofta vixer langsamt och de flesta insjuknar forst i hogre alder ar det vanligt att
sjukdomen inte forkortar livet, &ven om behandling i botande syfte inte ar aktuell.

Fa svar pa dina fragor
Kontaktuppgifter till lokala foreningar for man med prostatacancer och deras anhériga finns pa
Prostatacancerforbundets webbplats: www.prostatacancerforbundet.se

Som patient eller anhorig kan du ocksa kontakta Cancerfondens informations- och stédlinje. Ring
020-59 59 59 eller skriv till infostodlinjen@cancerfonden.se och fa svar pé dina fragor om cancer.
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