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Bloodruhalskirtilskrabbamein og hopleit

allt orkar tvimeelis pa er gert er

EKkKki alls fyrir longu gerdi ég fernt 4 einum degi sem tengist
pessu meini. Ad morgni nam ég & brott blodruhalskirtil
tr sextugum manni. A hidegi setti ég attraedan mann
4 liknandi medferd vegna lokastigs sjikdémsins. Um
midjan dag fylgdi ég teeplega fimmtugum manni til grafar
sem had hafdi erfida barattu vid meinid. Undir lok dags
hélt ég erindi fyrir studningshdp sjiklinga og feerdi rok
fyrir pvi ad hopleit vegna pessa sjikd6ms veeri 6timabeer.

Aheyrendurnir voru ad vonum undrandi par
sem krabbameinid er pad algengasta hja islenskum
karlménnum en um 200 greinast og 4 fimmta tug latast
arlega. Deemid ad ofan synir hversu algengt og alvarlegt
vidfangsefnid er og nylegar rannséknir benda til pess ad
haegt sé ad leekka dédnartidnina um 20% med PSA-styrdri
hépleit. Hvert er pa vandamalio?

Leeknisfreedin reynist tidum skyldari samreedulist
en raunvisindum. Par parf ad ttskyra fyrir ménnum
ad innan eins krabbameinssjikdéms getur verid heilt
litr6f sjikdéma. Sumir geta haft ,g60kynja” krabbamein
en adrir ,illkynja” sem hljémar eins og rokleysa. Oll
krabbamein, i huga leikmanns, eru mogulega banveen.
- ,Annadhvort er ég med krabbamein eda ekki!”

Pad kemur pé 4 daginn ad pessi sjikdémur kemur
helst fram & efri drum og hefur tilhneigingu til pess
ad vera heegfara. Mérgum endist pvi hvorki aldur né
heilsa til pess ad lenda i hremmingum vegna hans. Pa
er ljost af krufningarannséknum ad margfalt fleiri hafa
meinsemdina an pess ad htin komi nokkru sinni fram.

Undanfarinn aratug hafa verid i gangi tveer stérar
rannsOknir austan hafs og vestan. Tilgangur peirra
er a0 kanna ahrif hépleitar 4 dédnartioni af voldum
krabbameins i blodruhalskirtli. Rannséknirnar eru fjarri
pvi ad vera fullproska en fyrstu nidurstodur voru nylega
kynntar. { bandarisku rannsékninni var ekki haegt ad
syna fram & kosti hépleitar.! T evrépsku rannsékninni
voru slembivaldir 4 annad hundrad pusund karlar &
aldursbilinu 55-69 é4ra.> Helmingi hdpsins var bodid i
PSA-styrda hopleit 4 tveggja til fjogurra dra fresti en
hinn helmingurinn hafdur sem vidmid. P4 var danartioni
fyrri hoépsins af voldum blodruhélskirtilskrabbamein
s borin saman vid pann sidari. Rétt er ad taka fram ad
vidmidunarhépurinn hefur i einhverjum meeli farid i
PSA-meelingu enda er pad mikid notad i kliniskri vinnu
a Vesturlondum. Hann er pvi ,PSA mengadur” og getur
pad gert minna tdr dhrifum PSA-styrdrar hépleitar en
ella. T hépleitarhépnum greindust 8,2% med meinid en
helmingi feerri i samanburdarhépnum.

Eftir niu 4ra eftirlitstima er heegt ad framreida
nidurstédur rannséknarinnar 4 tvennan mata. Annars
vegar med pvi ad bera saman hlutfallslega leekkun &
danartioni af voldum sjikdémsins, hins vegar med pvi
ad skoda hve mérgum lifum var bjargad. { fyrra tilvikinu
er lekkun um 20% i hépnum sem var bodid i hopleit.
Eftir nfu ara eftirlitstima kemur 1 1j6s ad bein (absolute)

danartioni hépanna er lag eda tep 0,4%. Marktekur
munur var pé 4 hépunum en leitarh6purinn hafdi um
20% leegri danartioni en vidomidunarhépurinn. Pad
er b6 mikilvaegt ad skoda pessi hlutfoll i samhengi
enda er audveldlega villandi ad horfa einvérdungu
4 hlutfallsmuninn. Vid dtreikninga kemur 1 ljés ad
skima parf um 1400 karla yfir 10 4ra timabil til pess ad
koma i veg fyrir dauda eins manns tr sjukdémnum. Til
vidbotar yrdi ad medhondla 48 til pess ad svo meetti vera.
Pad er pvi gridarstér hépur sem feeri pannig i 6parfa
rannsoknir, frekari greiningu og medferd, med tilheyrandi
skerdingu 4 lifsgeedum. Pau lifsgeedi sndast adallega um
kynlifstruflanir og pvagleka sem geta fylgt medferdinni.
bvi vaknar hin aleitna spurning: Hversu miklu m4 kosta
til og férna af lifsgeedum annarra svo bjarga megi einum?

Skylda leeknisins er i sliku tilviki tvipeett; a0 komaiveg
fyrir 6timabzeran dauda og pjaningar vegna sjikdémsins
og ad koma i veg fyrir 6parfa medhéndlun. Pad er b erfitt
ad skyra sidarnefnda sjénarmidid fyrir peim eina sem
hefur 6leeknandi sjuikdém par sem timabeer greining og
medferd hefou getad skipt skopum. Enda er leeknisfraedin
ikjarna sinum samtal tveggja fremur en samtal laeknis vid
samfélag. Par vikja eins og dogg fyrir sélu heildreen eda
héleit freedileg sjonarmid gagnvart aleitinni spurningu
sjiklingsins: ,Hvad med mig?”

Knyjandi porf er 4 ad finna betri adferdir til pess ad
spa fyrir um préun sjukdéms sem greinist & frumstigi
svo strax megi skilja saudina frd hofrunum. Nylega voru
kynntar islenskar nidurstédur er varda litinn hép manna
sem bera medfaedda stokkbreytingu i BRCA2-geninu. Peir
virdast fa alvarlegri sjiikdém en adrir og pvi audveldara
ad radleggja par rotteeka medferd vid stadbundnum
sjukdémi? P4 eru { fararbroddi rannséknir fslenskrar
erfdagreiningar 4 erfdabreytileika og tengslum peirra vid
sjikdémsdheettu meinsins.*

Lykilatridi er ad freeda karlmenn um fléknar spurn-
ingar sem vakna greinist peir med meinid 4 frumstigi.
Freedsluna pyrftu peir ad f4 adur en farid er i PSA-
blédmeelingu. Menn hefou teekifeeri til pess ad kynna sér
litamalin 4dur en lengra yrdi haldid og dkveedu jafnvel
a0 lata ekki meela hja sér PSA. P4 geta menn tekid pa
heimspekilegu afstédu ad peir myndu, vegna mogulegra
aukaverkana, ekki piggja medferd p6 svo sjikdémurinn
greindist hja peim. Eftir ad ferlid er hafid er slik afstada
nanast hugsandi.
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