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Skimun fyrir krabbameini { blodruhalskirtli
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Krabbamein 1 blodruhdlskirtli er eitt al-
gengasta krabbamein medal karla. Mikil-
veegi pess ad greina krabbamein snemma
til pess ad beeta horfur og lifsgaedi er aug-
lj6st. Paer adferdir sem notadar hafa verid
til pess vardandi blodruhdlskirtilskrabba-
mein hafa fyrst og fremst verid preifing a
kirtlinum og bl6dprufa med meelingu a sér-
heefoum hvata (PSA). Preifing & kirtlinum
sem skimunarteeki hefur ekki sannad gildi
sitt en rannsoknir sidari dra hafa beinst
a0 hugsanlegu notagildi PSA vid skimun.
Vidfangsefnio er hins vegar afar sniid par
sem blodruhalskirtilskrabbamein eru i
edli sinu missleem, sum mjog banveen en
onnur hafa sennilega hvorki dhrif 4 lifs-
likur né lifsgeedi. Sidarnefndu eexlin eru
i raun pess edlis ad pad er mjog vafasamt
ad pad gagnist neinum ad pau finnist. Pvi
midur héfum vid 1 dag hvorki taeki né tél til
ad greina adeins pau exli sem vid pyrftum
naudsynlega a0 finna sem fyrst.

Tveer stérar rannséknir eru i raun horn-
steinninn a0 okkar vitneskju um gagn-
semi kembileitar medal einkennalausra
karla. Onnur rannséknin, European Ran-
domized Study of Screening for Prostate
Cancer (ERSPC), birti nylega framhalds-
nidurstddur sem voru i raun hlidstedar
fyrri nidurstéoum peirrar rannséknar, pad
er 21% leekkun & danartioni vegna blooru-
hélskirtilskrabbameins hja peim sem voru
i skimunarhépi, en kembileitin haféi hins
vegar engin dhrif 4 heildardanartioni.! Hin
rannsoknin, Prostate, Lung, Colorectal and
Ovarian Cancer Screening Trial (PLCO),
syndi ad ekki var neitt gagn ad kembileit
ad blodruhdélskirtilskrabbameini.? Pé nid-

urstddur pessara tveggja rannsokna séu
ad sumu leyti misvisandi um déanartioni
vegna blodruhalskirtilskrabbameins, énn-
ur synir leekkun en hin ekki, tékst { hvor-
ugri rannsékninni ad syna fram & jakveed
Nidurstddur
senskrar rannséknar sem birtist fyrir ari

dhrif 4 heildardanartioni.

sidan voru einnig peer ad kembileit leiddi
ekki til leekkunar 4 danartioni.?

Hafa verdur { huga ad til ad koma i veg
fyrir eitt daudsfall vegna blodruhalskirtils-
krabbameins parf ad skima um 1400 og
medhoéndla um 50. Skimun og medferd geta
hins vegar leitt til pess ad vid ofgreinum,
og aukaverkanir vegna rannsékna og med-
ferdar eru vel pekktar, svo sem sykingar,
pvagleki, ristruflanir og jafnvel daudsfsll.

Leeknar standa pvi frammi fyrir erf-
idu vidfangsefni pegar kemur ad pvi ad
adstoda einkennalausa karla sem 6ska
eftir skimun fyrir blodruhalskirtilskrabba-
meini. Ekki eetti ad skima neinn an pess ad
fyrst fari fram upplyst umreeda um kosti
og galla og til hvers rannsoknin geti leitt.
Slik umreeda er hins vegar ekki audveld
og tekur beedi tima og kallar & ad leeknar
syni porfum og 6skum skjolsteedinganna
skilning. Vid 4kvordun um hvort meela
eigi PSA parf medal annars ad hafa 1 huga
aldur viokomandi og eettarsogu og svo er
auodvitad alltaf spurning hverjir séu i raun
einkennalausir og hverjir med einhver litil
og haegt vaxandi einkenni sem geetu skyrst
af goédkynja stekkun & blodruhdlskirtli.
Sumir karlar vilja gera allt til ad greina
krabbamein 1 blodruhalskirtli, jafnvel taka
pa dheettu ad meinsemd sé greind sem veeri
betur 6greind, auk heettu a fylgikvillum
greiningar og medferdar. Adrir kunna
ad vilja fylgja peim rddum sem kliniskar
leidbeiningar og yfirlysing landleknis
gefa.* Karlar eettu p6 ad eiga kost 4 ad fara
i PSA-maelingu en einungis eftir upplysta
umreedu. Pad er hins vegar baedi fjarhags-
lega og faglega 6aseettanlegt ad senda ein-
staklinga i rannséknir 4n gagnryninnar
hugsunar. Baedi er unnt ad spara fjarutlat
hja hinu opinbera og gera skjolsteedingum
okkar meira gagn med markvissari nyt-
ingu & peim rannséknarmoguleikum sem

vid héfum. PSA-meelingar eru i dag mikil-
vaegar { vissum tilvikum en hafa ekki sann-
a0 sig vio kembileit medal einkennalausra.

Skimun fyrir blédruhalskirtilskrabba-
meini hefur verid skodud 1 5 stérum rann-
s6knum, baedi med einu profi og endur-
teknum meelingum med dkvednu millibili.
Pa hafa mismunandi gildi 4 PSA verio
profud til ad kanna hvada gildi sé heppi-
legast ad mida vid til ad fanga pa sem hefou
hugsanlega gagn af frekari rannséknum.
Jafnframt hafa rannséknir verid gerdar &
notagildi preifingar og émskodunar. Pess-
um rannséknum ollum hefur mistekist ad
syna fram 4 gagnsemi skimunar og flestar
reyndar synt frekar fram a skadsemi.

Nylega uppferdar kliniskar leidbein-
ingar meela pvi gegn kembileit medal ein-
kennalausra karlmanna.’

Enginn velkist i vafa um naudsyn pess
ad rannsaka vel pa karlmenn sem eru med
einkenni sem hugsanlega geetu stafad af
blodruhalskirtilskrabbameini, vandamalid
er hins vegar floknara pegar kemur ad pvi
ad leidbeina korlum sem eru an einkenna
en leita til laekna, medal annars til ad vita
hvort peir séu med slik krabbamein.

bPvi midur hofum vid i dag hvorki
sterkan visindalegan grunn né naudsynleg
greiningarteeki til ad réttleeta skimun fyrir
krabbameini i blodruhalskirtli.

Heimildir

1. Schréder FH, Hugosson J, Roobol MJ, Tammela TL, Ciatto
S, Nelen V, et al. Prostate-cancer mortality at 11 years of
follow-up. N Engl ] Med 2012; 366: 981-90.

2. Andriole GL, Grubb RL, Buys SS, Chia D, Church TR,
Fouad MN. Mortality Results from a Randomized
Prostate-Cancer Screening Trial. N Engl ] Med 2009; 360:
1310-9.

3. Sandblom G, Varenhorst E, Rosell J, Léfman O, Carlsson
P. Randomised prostate cancer screening trial: 20 year
follow-up. BMJ 2011; 342: d1539.

4. landlaeknir.is/lisalib/getfile.aspx?itemid=4959 - mars
2012.

5. U.S. Preventive Services Task Force. Screening for
Prostate Cancer: U.S Preventive Services Task force
Recommendation Statement. DRAFT. uspreventiveservi-
cestaskforce.org/uspstf12/prostate/draftrecprostate.htm
—mars 2012.

Screening for Prostate Cancer

Emil L. Sigurdsson

Associate Professor

Department of Family Medicine

University of Iceland

Solvangur Health Care Center, Hafnarfjordur, Iceland

LAKNAbIasis 2012/98 201



