Patientinformation — DBCG 2009-b

Behandling af brystkraeft efter operation

Du har nu overstaet operationen for brystkreeft. Selvom hele svulsten er fjernet ved operationen,

er der alligevel i nogle tilfeelde en risiko for, at enkelte kreeftceller kan veere efterladt i kroppen. Der-
for suppleres den kirurgiske behandling ofte med medicinsk behandling, som kommer rundt i hele
kroppen og som kan forhindre, at disse kreeftceller begynder at vokse og danne nye kreeftsvulster
pa et senere tidspunkt.

Vi vil derfor tilbyde dig medicinsk efterbehandling, som nedsaetter risikoen for at sygdommen sene-
re blusser op igen. Denne omfatter dels behandling med celledraebende stoffer (kemoterapi), dels
anti-gstrogenbehandling.

Kemoterapi

Kemoterapi virker ved at sla kraeftceller ihjel. Der findes mange forskellige slags kemoterapi. De
adskiller sig i deres virkning og i deres bivirkninger. For at gge virkningen af kemoterapien gives
ofte flere stoffer i kombination. De kemoterapistoffer, som anvendes hedder epirubicin og cyclofos-
famid, forkortet EC, samt docetaxel.

HVORDAN FOREGAR BEHANDLINGEN OG HVILKE BIVIRKNINGER KAN OPTR/EDE.

Kemoterapien gives i vaeskeform ind i en blodare via et drop i lebet af en ¥z - 1 time. Behandlingen
gentages hvert 3. uge, i alt 6 gange. De forste 3 behandlinger er med EC og de naeste behandlin-
ger er med docetaxel.

Celler, som deler sig, er falsomme for kemoterapi. Det er derfor kemoterapien virker mod kraeftcel-
ler. Men ogsa kroppens raske celler haemmes i nogle tilfeelde. Det drejer sig iseer om celler i har-
saekke, i tarm og slimhinder samt de celler i knoglemarven, som danner blodlegemer.

Efter behandlingen kan der i de forste degn komme bivirkninger i form af almen utilpashed, kval-
me, opkastning, diarre og hos enkelte irritation af slimhinder i gjne og mund. Endvidere kan der
hos nogle veaere en let gget risiko for infektioner 1-2 uger efter behandlingerne. De fleste af disse
bivirkninger kan lettes med medicin.

Hos kvinder far overgangsalderen kan behandlingens indvirkning pa hormonbalancen betyde, at
menstruationerne bliver uregelmaessige, eller at de ophgrer. Hvis de ophgrer under behandlingen,
vil de i nogle tilfeelde, specielt hos yngre kvinder, komme igen et stykke tid efter at behandlingen er
afsluttet. Hvis de ophgrer helt, betyder det, at overgangsalderen indtreeder.

I tilslutning til overgangsalderen kan der hos nogle opsta forskellige, som regel forbigaende, symp-
tomer pa grund af den eendrede hormonbalance. Hyppigst ses hedeture, humarsvingninger og
ledsmerter

Kemoterapi medfarer hartab, og naesten alle vil i en periode have behov for paryk. For alle gaelder,
at haret vokser ud igen, nar behandlingen er afsluttet.

Hos enkelte patienter, som af anden arsag er behandlet med meget store maengder af epirubicin,
kan der opsta en sveekkelse af hjertemusklen. Den maengde epirubicin, der bliver givet ved efter-
behandlingen af brystkraeft, er imidlertid langt mindre, og risikoen for svaekkelse af hjertet er derfor
meget ringe.
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Hvis epirubicin ved indsprgjtningen siver ud gennem blodaren, kan det forarsage beskadigelse af
det omgivende vaev. Det er derfor vigtigt, at indsprgjtningen gives i en are med god blodgennem-
strgmning.

Endvidere kan der ved behandling med docetaxel i sjeeldne tilfaelde opsta en overfalsomhedsreak-
tion med hudklge, andenad samt fald i blodtrykket. For at forebygge disse bivirkninger, bliver der
givet tabletter med binyrebarkhormon far hver behandling. Hvis de alligevel optraeder, vil der blive
givet speciel medicin mod overfglsomhedsreaktionen.

Der kan ligeledes komme negleforandringer og nedsat falesans i heender og fodder samt veeske-
ophobninger i kroppen.

Andre bivirkninger kan evt. optraede, og hvis det sker, vil vi forsgge at behandle og lindre dem
bedst muligt.

Der er ikke observeret langtidsbivirkninger af denne form for kemoterapi.

FORHOLDSREGLER

De kan omgas Deres familie og venner som vanligt. Der henvises i gvrigt til afdelingens pjece om
kemoterapi.

Anti-gstrogen behandling

De fleste brystkreeftsvulster vokser bedst, nar sma maengder af det kvindelige keanshormon, gstro-
gen, er tilstede. Kvinder der har passeret overgangsalderen, danner stadig det kvindelige kons-
hormon gstrogen. Jstrogenet bliver dog ikke leengere dannet i zeggestokkene, men ved omdan-
nelse af andre hormoner, som stammer fra binyrerne.

| dag findes forskellige former for medicin, som kan modvirke gstrogens indflydelse pa veeksten af
brystkreeft, enten ved at forhindre at gstrogen bindes til kreeftcellerne (tamoxifen) eller ved at
hamme dannelsen af gstrogen (aromatasehaemmer). Disse behandlinger betegnes anti-astrogen
behandlinger.

Formalet med behandlingen er farst og fremmest at nedsaette risikoen for tilbagefald af sygdom-
men, men behandlingen forebygger ogsa dannelsen af en ny kraeftknude i det raske bryst.

HVORDAN GIVES BEHANDLINGEN MED ANTIOSTROGEN

Behandling med bade tamoksifen og aromatasehezemmer gives som tabletter.

Hos kvinder som ikke har passeret overgangsalderen, er standard i dag behandling med tamoksi-
fen givet i 5 ar.

Hos kvinder som har passeret overgangsalderen har standard hidtil vaeret at give behandlingen i 5
ar de farste 2 2 ar tamoksifen og herefter behandling med aromatasehaemmer de neeste 2 % ar.

Nye videnskabelige undersggelser har imidlertid vist at den bedste effekt opnas ved allerede fra
starten at give behandling med aromatasehaammeren letrozol. Vi vil derfor nu anbefale dig be-
handling med dette stof.

Vi ved endnu ikke om det med letrozol er ngdvendigt at fortsaette behandlingen i 5 ar eller om be-
handlingsperioden eventuelt kan afkortes. Hvis nye videnskabelige forsgg giver svar herpa vil du
blive orienteret.

HVILKE BIVIRKNINGER KAN OPTRADE
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Bivirkningerne med tamoksifen kan omfatte hedeture, klgen i skridtet og udtynding af haret. Endvi-
dere kan der forekomme kvalme, vaeskeophobning i kroppen, mundterhed samt uregelmaessighed
og eventuelt ophar af menstruationerne. | sjeeldne tilfaelde ses arebetaendelse.

Tamoxifen kan have langtidsvirkninger pa forskellige organer. Der er séledes set en let ggning af
risikoen for livmoderkreeft og en nedsat risiko for at fa hjertesygdomme. Endvidere er det vist, at
kalkindholdet i knoglerne gges.

For letrozol geelder, at nogle af bivirkningerne er identiske med symptomer pa overgangsalder pa
grund af stoffets anti-gstrogenvirkning. Disse bivirkninger er milde til moderate, og de har meget
sjaeldent en sadan grad, at det er ngdvendigt at ophare med behandlingen. De bivirkninger, som er
set ved behandling med letrozol har hyppigst veeret hedeture og smerter i muskler og led. Meget
sjeeldent ses udtynding af haret, treethed, hovedpine, svimmelhed, forstoppelse, kvalme eller op-
kastning, veegttab eller veegtagning, udslaet, vaeskeophobning i kroppen og andedraetsbesveer. Der
er imidlertid set gget tendens til knogleskarhed, hvorfor der anbefales dagligt tilskud af kalk og D-
vitamin.

Stralebehandling

Nar du har overstaet kemoterapien, vil du, hvis du har faet foretaget brystbevarende operation eller
hvis sygdommen pa operationstidspunktet havde bredt sig til lymfeknuder i armhulen eller hvis
svulsten i brystet var stgrre end 5 cm, yderligere ogsa fa stralebehandling mod forsiden af bryst-
kassen eller brystet, i alt 24 eller 29 gange.

| specielle tilfaelde er det anskeligt at give stralebehandlingen snarest muligt efter operation, og
den vil derfor tidsmaessigt falde indenfor den periode, hvor der gives kemoterapi. Det er pa grund
af bivirkninger ikke muligt, at give begge de 2 kemoterapistoffer epirubicin og cyclofosfamid umid-
delbart fgr, under og efter stralebehandlingen. Derfor eendres behandlingen i den pageeldende
periode, saledes at der kun gives ét af kemoterapistofferne, cyklofosfamid.

Du vil fa yderligere information om stralebehandlingen.

Frivillighed

Det er frivilligt at modtage behandlingen. Hvis du er pabegyndt behandlingen, kan du altid senere
veelge igen at ophgre hermed.

Kontrolundersggelser

Under og efter behandlingen vil vi tilbyde dig regelmaessig kontrol, i begyndelsen hver 3. maned,
senere med 6 til 12 maneders mellemrum. Ved disse kontroller vil du f& lejlighed til at stille
spargsmal af betydning for din tidligere sygdom.

Hvis du far nye symptomer, vil vi opfordre dig til at kontakte os, sa vi kan tale med dig herom, og
eventuelt foresla yderligere undersggelser. Du skal selv veere opmaerksom pa nyopstaede smerter,
hoste, andengd og nyopstaede knuder omkring arret, i armhulen eller i det andet bryst.

Hvem kan fa oplysninger fra Deres journal?

| Danmark foregar behandlingen af brystkreeft efter vejledning af Den Danske Brystkraeftgruppe
(DBCG), som blev oprettet i 1977 for at forbedre behandlingsresultaterne og for at sikre, at alle
patienter i Danmark, uanset afdeling, far tilbudt behandling efter helt samme retningslinier. Det
betyder ogsa, at visse oplysninger om sygdommen i din journal vil blive registreret af DBCG
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og senere indga i videnskabelige rapporter. Det samme gaelder eventuelle videnskabelige under-
sogelser foretaget pa veevsprover fra knuden, som blev fiernet, eller pa blodpraver. Der vil dog pa
intet tidspunkt blive offentliggjort oplysninger, som kan henfarer til dig personligt.

Er der i gvrigt spargsmal, du ensker at drafte med os, star vi til radighed.
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Jeg bekraefter hermed, at have modtaget ovenstdende information, savel mundtligt som skriftligt.
Jeg er informeret om, at det er frivilligt at modtage behandling og at jeg nar som helst kan ophgre

hermed uden at det vil pavirke mine muligheder for fortsat kontrol eller eventuel anden behandling
i afdelingen.

Dato Patient

Informerende laege

Jeg giver hermed mit skriftlige samtykke til, at oplysninger i min journal samt fra eventuelle viden-
skabelige undersggelser pa vaevspraver fra knuden eller fra blodpraver bliver registreret af Den
Danske Brystkreeftgruppe, efter at jeg har faet mundtlig og skriftlig information.

Dato Patient

Informerende laege

Kopi af denne skrivelse i journalen.
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