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1. Czym jest rak prostaty?

Rak prostaty jest patologicznym (zievym) rozrostem prostaty, gruczotu wiel@ orzecha
wioskiego, znajdujcego st u podstawy gcherza moczowego ugiczyzn.

2. Jak cesto wysgpuje rak prostaty?

Rak prostaty jest najegtszym rakiem u grczyzn (oprécz raka skory), zajmuje czwarte miejsce
jako przyczynamiertelndgci naswiecie. W 2004 roku ok. 230110etitzyzn miato rozpoznanego
raka prostaty w USA i ok. 29900 zmarto z tego powod

3. Jakie g sposoby wykrywania raka prostaty?

Rak prostaty jest zazwyczaj wykrywany za pomduopsji iglowej. Biopsje § zazwyczaj
zalecane mrczyznom, u ktorych stwierdzono nieprawidtaiwio w badaniuper rectum lub
podwyzszone sizenie PSA (specyficznego dla prostaty antygenu). Niektoraygaenyzni, mimo
nieprawidtowdci w badaniyer rectum lub podwy:szonego stenia PSA, nie majraka prostaty.

» Badanieper rectum polega na wprowadzeniu palca w gumowg§awiczce do odbytu w
celu oceny gruczotu krokowego.

* PSA - jest biatkiem, produkowanym przez gruczot krokpyego stzenie wzrasta we krwi
u gtdbwnie u mezczyzn z rakiem prostaty, a takw innych przypadkach.

4. Jakie g czynniki ryzyka raka prostaty?

Ryzyko raka prostaty wzrasta wraz z wiekiem. Pa®@8b nezczyzn z wykrytym rakiem prostaty
ma ponad 90 lat. Mkczyzni rasy czarnej obgieni s wyzszym ryzykiem zachorowania na raka
prostaty nt mgzczyzni innych ras. Obecdé raka prostaty w rodzinie zeksza
prawdopodobigstwo zachorowania. Okoto 10% rakow prostaty jestamzanych za dziedziczne,
aczkolwiek niewiele wiadomo o dziedzicznym padtdych nowotworow.



5. Jakie jest leczenie wczesnego stadium raka itySt

Jest kilka sposobow leczenia raka prostaty we wiyzesstadium (guz ograniczony do gruczotu
krokowego):

» Radykalna prostatektomia- chirurgiczne usai@ gruczotu krokowego

* Radioterapia - me by emitowana z zewatrz (radioterapia zewtrzna) lub z implantow
(wszczepow) umiejscowionych w gruczole krokowym afthryterapia lub implanty
nasienne)

* W niektorych sytuacjach hormonoterapia (patrz pgtd®) jest podawana w kombinacjach
Z innymi sposobami leczenia.

Nie wszystkie przypadki raka prostaty wymagdeczenia. Niektorzy starsi giaczyzni z
pomysinym przebiegiem raka prostaty myplgy¢ poddawani uwanej obserwaciji.

Przerzuty nowotworowe do kosci

6. Gdzie st rozprzestrzenia rak prostaty?

Rak prostaty mze rozprzestrzendasic i dawa przerzuty do rénych naradéw. Rak prostaty, na
przyktad, ma tendengjdo rozprzestrzenianiagsdo okolicznych wztéw chionnych lub kéci.
Kregostup, miednicazebra, kéci ramion, kdci udowe g gtdbwnymi miejscami przerzutow.

7. Jakie g objawy przerzutow do Koi?

Podstawowym objawem przerzutéw raka prostaty daikiest bl Bol maze by rezultatem
ucisku guza na nerwy lub ztamparowadzacych do niestabilnii kosci.

8. W jaki sposéb wykrywane gvprzerzuty do keci?

Przerzuty raka prostaty do 4@ mog by¢ wykrywane za pomac réznych bada
radiograficznych. Badanie scyntygraficzne (izotopdwkasci jest standardoyv metod,
wykrywania przerzutéw. Jest badaniem wysokoczulyemesto wykrywa przerzuty kostne przed
pojawieniem s objawéw lub zmian w RTG. W niektérych przypadkactgmografia
komputerowa, rezonans magnetyczny i biopsjecikmog by¢ niezlzdne do ustalenia diagnozy
przerzutow do K€i.

Leczenie mezczyzn z rakiem prostaty i przerzutami do kosci

9. Kto leczy pacjentéw z przerzutami raka prostadykasci?

Nalezy oczekiwa, ze pacjentem chorym na raka prostaggdie s¢ zajmowat wecej niz jeden
specjalista.Urolodzy, onkolodzy, radioterapeuci mog sprawowa opieke zaleznie od stanu
0golnego indywidualnej pacjenta.

Jaéli jest ryzyko ztamania lub # do niego doszto, mae by konieczna opieka chirurgiczna,
mozliwe ze z pomoe neurochirurga, j# guz kregostupa wywiera nacisk na rdzkregowy lub
nerwy. Maze by¢ rowniez konieczne wdczenie do leczenia terapii fizycznej wykonywanejgz




fizjoterapeutéw. Piegniarki onkologiczne i ortopeduczne oraz fizjotera@ whczane s do
leczenia i rehabilitacji potrzebnych pacjentom davpotu do codziennej aktywsa.

Ze wzgkdu na faktze przerzuty raka prostaty dodn sa szokiem psychicznym dla pacjentow
moga oni potrzebowa profesjonalnych konsultacji psychologicznych (gyghologow,
pracownikdw socjalnych lub psychiatréw). W niektény przypadkach mag by¢ pomocne
psychoterapia, leki przeciwdepresyjne i /lub grepgnopomocy.

10. Jakie leczenie jest degine do leczenia przerzutdédw raka prostaty dgdi®

Ponizsze infor macje dotycza USA

Hormonoterapia byla przelomowym sposobem leczenggcrnyzn 2z rakiem przerzutowym
prostaty. Komérki raka prostaty potrzepujo wzrostu hormonu eskiego - testosteronu. U
prawie wszystkich rrczyzn z rakiem przerzutowym prostaty, leczenie @ad®ce do obnienia

poziomu testosteronu jest korzystne, lecz nie liezen Stzenie testosteronu olb#a st po

chirurgicznym usurciu obu pder (Ebustronnej orchidektomii) Iub terapii lekami

zmniejszajcymi wydzielanie testosteronu (hormonoterapia):

a) Syntetyczne analogi gonadoliberyny — octan gozereliny — (Zoladex)
b) hormony dziatajgce na 0$ podwzgorze-przysadka mozgowa-gruczoty ptciowe — octan
leuproreliny - (Lupron, Eligard, Viadur).

W niektorych przypadkach ¢aczyzni, ktorzy przebyli obustrornorchidektomg lub otrzymywali
leki z powyzszych grup leczeniageszcze antyandrogenami, takimi jak bikalutamidg@lex) lub
flutamid (Eulexin).

U mezczyzn z przerzutami raka prostaty, ktore rozwijgg mimo terapii hormonalnej, pewne
korzyéci maze przynigé chemioterapia. Docetaksel (Taxotere), mitoksantfovantrone) i
estramustyna (Emcyth gtéwnymi lekami chemioterapeutycznymi stosowanynmaku prostaty.
Ze wzgkdu na objawy uboczne chemioterapii, nie zendy¢ ona stosowana u wszystkich
megzCzyzn z przerzutowym rakiem prostaty.

11. Jakie metody terapeutyczng dosepne do leczenia przerzutéw doskd?

Oprocz hormonoterapii i chemioterapii celowanychralea prostaty, istnigjdodatkowe sposoby
terapii celowanej na Kai, przeznaczone do leczenia lub zapobiegania @nodxn powstacym w
czasie rozprzestrzenianiag siaka prostaty do kKoi. Te metody terapeutyczne s typowo
wykorzystywane w patzeniu ze standardavihormonoterajii chemioterapi.

Radioterapia zewnetrzna, (podobna do stosowanej w leczeniu wczesnego ustadiaka

prostaty) mae by skierowana na miejsca bolesnych przerzutéw décikoRadioterapia
zewretrzna przynosi ulgw bélu u wekszaci mezczyzn i jest najbardziejayteczna w leczenia
jednego lub dwoch ognisk bélowych wsktach.

Radiofarmaceutyki, takie jak izotopy strontu-89 (Metastron) i samab3 (Quadramet)as
lekami stosowanymi wewitrznaczyniowo, $ lekami, ktorych promieniowanie dotyczy zmian
przerzutowych w kéciach. Leki te zmniejszaj b6l u wikszaci mezczyzn. Poniewa
radiofarmautyki g rozprzestrzeniane w kécu, terapia ta me by bardzo pomocna w leczeniu
mezczyzn z mnogimi bolowymi przerzutami w daach.




Bisfosfoniany sa grupm lekow hamujcych resorpag kosci. Kwas zoledronowy (Zometa) jest
bisfosfonianem stosowanym @danie, zmniejszajcym ryzyko bolu i ztamania Kkoi u ngzczyzn z
rakiem prostaty.

Leczenie chirurgiczne moze by niezlzdna w leczeniu ztanakosci oraz zmniejszaniu ucisku
na rdzeé kregowy przez przerzuty kostne.

Leki przeciwbolowe s3 wazna czscia leczenia dla wikszaci mezczyzn z przerzutami raka
prostaty. Leki przeciwbdloweasstosowane w kombinacji z innymi sposobami leczebia
ztagodzenia doleglivéei bélowych mae by potrzebnych kilka lekow przeciwbdlowych.

Leki zatwierdzone do leczenia raka prostaty w USA (2004 rok)

Po stronie prawej podano leki zarejestrowane w deolslo stosowania w chorobach
nowotworowych i przerzutach nowotworowych doséio(na podstawie Lekdédw wspoitczesnej
terapii, wydanie XVII, J.K. Podlewski i A. Chwaligowska-Podlewska, 2005

USA Polska
Hormonoterapia
v Zoladex (goserelin acetate — octan gozereliny) +
v Lupron (leuprolide acetate) +

v Eligard (leuprolide acetate)
v Viadur (leuprolide acetate implant)

Antyandrogeny
v Casodex (bicalutamide) +
v Eulexin (flutamide) +

Chemioterapia

v Taxoter (docetaxel) +
v Novantrone (mitoxatnone) +
v Emcyt (estramustine) +

Bisfosfoniany
v Zometa (zoledronic acid) +

Radiofarmaceutyki
v Metastron (strontium-89) +
v Quadramet (samarium-153) +

12. Czy ména zapobiec przerzutom do $@?

Woczesna diagnoza i leczenie ma naksze znaczenie dla zapobiegania rozprzestrzenggiu
raka prostaty do koi. U nmezczyzn z udokumentowanym nawrotem po leczeniu weagsn
stadium raka prostaty, terapia hormonalnazenop&ni¢ lub zapobiec rozwojowi przerzutow w
kosciach. Obecne i przyszte badania kliniczne ama@ celu ocef dodatkowych strategii w
zapobieganiu przerzutom doson



Osteoporoza u mezczyzn z rakiem prostaty

13. Czym jest osteoporoza?

Osteoporoza jest stanem, w ktorymséiostap sie kruche i bardziej podatne na ztamanie.
Aczkolwiek zwykle rozumiana jest jako choroba stgch kobiet, osteoporoza jest takczsta u
mezczyzn. Okoto 2 miliondw rzzczyzn w USA choruje na osteopogpa kolejne 12 milionow
jest zagraonych zachorowaniem. Hormonoterapia gsza ryzyko osteoporozy i ziara
kostnych u mzczyzn z rakiem prostaty.

14. Jakie g objawy osteoporozy?

Osteoporoza nie dagadnych objawow przed wygtieniem ztamania. Ztamania kostregdwm
oznalky osteoporozy. Ztamania dgostupa mog by¢ wynikiem zgecia, obcazenia w wyniku
dzwigniecia oraz innych minimalnych olagien. Bol kregostupa jest zwizany z zapadaciem
kregow i jest silniejszy podczas stania lub gwattownyachdéw. Mnogie ztamania dégostupa
mogy powodowg zmniejszenie wzrostu oraz skrzywienieedwstupa. Wczesna diagnoza i
leczenie osteoporozy przynosi najlepsze efekty polageganiu ztamaniom.

15. Jakie g sposoby wykrywania osteoporozy?

Osteoporoz wykrywa st mierzc gestas¢ mineralry kosci (BMD). Jest kilka sposobow mierzenia
BMD; wszystkie § wygodne, bezpieczne i bezbolesne. Najbardziej peeisa metod jest
densytometria.

16. Jak md@na leczy osteoporog lub jej zapobiegé&?

Do leczenia i zapobiegania osteoporozie ¢zemyzn z rakiem prostaty rekomendowanych jest
kilka strateqii:
» Zdrowy stylzycia: zaprzestanie palenia papierosow, nadmierepgagycia alkoholu
* Spaycie odpowiednigj iléci wapnia (1000-1500 mg dziennie) i witaminy [B00-1200 |
dziennie) z diet lub w postaci lekow u wkszaci mezczyzn przyjmujcych terapg
hormonaln
* Regularné€wiczenia fizyczne.
» Bisfosfoniany: zw¢kszaj gestas¢ mineralry kosci i zapobiegaj ztamaniom u rezczyzn i
kobiet.



