Az emlorak kezelése

z onkoldgiai kezelésekre a sebész-

bdl, klinikai onkolégusbdl, patholo-
gusbdl, radiolégusbdl és n6gydgydszbol
allé orvoscsoport ad javaslatot, a daganat
stadiuma és szbvettani altipusa alapjan.
A javasolt terdpiat a beteg egyéb, a beteg-
ségtél fiiggetlen jellemzéi is befolyasoljak,
igy a beteg altaldnos egészségi éllapota,
a kisérébetegségek és a menopauzilis sta-
tuszis. A terapias dontésben a kezel6orvos
a beteget is bevonja megfelel6 tajékozta-
tas utan.

A kezelborvos részletes felvilagositast
ad a beteg szamdra az onkoteam altal
javasolt leghatasosabb kezelési médok
elényeirdl és hatranyairdl, valészinusithe-
t6 sikerességi aranyardl, lehetséges mel-
lékhatdsairdl és a kezelés mellett javasolt
életmddvaltozasokrol.

Korai stadiumu daganatok esetében
a kezelés céljaként sok esetben kitlizhetd
a rak gyogyitasa. Minél korabbi stadium-
ban fedezik fel a daganatot, annal nagyobb
az esély a gyégyulasra. A mammografias
sz(iréseken valo részvétel nagyon fontos,
mivel ilyenkor a mellrak korai stadiumban
felismerhetd, ezért j6 esély van a gyogyu-
lsra. El6fordulhat azonban, hogy a komp-
lex onkoterdpia ellenére a rak honapokkal
vagy évekkel késébb kiujul. Ezért az orvo-
sok a gyégyulds helyettinkabb a remisszié
sz6t hasznaljak, ami azt jelenti, hogy a ke-
zelést kdvetben nincs nyoma a daganatnak.

BETEGTAJEKOZTATO N

Az emldrak az egyik leggyakoribb daganattipus, nagyjabol minden 9. nét
érint ez a betegség. Az emlorak lehetséges kezelési lehetdségei kozé tar-
tozik a miitét, a kemoterapia, a sugarkezelés és a hormonkezelés, illetve
ezek kiilonb6z6 kombinacidja. Arrél, hogy egy adott beteg mely kezelésben
részesiil, szakért6kbal all6 orvoscsoport (tin. onkoteam) dont.

Ha a gyogyulasra nincs redlis esély, ak-
kor a kezelés a rék megfékezésére, néveke-
désének vagy terjedésének korldtozéasara
irdnyul. Mindaddig, amig a kezelés sikeres,
a beteg tlinetmentes maradhat.

A kezeléssel bizonyos esetekben
a mellrdk okozta tlineteket kivanjak eny-
hiteni, kiildndsen akkor, ha a daganat nagy
méretd. llyenkor a kezelésekkel csdkkent-
het6 a daganat mérete, ami enyhitheti a t-
neteket, példaul a fajdalmat. Elérehaladott
vagy attétes emldérak esetében a kezelés
célja a tlinetek enyhitése és a tulélés meg-
hosszabbitasa, a legjobb élemindség biz-
tositasa mellett.

MUTET MELLRAK ESETEN
Emlémegtarté mitét az egygdcu és korai
stadiumu daganatok esetén alkalmazhaté.
A lumpektdémia (vagy széles helyi kimet-
szés) a mUtét egyik tipusa, amikor csak
a daganatot és a kdrnyez6 mellszovet egy
részét tavolitjak el. E mitétet kdvetden al-
taldban sugérkezelésre kerdil sor,amelynek
célja az emlészovetben esetleg visszama-
radt rakos sejtek elpusztitasa.

Az érintett emld eltavolitasara (masz-
tektédmia) akkor lehet sziikség, ha a daganat
nagyméret(i vagy a mell kdzepén helyezke-
dik el, illetve, ha tébbgucu a folyamat. Az
eml6 eltavolitasa esetén kilonbozé tipu-
su rekonstrukciés m(itétet végeznek. Ezek
a helyreallité mitétek a masztektémiaval

tot és a kdrnyez6 mellszovet egy ré-

I A lumpektémia soran csak a dagana-
szét tavolitjak el

egy idében vagy akar hénapokkal esetleg
évekkel késébb is elvégezhetbek.

Az O6rszem-nyirokcsomé biopszia,
annak felmérésére szolgél, hogy a mellet
ellaté f6 nyirokcsomodk tartalmaznak-e
daganatsejtet, illetve attétet. Ha ezek-
ben daganatsejt nem igazolédik, akkor
a honaljban [évé nyirokcsomoékat nem
kell eltavolitani (rakos besz(ir6dés esetén
a szOvettan alapjan dontenek a tovabbi
nyirokcsomok eltavolitasardl). A biopszia
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segit a rosszindulatu emléradk diagnézi-
sanak felallitadsaban, illetve az eml6rak al-
tipusdanak meghatarozasaban. A pontos
stadium feldllitasat legtobbszor CT vizs-
galattal végzik.

SUGARTERAPIA

A sugarterapia a rdkos (rosszindulatu)
szbvetekre fokuszalt, nagy energidju
sugarnyaldbokat alkalmazé kezelés,
amely elpusztithatja a daganatsejteket,
illetve megakadalyozhatja a rak tovabbi
novekedését.

Az emlérak esetében a sugarterapiat el-
sésorban a mUtétet kdvetden alkalmazzak
(adjuvans sugarterapia). Azemlémegtartd
mUtét utadn az érintett emlében alkalmazott
sugarterapia célja, hogy megakadalyozza
a mellrak kitjuldsat az operalt emlében.

HORMONKEZELESEK
Az emldrak bizonyos tipusait befolyasolhat-
jaaszervezetben |év6 néi nemi hormonok
(pl. 6sztrogén) szintje, amelyek osztédasra
és szaporodasra serkentik a daganatsejte-
ket. A legtdbb néi hormont a petefészkek
termelik. Azeml6rékos betegeknél gyakran
alkalmaznak olyan kezeléseket, amelyek
csokkentik ezeknek a hormonoknak a szint-
jét, vagy megakadalyozzak a petefészkek
mukodését.

A hormonszinteket csokkentd terapiat
azun. ,hormonreceptor pozitivemlérakok”
esetében alkalmazzak.

Fajtai:
Osztrogénblokkolok. Az 5sztrogén sejtek-
re gyakorolt hatasat blokkoljak. Elsé és még
mindig széles kdrben hasznalt képvisel8jiik
a tamoxifen, de mar mas 0sztrogénblok-
kolé gyodgyszerek is rendelkezésre allnak.
Ezeket a szereket a betegeknek altaldban
ot évig kell szedni. Magas rizikoju beteg-
ség esetén ezeket ma mar akar 7-10 évig
is javasoljak.

Aromatdzgdtlok. A szovetekben ga-
toljdk az Osztrogén termel6dését. llyen
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gyogyszerek az anasztrozol, a letrozol és az
exemesztan. A menopauzan atesett néknél
alkalmazzak ezeket.

Gonadotropin felszabadité hormon
(GnRH) analégok. Csokkentik a pete-
fészkekben a néi nemi hormonok terme-
I6dését. Injekcié formajaban rendelke-
zésre all6 GnRH-analég készitmény kozil
leggyakrabban a goserelint alkalmazzdk,
olyan betegeknél, akik még nem estek at
a menopauzan.

A menopauza el6tt all6 ndk esetében
megfontoland¢ alternativa a petefészkek
eltavolitasa (vagy sugarterdpiaval torténé
kezelése) az Osztrogén termelédésének
megakadalyozasa érdekében.

KEMOTERAPIA

A rdk olyan rakellenes gyégyszerekkel tor-
ténd kezelése, amelyek elpusztitjak a ra-
kos sejteket, vagy megakadalyozzak azok
szaporodasat. Ha a kemoterapiat a m(itét
mellett alkalmazzdk, azt adjuvans kemo-
terapianak nevezik. A m(tétet kbvetéen
adott kemoterapia célja, hogy elpusztitsa
azokat a daganatsejteket, amelyek a daga-
nat kiindulasi helyérél esetleg mér elterjed-
tek. A mutét el6tti — neoadjuvans - kemo-
terdpiat a daganat zsugoritasara adjik, ami
noveli a mutét sikerességének esélyét, és
emlémegtarté mitétek elvégzését tehetik
lehet6vé.

A kemoterapia tipusat a rak tipusa is
befolyasolja. A géntesztek segitenek az
orvosoknak elddnteni, hogy mely ndék-
nek lesz a legnagyobb haszna a kemote-
rapidbol. A kemoterdpiat egyes betegek
esetében az attétes betegség kezelésére
is hasznaljak.

CELZOTT TERAPIAK

Molekularis célzott terapiak

A molekularis célzott terapiak soran alkal-
mazott biolégiai gyodgyszerek a daganat
kialakulasaért felelés részecskéket, mole-
kuldkat célozzak, befolyasoljak. A kezelés
megkezdésekor sokszor kemoterapiaval,

hormonterdpidval kombindljak a kezelés
hatasdnak fokozéasa érdekében. A daga-
natsejtben, vagy azon kivil, annak mikro-
kornyezetében megcélzott molekuldkat
gatolva csokkentik a daganatsejtek nove-
kedésének és osztodasanak titemét, gatol-
jak azok terjedését, attétképzédését, vagy
egyenesen a daganatsejtek pusztuldsat
eredményezik.

ANGIOGENEZIS GATLAS

A daganatsejtek novekedéséhez, szapo-
roddsdhoz tdpanyag és oxigén sziikséges,
amit a daganatba ben6vé, djonnan keletke-
z6 erek biztositanak. Ezeknek az Uj ereknek
aképzbdésétis lehet gydgyszeresen gatol-
ni, az Un. angiogenezist (érujdonképzddést)
akadalyozo szerekkel.

IMMUNTERAPIA

A velesziletett és szerzett immunvédeke-
zés normalisan folyamatosan felismerheti
és elpusztithatja a szervezetben keletkez6
raksejteket. Azimmunrendszer ,ellenérzé
pontjain” 1évé immunsejteken talalha-
t6 fehérjék be- (vagy ki-) kapcsolasaval
indul be a megfelelé6 immunvalasz. Az
emldéraksejtek néha ezeket az ellenérzé
pontokat haszndljak, hogy elkertiljék az
immunrendszer tdmadasat. Az ellenér-
z6pont-fehérjéket célzé gydgyszerek, az
un. immunellenérzépont-gatlok segite-
nek megsziintetni a daganattal szemben
kialakult immuntoleranciat, helyredllitani
az eml6rak sejtjeivel szembeni immunva-
laszt. Jelenleg az immunterapidnak az un.
tripla-negativ emlérakok kezelésében van
szerepe.

Egyetlen kezelés sem mentes mellék-
hatdsoktol. Kezel6orvosa minden esetben
felvilagositast ad az On esetében alkalma-
zott kezelés lehetséges mellékhatdsairol,
illetve azok kivédésének, illetve csdkken-
tésének lehetséges modjairol.

EZ ATAJEKOZTATO NEM HELYETTESITI AZ ORVOSI KEZELEST. A BETEGEK
SZAMARA KESZITETT MASOLATOKTOL ELTEKINTVE FELHASZNALASA
CSAK A KIADO [RASOS HOZZAJARULASAVAL ENGEDELYEZETT.





