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om prostatacancer




Myt: Antalet fall av prostatacancer minskar i Sverige

Fakta: Tvartom sé har antalet som insjuknar i prostatacancer ékat pa grund av att
medellivslangden 6kat och fler mén darmed hinner utveckla sjukdomen. Det stélls ocksa
fler diagnoser idag till foljd av att symtomfria man kontrollerar sitt PSA-varde. Idag far var
femte man i Sverige en prostatacancerdiagnos under sin livstid. Drygt 10 000 man far
diagnosen varje ar.

Myt: Prostatacancer dr ”den gamle mannens sjukdom”

Fakta: Prostatacancer ar den vanligaste cancerformen i Sverige och utgér en tredjedel
av alla cancerfall hos man. Sjukdomen &r ovanlig fore 50-arséldern och antalet fall okar
markant med stigande alder. Prostatacancer kan antingen utvecklas langsamt eller vara
mer aggressiv och utgdra en potentiellt livshotande, snabbvéaxande form av cancer.
Battre kunskap och metoder har gjort att viidag kan diagnostisera tidigare och séatta in
behandling vilket gér att mé&n med prostatacancer idag kan leva langre med sin sjukdom.

Myt: Prostatacancer ger alltid symtom

Fakta: Nej, prostatacancer ger i ett tidigt skede ofta inga symtom alls. Den vanligaste
orsaken till att en man far diagnosen ar inte symtom, utan han har fatt diagnosen efter ett
PSA-prov (PSA=prostataspecifikt antigen). Vanliga symtom pa prostatacancer ar att vara
kissnodig ofta, ha problem med att kissa, ha en svag urinstrale eller blod i urinen. Dessa
symtom kan dock ha andra orsaker &n prostatacancer. Kontakta din vardcentral om du
oroar dig for att du kan ha prostatacancer eller vill ta ett PSA-prov.

Myt: Har man en forstorad prostata ar det alltid cancer

Fakta: De flesta man far forr eller senare en godartad forstoring av prostatakérteln. Det &r
inte cancer utan en del av mannens normala aldrande. Nar prostatan vaxer kan den trycka
paé urinréret och det blir svarare att kissa. En godartad prostataforstoring kar inte risken
for att fa cancer i prostatan och behéver bara behandlas om den ger besvar.

Myt: Prostatacancer ar arftligt

Fakta: De flesta som far prostatacancer har inte en &rftlighet fér sjukdomen. Arftlighet
kan dock vara en riskfaktor fér prostatacancer om n&dgon narstaende slakting har
diagnostiserats med prostatacancer. Vid misstanke om éarftlig prostatacancer ska enligt
vardprogrammet en arftlighetsutredning utféras. Genetiken bakom &rftlig prostatacancer
ar komplicerad men en gen som man vet har betydelse ar BRCA2. Man med mutation i
genen BRCAZ2 har en cirka 3 ganger 6kad risk for prostatacancer. Det &r en genmutation
som man kan hitta genom att testa for BRCA-mutation. Ett test som man ocksa kan
begéra att f& hos sin Iakare om man ar orolig for eller misstanker att man kan ha en
arftlighet fér prostatacancer.



Myt: Ett forhojt PSA-varde ar detsamma som prostatacancer

Fakta: PSA ar inte ndgot "canceramne” fran en tumér, utan ett &ggvitedmne som finns
naturligt i kroppen. PSA produceras i prostatakérteln och en del lacker ut i blodet. Aven
friska man kan darfér ha en mindre méngd PSA i blodet.

Myt: Endast kirurgi kan bota prostatacancer

Fakta: Det finns manga olika former av prostatacancer och vilken typ av behandling som
ar aktuell avgors av flera olika faktorer; hur langt din cancer har utvecklats, din &lder och
allmantillstadnd, tumdrens art och vilka andra sjukdomar du har. Idag behandlas och botas
prostatacancer med hjélp av kirurgi, stralbehandling, hormonell behandling, cellgift och
precisionsmedicin. Behandlingarna kan anvéndas var for sig eller i kombination.

Myt: Prostatacancer vaxer langsamt sa det r inget
att oroa sig for

Fakta: En cancertumér i prostatan kan antingen véxa langsamt utan att ge négra besvar
eller véxa snabbt och sprida sig till andra delar av kroppen. Sjukvardens uppgift &r att
beddma om prostatacancern &r godartad eller aggressiv, och om den behéver behandling
eller inte. PSA-vardet kan vara forhojt bade vid godartad prostataférstoring och vid
prostatacancer. Fragan om det finns cancer i slakten bor alltid stéllas hos méan med
PSA-varde 6ver 3 pg/l, eftersom méan med prostatacancer i familjen har hdgre risk att ha
en allvarlig prostatacancer &n andra man med samma PSA-varde.

Myt: Prostatacancer innebar alltid impotens och inkontinens

Fakta: Olika behandlingar mot prostatacancer kan paverka ditt sexualliv. Impotens och
inkontinens (urinlackage) &r vanliga biverkningar. Darfor véljer 1akaren ibland att bérja med
att observera tumaren. | ndgra fall vaxer prostatacancern namligen sa langsamt att det &r
klokare att avvakta med behandling for att minska risken for bestédende biverkningar.

Myt: Screening av prostatacancer ar inte effektivt

Fakta: | Sverige avrader Socialstyrelsen fran ett nationellt screeningprogram eftersom
nyttan inte Gvervager de negativa effekterna (6verdiagnostik och éverbehandling) pa
befolkningsniva. Socialstyrelsen rekommenderar att man som 6nskar undersékning for att
tidigt diagnostisera en eventuell prostatacancer ska erbjudas information om férdelarna
och nackdelarna och dérefter erbjudas testning, om de sa 6nskar. Man som tillhér en
arftlig riskgrupp rekommenderas uppfdljning fran 40 ars alder.
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