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A vastagbélrak megeldzése és szlrése:

Mit kell tudnod?
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A vastagbélrak a szégyen miatt lehet halalos

Tudjuk, hogy a vastagbélrak még mindig tabu téma lehet. Mind a szégyenérzet, mind
a szakszer( és vilagos informacid hidanya szerepet jatszik abban, hogy a betegek és
orvosok kozott nem beszédtéma a megel6zés és a szlirés lehet6sége. Ez ahhoz vezet,
hogy nagyon sok embernél csak késdi fazisban keril sor a diagnodzis megallapitasara,
ami sokkal nehezebbé teszi a betegség gydgyitasat. Ennek eredményeként az
emberek feleslegesen veszitik el életlket.

A vastagbélrak a legtobb esetben megel&zhetd.

Sok olyan Iépés |étezik, amelynek megtételével elGsegitheted a vastagbélrak
megel6zését. Ez egyike annak a sok fajta raknak, amely sz(r8vizsgalattal
megel6zhetd.

Azon kivil korai stadiumban ez a fajta rak jo eséllyel gydgyithaté.

Ha a betegség elég koran kerll megallapitasra, a gyogykezeléssel gyakran teljesen
gyogyithatd.

Ha Te, vagy hozzatartozdd 50 éven feliiliek vagytok, vagy a személyes, illetve a
csaladi kortorténetben vastagbélrak fordult eld, vagy ha észleled a betegség tiineteit,
akkor fontos, hogy elolvasd ezt a brosurdt, amely a vastagbélrak megel6zésérél és
sz(irésérdl szol.

Ne felejtsd, hogy a tabuk és megbélyegzések a hallgatasbol meritenek erét. A tabuk
leklizdésének legjobb mddszere az, ha beszéllink réluk. Mi informaciét adunk
neked errdl a fajta rakrdl, és arra biztatunk, hogy beszélj masokkal is réla, ideértve a
csaladodat, barataidat és lehetséges, hogy az orvosodat is.

Ezt a brosurat azok irtadk, akik mar végigmentek ezen az Gton vastagbélrakban
szenvedd pdaciensként vagy egészségligyi szakemberként. Mi sajat tapasztalatbol
tudjuk, hogy valéban milyen fontos a vastaghbélrak megel6zése és szlirése, és
nyomatékosan kériink, hogy tajékozddj, ne tekintsd megbélyegzésnek, és cseleked;.

Bevezetés: A lényeges kérdések

A vastagbélrak, mas néven kolorektalis rak a vastagbélben vagy a végbélben alakul ki.

A vastagbél és a végbél a gasztrointesztinalis rendszer (Gl) vagy mas néven
emésztérendszer részét képezik. Ezek segitik a szilard salakanyagok (széklet)
képzédését, amelyek elhagyjdk a szervezetet.



A legtobb esetben a vastagbélrdk a vastagbél falan kialakuld kinovésekkel, un.
polipokkal kezd el kifejlédni.

Annak ellenére, hogy az életkor el6rehaladtaval a polipok nagyon elterjednek,
legtobbjiuk mégsem fejl6dik tovabb rakbetegségbe. A vastagbélben Iév6 daganatot
valdjdban 1-10 polip alkotja, amelyek fajdalmat, vérzést és egyéb tiineteket okoznak.
A polipokat gyakran kénnyen el lehet tavolitani operacié nélkil is, igy nem lesz
lehetGségiik tovabbfejlédni rakbetegségbe.

Fenndllnak bizonyos, a rakkal kapcsolatos kockdazati tényez6k, ilyenek az életkor, a
csaladi kortorténet, valamint az étkezési szokasok és az életmaod.

IGEN. Ez a brosura sok olyan lIépésre vonatkozé tanacsot ad szamodra, amelyeket
megtehetsz annak érdekében, hogy elGsegitsd a vastagbélrak megel&zését. Az egyik
legfontosabb |épés a szlirGvizsgalat, és ebben a brosuraban megtaldlod a kiilonb6z6
|étez6 sz(rési fajtakat (a kilonbo6z6 orszdgokra eltérd szlirési modokat ajanlanak és
hasznalnak). Sok orszagban rendszeres vastagbélrak sz(rést javasolnak 50 év felett.
A szlirés révén meg lehet allapitani a polipok jelenlétét és ezeket el lehet tavolitani,
megakadalyozva igy a rakbetegség kialakulasat.

IGEN. Ha a vastagbélrdk elég koran megallapitasra keriil, gyakran operacioval
gyogyithatd. Ez még egy ok arra, ami miatt a sz(irés ennyire fontos.

Olvasd el ezt a brosurat, hogy megismerd:
A vastagbélrak megel6zésében bizonyitottan segitséget nyujto tanacsokat
A vastagbélrak vizsgalatara vonatkozo szlirési és diagnosztikai mddszereket

A vastagbélrak sz(irés és megel6zés min&ségének biztositasdra vonatkozd
legujabb eurdpai irdnyelv alapvet6 megallapitasait — hogy tudd, milyen jogaid
vannak

A diagnozis megallapitasakor alkalmazandé gyogymaddokat



Kockazatok és megel6zés

A vastagbélrak pontos okat ugyan nehéz megallapitani az egyes emberek esetében,
mégis léteznek bizonyos ismert tényez&k, amelyek kockdzatot jelenthetnek az ember
szamara. Ezeket a tényezb6ket az alabbiakban felsoroltuk azokkal a tanacsokkal egyiitt,
amelyek segithetnek neked abban, hogy csokkentsd ezeket a kockdzatokat vagy
megfelel§ Iépéseket tegyél szlirésen vald rendszeres részvételre.

1. Eletkor — 50 év és felette

Melyek a A vastagbélrdk kockdzata né az életkorod elérehaladtaval.

18 L A legujabb eurdpai irdnyelv azt ajanlja, hogy az 50 év feletti

tényez6k? e« . o e

v férfiak és nék vegyenek részt vastagbél szlir6vizsgalaton.
Tehat mit kell Ha 50, vagy ennél tobb éves vagy, és az orvosod még nem
tennem? beszélt veled a vastagbélrak szlirésrél, akkor vesd fel nala ezt a

kérdést a kovetkez6 talalkozasotok soran.

e

Azon kiviil ne felejtsd el, hogy a szlir6vizsgalatot idénként
ismételni kell. A vastagbélrdk rendszeres szlirését ajanljak,
ugyanis sok embernél éveken keresztil nincsenek semmiféle
tinetek.

2. Kortorténet

Melyek a Az alabbiakban leirt emberek fokozottabban ki vannak téve a
kockazati vastagbélrak kockazatanak:
tényez6k?

* Akiknél mar volt kordbban polip eltavolitas vagy
vastagbélrakjuk volt

» Azok a nék, akiknek petefészek-, méh- vagy mellrakjuk volt

* Akiknek a hosszulefolyasu Crohn betegségiik vagy fekélyes
vastagbélgyulladasuk van.

Tehat mit kell A szlirést altaldban az 50 éves, vagy ennél id6sebb embereknek
tennem? ajanljak. Ettdl fuggetlendl, ha valaki a fenti betegségek

valamelyiken esett at, vagy ebben szenved, korabban el kell
kezdenie a szlir6vizsgalaton vald részvételt.

Kérdezd meg orvosodat, részt kell-e venned rutin vastagbélrak
szlirésen.



3. Csaladtorténet

Melyek a kockazati
tényezdk?

Tehat mit kell
tennem?

A csalddtorténetben eléforduld vastagbélrak névelheti az
ilyen fajta rak kifejlédésének a kockazatat. A betegség erds
csaladtorténete azt jelenti, hogy csalddodban ugyanazon
az agon tobb rokonodnal is diagnosztizaltak vastagbélrakot,
vagy egy, illetve egynél tobb rokonodnal ezt a betegséget
kiilonosen fiatal korban allapitottak meg (pl. 45 év alatt).
Minél tobb rokonodnal fordult el6 rakbetegség, vagy

minél fiatalabb korban diagnosztizéltak vastagbélrakot
rokonaidnal, annal nagyobb a valdszinlisége, hogy a
csaladodban vastagbélrak gén van jelen.

Ha a csalddodban van valamilyen vastagbélrak torténet,
akkor nagyon fontos, hogy megbeszéld ezt a kérdést az
orvosoddal.

Mindenkinek, akinél csaladtorténet van, a szabvanyos 50
éves kor el6tt el kell kezdeni a szlirést. Kérdezd meg az
orvosodat, hogy részt kell-e venned rutin vastagbélrak
szlirésen.




4. Etrend és életméd

Melyek a Az Ul6 életmdd ugyanugy noveli a vastagbélrak kockdzatat, mint
kockazati a voros husokban, a feldolgozott hisokban és zsirokban gazdag,
tényezok? friss gyimolcsokben, saldtdban, szarnyasokban és halakban

szegény étrend.
A klinikai megallapitasok bizonyitjak, hogy a tulsuly kdzvetlen

kapcsolatban van a vastagbélrakkal.

Tehat mit kell Probalj meg kiegyensulyozottan étkezni és maradj fizikailag aktiv.
tennem? Kilonosen az aldbbiakat probald meg:

* Egyél sok rostos élelmiszert (a gabonafélékbdl allo
élelmiszerek, a teljes 6rlésli magok hatarozottan csékkentik
vastagbélrak kockazatat)

» CsOkkentsd a telitett zsirok és a transzzsirok mennyiségét az
étrendedben.

* lgyal sok vizet (ez segiteni fogja az emésztést és megelGzi a
székrekedés kialakulasat)

* CsoOkkentsd a heti voros hus fogyasztasodat

* Egyél tobb friss gyiimolcsot és zoldséget , akdr naponta 6tszor
is!

e Tarts fenn egészséges testsulyt

* Végezz rendszeres testgyakorlatokat — ezeknek nem kell
okvetlen fitneszteremben végzett edzéseknek lennitik.
Elég, ha gyalog jarsz fel vagy le a |épcsén, vagy az tizletbe,
hazimunkat végzel, kutyat sétaltatsz, vagy par megalldval
el6bb szallsz le a buszrol.
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5. Dohdnyzas és alkoholfogyasztas

Melyek a kockazati Annak ellenére, hogy nem olyan komoly kockazati
tényezdk? tényezd, mint a tobbi fajta raknal, de a dohanyzas szintén

novelheti a vastagbélrak kockazatat. Az alkoholfogyasztds
ugyanigy noveli a kockazatot.

Tehat mit kell Gondold meg a dohanyzasrdl vald leszokast, és prébald
tennem? meg csokkenteni az alkoholfogyasztast.

Szlrés és diagnozis

A rendszeres vastagbélrakszlirés noveli a
diagndzis korai megallapitasanak esélyét, s6t
el6segiti a megelGzést a polipok feltarasaval
és eltdvolitasaval. A vastagbélrak a legtobb
esetben jo eséllyel gydgyithatd, st
kigyogyithato, amikor kordn diagnosztizalasra
kerlil, amely a rendszeres szlirésnek teljesen
kritikus jelentGséget tulajdonit.

Az legUjabb eurdpai iranyelv azt ajanlja, hogy

az 50 év feletti fe'rﬁak és n6k vegyenek részt A s
vastagbél sz(irévizsgalaton. : e e N -l
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A szlirési lehetGségeknek kilonféle

valtozatai léteznek — a legfontosabbakat az
aldbbiakban irtuk le. Annak érdekében, hogy
el tudd donteni, melyik szlirési valtozat a
helyes szdmodra, kérlek, beszélj az orvosoddal.
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Szlirémodszer FOBT vizsgalat (Széklet okkult vérvizsgalat teszt) vagy

FIT (Széklet immunkémiai teszt) vagy
Kombinalt FIT széklet teszt és DNK marker teszt

Mi ez? A FOBT vizsgalat (Széklet okkult vérvizsgalat) alapvet6 sz(irési
maodszer, amelyet az Eurépai Unidban ajanlanak. Két tipusa
ismert — a szabvanyos guaiac FOBT (vagy gFOBT) és az Ujabb FIT
vizsgalat - széklet immunkémiai vizsgalat (vagy iFOBT). A tesztek
soran megyvizsgaljak a székletben |év6 miniatlir mennyiség( vért,
amelyet szabad szemmel nem lehet Iatni. Mindkét fajta tesztet
széles korben hasznaljak és bebizonyosodott, hogy csokkentik
a vastagbélrak okozta haldlesetek szamat. A gFOBT tesztet
azonban egyre inkabb a FIT teszt valtja fel, mint az Eurdpai Unid
iranyelveiben ajanlott teszt. A FIT teszt a kettd kozil a pontosabb
és a FOBT teszttdl eltér6en a vérz6 polipok jelenlétét is meg
tudja allapitani. A FIT teszt utolso fejlesztése magdban foglalja
a FIT tesztnek mas DNS markerekkel torténé kombinalasat a
székletben. Ez az Gj mult-market teszt draga és ugyanakkor
teljes székletmintat igényel, de a gFOBT és a FIT tesztekkel
Osszehasonlitva tébb polipot sz(ir ki.

Hol végezhetem Otthon —a paciensek egy kis eszkoz segitségével gy(jthetik a
el a tesztet? székletmintakat, majd a mintakat vissza kell kiildeni az orvosnak

Milyen gyakran  Evente egyszer vagy kétévenként.
kell elvégeznem
a tesztet?

Szlirémodszer Flexibilis szigmoidoszkdpia

Mi ez? Ennél a mddszernél a végbelet és a vastagbelet vizsgaljak flexibilis
megvilagitott mUiszer segitségével, un. szigmoidoszkdppal, amelyet
a végbélbe és a vastagbélbe helyeznek és levegét pumpalnak be,
hogy az orvos vilagosan lassa a vastagbél nyalkahartyajat.

A szigmoidoszkopos vizsgdlat kozben el lehet tavolitani elemzés
(biopszia) elvégzése céljabdl a végbélben és a vastaghél szigmabél
szakaszan kialakult kinovéseket.



Hol Orvosi rendel8ben vagy kérhazban. Altaldban nem sziikséges a
végezhetem el paciens nyugtatozasa a vizsgalat elvégzéséhez. Az alsé bélszakaszt

a tesztet? a vizsgalat el6tt meg kell tisztitani béltisztito szerrel.
Milyen 5 évenként.

gyakran kell

elvégeznem a

tesztet?

Sz(irmodszer Kolonoszkopia

Mi ez? Ha a tobbi szirémaddszer pozitiv eredményt mutat, akkor
a paciensnek vissza kell mennie az orvoshoz kolonoszkdpia
vizsgalat elvégzésére, a daganatot kimutatasara és az 6sszes polip
eltavolitasara.

Ennél a vizsgdlatnadl megvizsgdljak a végbelet és az egész
vastagbelet, Ugy, hogy hajlékony endoszkdp csovet vezetnek be

a végbélbe és az egész vastagbélbe, valamint levegdt pumpalnak
be annak érdekében, hogy az orvos jobban tudja latni a vastagbél
nyalkahartyajat. A kolonoszkdpia vizsgalat soran el lehet tavolitani
az 6sszes abnormalis polipot a véghbélbdl és a vastagbélbdl.

Hol Altalaban orvosi rendelSben vagy kérhazban. A legtobb esetben

végezhetem el a paciensnek valamilyen formaban nyugtatd szert adnak be a

a tesztet? vizsgélat elvégzésekor. A vizsgalat elvégzése kb. 20-45 percet vesz
igénybe.

A vizsgdlat elvégzése el6tt egy napon keresztil tiszta folyadékokat
kell fogyasztani és hashajto szert kell bevenni.

Milyen 10 évenként.
gyakran kell

elvégeznem a

tesztet?
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Szlirmodszer

CT (computer tomografias vizsgalat) képalkotd eljaras

Mi ez?

Hol végezhetem el a
tesztet?

Milyen gyakran
kell elvégeznem a
tesztet?

A CT képalkotd eljaras olyan rontgenvizsgalat, amely soran
a késziilék sok rontgenfelvételt készit korilotted forogva,
mikozben te az asztalon fekszel. Utdna a komputer ezeket
a felvételeket 6sszeilleszti arrdl a testrészedrdl késziilt
felvétellé, amely a vizsgalat targyat képezi (pl. vastagbél/
végbél).

Kérhazban. A CT képalkoto eljaras tobb id6t vesz igénybe,
mint a hagyomdanyos rontgenfelvételi vizsgdlat. Amig a CT
vizsgalatot végzik rajtad, neked mozdulatlanul kell fektidnod
az asztalon. A vizsgalat ideje alatt az asztal ki-és becsuszik a
henger alaku gépbe.

5 évenként.

Kérjuk vedd figyelembe, hogy: Léteznek mas szlirémddszerek is, de ezek nem
terjedtek el széles kérben vagy a koltségeik nem mindig térilnek meg, és nem mindig
hatékonyak. Ezek az alabbiak:

o Kéttss kontrasztos irrigoszkopia
A végbélbe bariumot és leveg6t vezetnek be. Az oldat minden polipot és tumort
kimutat a rontgenfelvételezés soran. A barium beodntést sokkal ritkdbban
hasznaljak, mint korabban, mert kevésbé hatékony a tobbi mddszerrel szemben




(pl. a kolkonoszképiaval szemben) a polipok és a daganatos képz6dmények
feltdrdsa terén.

o Rektalis digitalis vizsgalat (DRE)
Az orvos gumikeszty(ibe bujtatott kézzel vizsgdlja meg a végbél belsejét.

e Széklet DNS vizsgdlata
Kéros DNS (genetikai anyag) székletmintabol torténd kimutatasa.

e Kapszula endoszkopia vizsgalat
A kolonoszkdpia uj, kevésbé invaziv alternativaja, melynek soran egy tabletta
nagysagu digitalis videokamerat kell lenyelni az emésztérendszer megjelenitésére.
Késb6bb ez a kamera atmegy a székletbe. Ennek a minimalisan invaziv eljarasnak
az alkalmazasaval el lehet keriini a szedaldssal, a sugarzas veszéllyel, a vérzéssel
kapcsolatos esetleges kockazatokat, ugyanakkor segit a nyugtalansag és a félelem
csokkentésében.

Diagndzis

Amennyiben a szlirGvizsgalat vagy a diagnodzis megallapitasara iranyuld vizsgalat
soran vastagbélrak gyanuja merdl fel, altalaban biopsziat vesznek. Az orvos specialis
szerszam segitségével néhany szévetmintat vesz, amelyeket elkiildenek laboratériumi
vizsgalatra, ahol patologus (daganat-és egyéb betegség diagnosztizalasara
specializalédott orvos) megvizsgélja a mintakat mikroszkdp alatt. A vilagos diagnozis
megallapitasanak egyediili mddja a mintak mikroszképos vizsgalata.



A szlirésre és a diagnosztizalasra vonatkozo
europai iranyelv— rovid osszefoglald

2011-ben az Eurdpai Bizottsag publikalta a vildgon az elsd kiadvanyt, amely a
vastagbélrak sz(irés és diagnosztizalas min&ségbiztositdsara vonatkozd eurdpai
irdnyelvet tartalmazta. Az iranyelv fontos Utmutatoét jelent, mert hozzajarul a

vastagbélrak sz(rés legjobb gyakorlata leirasanak a létrehozasahoz, amelyet az
Eurdpai Unié minden orszdganak kovetnie kell.

Az irdnyelv 6sszesen 10 fejezetbdl és tobb mint 250 ajanlasbdl all. Ezek egészében
segitik a lakossagot és a pacienseket abban, hogy tudjak, mit varhatnak el

a vastagbélrak szliréstdl. Az iranyelv ramutat arra, hogy minden eurdpai
allampolgarnak olyan helyzetben kell lennie, hogy hozzaférhessen az ajanlott
vizsgédlatokhoz és orvosi kezelésekhez.

Példak a kulcsfontossagu ajanlasokra:

e Szlrési életkor: Az 50 év feletti férfiaknak és n6knek vastagbélrak sztirésen kell
résztvennilk.

e Azinformaciohoz valé hozzaférés: Fontos annak a biztositdsa, hogy az érintett
lakossag minél tobb képviselGje jusson hozza a megfelels informacidhoz annak
érdekében, hogy informalt dontéseket tudjon hozni arra vonatkozdan, hogy részt
akar-e venni vastagbélrak sz(irésen vagy sem.




Vilagos informacio: Ajanlatos, hogy a lakossag egésze hasznalja a brosurakat.
Az informacidonak tartalmaznia kell a vastagbélrak sz(irés kockazatait és hasznat,
és a vastagbélrak kockazatait (el6fordulds gyakorisaga és kockazati tényezék),

a vizsgalatok eredményeinek jelent6ségét, a lehetséges diagnosztizalasi
vizsgdlatokat és a gydgyitas potencialis opcidit.

A szlirések lokacioi: A sz(irési szolgdltatasoknak a résztvevék szamara alkalmas
lokacidkban kell elhelyezkednilik és klinikai szolgdltatasok koézelében.

Személyes eldnyok: A szolgaltatas rendelkezésre bocsatasakor magyarazatot
kell adni az egyén szamdra nyujtandd hasznokrol és el6nydkrél, valamint a
kozegészségligyi perspektivakrol.

Szlirési szolgaltatasokhoz valo hozzaférés: A szliréshez valé hozzaférés és
azoknak az embereknek a tovabbi minden egyes tovabbi kivizsgdldsa, akiknél

a szlirés rendellenességet mutatott ki, nem szabad, hogy pénzigyi korlatokba
Utkozzon. Elvileg a szlirGvizsgalatnak ingyenes kell lennie a résztvevék szamara.

Az elvaltozasok eltavolitasa: Az endoszkdpia vizsgalat soran megallapitott
daganatmegel6z6 elvaltozdsokat el kell tavolitani. Azoknal a pacienseknél, akiknél
olyan nagyméretl daganatmegel$z3 elvaltozast allapitottak meg, amelyet nem
lehet endoszkdpia kimetszéssel eltavolitani meg kell gondolni a sebészeti Uton
torténd kimetszést.

Vilagos szlirés utani tajekoztatas: A pacienseknek széban el kell magyarazni a
vizsgalatuk eredményét, miel6tt elhagyjak az endoszkdpia rendel6t; valamint meg
kell kapniuk irasban is a sz6ban elmondott magyarazatot.

A vizsgalat eredményének kézhez kapasa: Az adott sz(irévizsgdlat elvégzése és az
eredménynek a pdciens szdmara torténé atadasa kozotti idének a legrévidebbnek
kell lennie: az elfogadott szabvany > 90% 15 napon bell.

Utokezelés: Pozitiv (barmilyen jelleg(i) eredményd szlirés esetén a kolonoszkdpia
utdnkezelést az eredmény megkiildése utani 31 napon belil be kell tervezni
(elfogadott >90%, elvart >95%).

A vastaghélrak kezelésének kezdete: A pozitiv eredményli FS vagy kolonoszkdpia
vizsgalat és a végleges kezelés kozotti id6szakot a minimalisra kell csokkenteni, igy
az esetek 95%-ban ez nem lehet tobb 31 napnal (elfogadott standard).



A diagnozis utan — a jovébe nézve

Ha valakinél vastagbélrakot allapitottak meg (pozitiv vastagbélrak diagnozis), gyakran
j6 esély van a gyogyitasra, konkrétan abban az esetben, ha a betegséget mar korai
fazisban felfedezték.

A 20. szdzad 80-as éveitSl napjainkig a vastagbélrak tulélési szazaléka megnétt,
részben a szlirésre vonatkozo tajékozottsagi szint emelésének kdszonhetden. A tdobb
polip és daganat korai stddiumban torténd felismerése (helyi és terlleti) a betegség
kénnyebb kezelését teszi lehet6vé. A gydgyitasi lehetGségek javuldsa szintén
hozzdjarult a tulélési szazalék néveléséhez.

A korai fazisban megallapitott vastagbélraknal 6téves tulélési esélye tobb mint 90%. A
késGi fazisban megallapitott vastagbélraknal 6téves tulélési esélye jelenleg mindGssze
20%.

Hogy milyen gyogykezelést fognak javasolni és milyen lesz ennek a kimenetele
szamodra, tobb dologtdl is fligg, amelyek kozil legfontosabb az, hogy milyen fazisban
van a betegség a diagndzis megallapitasakor. Az orvosod koz6Ini fogja veled, hogy
milyen stddiumban van a vastagbéldaganatod, amely szamokkal (0-tl 4-ig terjed6
fazis) vagy betlkkel jeldinek (stddiumra vonatkozé TNM rendszer elnevezései szerint,
amelyek a nyirokcsomok daganatos metasztazisainak felelnek meg).

Ha a daganat korai fazisban kerl diagnosztizalasra, akkor az operacié sikeres lehet
a daganat teljes eltdvolitasaval. Az operacio fajtadja, amelynek ala kell vetned magad
a daganat elhelyezkedésétdl, nagysagatdl és tipusatol fligg, valamint attdl, hogy a
daganat tovabb terjedt e.

Jelenleg sok korhazban végeznek a paciensek szamdra dridsi haszonnal jaré
minimalisan invaziv operaciot. A vagasok sokkal kisebbek a hagyomanyos sebészeti
beavatkozasokkal szemben, és altalaban kevesebb kényelmetlenséggel jarnak.

Ez leroviditi a kérhazban toltott id6t, kevesebb fajdalomcsillapitét kell felirnia

az orvosnak, korabban vissza lehet térni a normalis élethez, és kevésbé lathato
heg alakul ki. Fontos megjegyezni, hogy a hosszu tavu eredmények egyformak a
megnyitdasos operdcidoknal és a minimalisan invaziv eljarasoknal, de a minimalisan
invaziv sebészeti beavatkozds az operacié utani korai felépiilés idejére kedvez&bb
koérilményeket biztosit.

A sugarkezelést (a daganat kezelése mélyrehatd sugarzassal) gyakran alkalmazzak
végbélrak esetén, de nagyon ritkan a vastagbélraknal. A sugarkezelést vagy
operacidé el6tt (neoadjuvans kezelés) alkalmazzak a daganat csokkentésére vagy az



operacié utan (adjuvans kezelés)
annak biztositdsara, hogy az 6sszes
daganatsejt elpusztitasra kerdljon.

Ha az operacié nem elégséges

a daganat eltavolitasara, akkor
kemoterdpids kezelést alkalmaznak
(daganatellenes gyogyszerek) a
raksejtek megsemmisitésére. A
kemoterdpids kezelésnél hasznalt
gyogyszerek meg tudjak akadalyozni
a raksejtek osztédasat, viszont ennek
vannak mellékhatasai is, mivel a gydgyszerek az egészséges sejteket is megtamadjak.

Léteznek, mas, Ujabb gyogymaodok is, beleértve bioterapiak is, amelyek kozvetleniil a
daganatsejteket tamadjak meg, és kevésbé hatnak az egészséges sejtekre.

A vastagbéldaganatot a gyogyszerek felirdsa el6tt megfelel6 biomarkerekkel lehet
tesztelni. A biomarkerek kimutathatjak, hogy az adott konkrét kezelés eredményes
lehet —e szdmodra, és ez az orvosodnak lehet&séget ad arra, hogy a gyogykezelésedet
ehhez dllitsa be, ez az Ugynevezett személyre szabott gydgyaszat.

A vastagbéldaganat esetében a RAS géncsalddba tartozé gének (azok a gének,
amelyeken keresztiil a fehérjék részt vesznek a sejtek kommunikaciés csatornaiban,
a sejtek novekedésében és elpusztuldsaban) fontos biomarkerek szerepét toltik

be, amelyek segitnek az orvosoknak abban, hogy meghatarozzak a megfeleld
gyogyszert. Két kiilonbodzd tipusu RAS gén létezik, amelyeket az orvosok vizsgalnak.
A normalis RAS géneket ,vad tipusnak” nevezték el, és kb. 50%-ban vannak jelen

a végbéldaganatokban. A daganatok tobbi 50% -at mutdlt RAS gének alkotjak, és
ezeket RAS mutansoknak hivjak. A gydgyitasra vonatkozé dontés attél fligg, hogy a
daganatban vad tipusu vagy mutans RAS gének talalhatok e.

A vizsgdlatot azokon a daganatsejteken végzik el, amelyeket a biopszia vagy az
operacid soran tavolitottak el.

Kiegészit6é informdacié és tamogatds
Az ebben a brosuraban felvetett, a stadium megallapitasaval, a gyogyitassal, a
sz(iréssel, a diagnosztizalassal kapcsolatos és egyéb kérdésekre vonatkozdéan

kiegészit6 informacidt taldlsz az aldbbi web oldalunkon www.europacolon.com vagy
a Facebook oldalunkon www.facebook.com/europacolonhg



Koszonetet mondunk az alabbi
munkatarsaknak, akiknek k6zos
er6feszitésével jott Iétre ez a brosura:

* Professzor Halloran MBE, BSc, MSc, DipCB, EuroClinChem, FRCPath
* Az EuropaColon szakértGi paciens tanacsadoi csoportja

° Merck Serono

*  Olympus

* Eiken Chemical Co. Ltd.

* Ross Williams — fliggetlen szerz6
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