Fakta om primar levercancer

" Primar levercancer innebar att cancertumoren uppstatt i levern. Detta till skillnad fran fall
dar metastaser eller dottertumorer spridit sig till levern fran en modertumér i ett annat
organ. Det &r vanligt att metastaser satter sig just i levern. Den vanligaste formen av primar
levercancer &r levercellscancer (HCC).

= Ar 2003 diagnostiserades 374 fall av primér levercancer i Sverige. Risken fér levercancer
stiger med aldern och 75 procent av dem som drabbas ar 65 ar eller aldre. Primar
levercancer ar tre ganger sa vanligt bland man som hos kvinnor.

" Eftersom sjukdomen i tidiga stadier inte brukar ge nagra tydliga symtom upptécks den ofta
sent. Det innebér ocksa att den som drabbas ofta har en mycket dalig prognos. Inom en
femarsperiod har 90 procent av de drabbade avlidit.

" | vastvarlden ar primar levercancer forhallandevis ovanlig och drabbar framst aldre
manniskor. | Kina och Sydostasien samt i vastra och stédra Afrika ar sjukdomen daremot

en av de vanligaste cancerformerna och drabbar i stor utstrdckning méanniskor i
medelaldern.

Riskfaktorer och symptom

Risk faktorer for primér levercancer ar:

" Skrumplever till féljd av . Exponering av kemiska lI6sningsmedel,
overkonsumtion av alkohol (vanligt i arsenik och nitrosaminer.
vastvarlden). . Langvarig anvandning av anabola

" Hepatit B och Hepatit C (vanliga i steroider.
Asien). " Rokning och tobaksanvandning.

" Langvarig exponering av mogelgifter =  Vissa arftliga leversjukdomar.

(aflatoxiner).

Symptom:

" Obehagskéansla i buken " Gulfargade 6gonvitor och hud till f6ljd
. Smarta av gulsot (ikterus)

. Feber " Morkare urin an vanligt

Forsamrad aptit och viktnedgang =  Smarta och svullnad i magen



Behandling

Det finns flera olika satt att behandla levercancer:

Kirurgi - ar den enda behandling som kan bota levercancer. For att en operation ska vara
meningsfull kravs att tumdren upptacks tidigt och ar begréansad till en del av levern och inte
spridit sig. Dessvarre ar detta aktuellt endast i ett fatal av alla fall som upptéacks.

Cellgiftsbehandling - anvands for att stoppa tillvaxten av tumoérer som inte gar att behandla
pa andra séatt. Behandlingen &r inte botande. Ofta ges cellgiftsbehandlingen genom att
cytostatika injiceras direkt i pulsadern till levern i mycket héga doser.

Lokal destruktionsbehandling - Mindre tumérer (upp till ca fem cm i diameter) kan ibland
lokalt destrueras med varme (radiofrekvensbehandling, laserenergi, mikrovagor), frysning
eller kemiska amnen (alkohol). Den for dagen vanligaste tekniken &r sa kallad
radiofrekvensbehandling. Behandlingen kan kombineras med annan kirurgi och/eller
cellgifter.

Malstkande behandling - Nya behandlingar som annu inte godkants for indikationen
primar levercancer, men som visat lovande resultat i studier. Nexavar ar ett sddant
exempel som hammar cancersjukdomen genom att bade direkt hamma tumorcellernas
tillvéaxt och genom att forhindra bildandet av de nya blodkérl som kravs for att tumoren ska
kunna vaxa.

Kéllor:

Cancerfonden ” Om lever- och gallvagscancer” tillganglig via www.cancerfonden.se, National Cancer Institute, "Cancer of the Liver
and Intrahepatic Bile Duct” tillgénglig via http://seer.cancer.gov/statfacts/html/livibd print.html, American Cancer Society. “What are
the Key Statistics About Liver Cancer?” tillganglig via

http://www.cancer.org/docroot/CRI/content/CRI_2 4 1X What are the key statistics for_liver cancer 25.asp?sitearea=., Ferlay

J, et al., GLOBOCAN 2002. "Cancer Incidence, Mortality and Prevalence Worldwide”. IARC CancerBase No.5, Version 2.0.
IARCPress, Lyon, 2004. tillganglig via http://www-dep.iarc.fr.
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