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Aterfallsrisken vid tarmcancer minskar

Patienter som opererats for tarmcancer har lagre risk for aterfall om de
behandlas med Xeloda d&n med géngse cellgiftshehandling. Det visar en
studie som presenteras vid den pagaende europeiska cancerkongressen
(ECCO) i Barcelona. | Sverige finns cirka 1 000 personer med
tarmcancer som behandlas med cytostatika efter operation for att

forhindra att sjukdomen sprider sig.

Resultaten bygger pa femdrsdata fran den sé kallade X-Act-studien som genomforts

vid 164 kliniker, ddribland sex svenska sjukhus.

Studien omfattar 1 987 patienter som opererats for tarmcancer och dir cellgifter ges
for att forebygga aterfall (adjuvant behandling). I studien har man jamfort
behandling med Xeloda (capecitabin), ett cellgift i tablettform, med traditionell

intravends cellgiftsbehandling.

Studien visar att Xeloda minskade risken for aterfall i tarmcancer med 14 procent
jamfort med tidigare standardbehandling. Efter fem &r levde 71, 4 procent av de
patienter som behandlats med Xeloda mot 68,4 procent avdem som fick den

traditionella cytostatikakombinationen.

Tidigare resultat frin samma studie visar d4ven att cytostatika i tablettform ar
bekvimare for patienterna eftersom de inte behover besoka sjukhuset sa ofta.
Behandling med Xeloda har ocksa visat sig vara mer kostnadseffektiv én traditionell

cytostatikabehandling.

Fakta tarmcancer

Tarmcancer dr den tredje vanligaste cancerformen i Sverige. Omkring 5 600
personer far diagnosen varje ar. Arligen avlider runt 2 500 personer i sin sjukdom
vilket gor den till den dodligaste cancerformen efter lungcancer. Samtidigt har
prognosen starkt forbdttrats de senaste decennierna. Femarsoverlevnaden dr nu 56

procent for mén och 58 procent for kvinnor i bagge cancerformerna. Hos de



patienter dir sjukdomen uppticks innan den hunnit sprida sig far cirka 1 000

personer cellgifter efter operation av tarmcancer for att forebygga aterfall.

Om Xeloda

Xeloda (capecitabin) dr det forsta cellgiftet i tablettform. Det aktiveras via ett enzym
i tumorvdavnaden och omvandlas dir till den cancerbekimpande substansen 5-
fluorouracil. Foljden blir att friska celler inte angrips i samma utstriackning som vid

annan cellgiftsbehandling. Aven biverkningarna dr mindre besvirande.

Xeloda dr godkint for behandling av tre cancersjukdomar, vid tarmcancer for att
forebygga aterfall i efter kirurgi och som forsta behandling vid spridd tarmcancer. I
kombination med cytostatika dr Xeloda dven godkint f6r kvinnor med spridd

brostcancer samt for behandling av spridd cancer i magsicken.
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