JAG HAR
METASTASERANDE
KOLOREKTALCANCER
ELLER TJOCK- ELLER
ANDTARMSCANCER:
VAD INNEBAR DET?
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INLEDNING

«  Du har fatt diagnosen metastaserande kolorektalcancer. Det &r en typ
av cancer som utvecklas i tjock- eller andtarmen och sedan kan spridas
till andra delar av kroppen'

+ Den har broschyren beskriver hur den typen av cancer kan utvecklas
och hur mutationer - foradndringar - i vissa gener kan ha betydelse fér
din behandling

VAD KAN ORSAKA METASTASERANDE
KOLOREKTALCANCER?

« | cellerna i din kropp finns korta sektioner av DNA (arvsmassa) som
kallas gener, vilka styr cellens beteende och tillvaxt.?*

« Forandringar (mutationer) i vissa gener kan goéra att celler vaxer och
fordkar sig alltfor snabbt. Denna okontrollerade tillvaxt kan leda till
kolorektalcancer?®

4 Genetiska orsaker till kolorektalcancer )
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Arftliga mutationer

« Det ar bara mellan 5 och 10 procent av alla fall av kolorektalcancer
som beror pa arftlighet. Dessa fall orsakas av specifika identifierade
mutationer som fors vidare fran foraldrar till barn?®

Familjehistorik:

« Om flera nara sldktingar har haft kolorektalcancer kan andra i familjen
[6pa risk for att fa den typen av cancer och kan ha nytta av tidig

4 screening foér cancer®®

Slumpmassiga (sporadiska) mutationer:

« 60-70 procent av alla fall av kolorektalcancer ar inte arftliga utan beror
pa en slump - hos dessa patienter &drvs inte mutationerna som orsakar
cancern’

- Hogre alder, miljd- och livsstilsfaktorer som rdkning, en kost med
mycket processade livsmedel och rott kott och hodg alkoholkonsumtion
kan oka risken att fa kolorektalcancer®®

+  Slumpmassiga mutationer kan ocksa uppsta utan ndgon kand orsak?

Faktorer som har samband med slumpmassig kolorektalcancer

\ Miljo eller livsstil /

- Om kolorektalcancer inte behandlas vaxer den oftast forst langsamt
innan den bodrjar sprida sig till andra delar av kroppen. Det sker via
blodcirkulationen, som fér cancerceller till organ som ligger nara eller
langt bort fran den ursprungliga tumoren, till exempel till bukhinnan
(peritoneum), levern och lungorna®®

« Nar kolorektalcancer sprider sig utanfér tarmarna sager man att den ar
i stadium 4 eller metastatserande®®

Metastaserande kolorektalcancer
(stadium 4)

Blodkarl

Lever
Cancercell

®
Blodkropp —3»> ‘ @

Peritoneum




VAD INNEBAR DET OM JAG HAR EN RAS-ELLER
BRAF-MUTATION?

« Det finns olika typer av metastaserande kolorektalcancer, och de
kraver olika behandlingar’©

+ Behandlingsbesluten paverkas av vilka specifika mutationer som
finns i generna'

* Man vet att mutationer i gener som kallas RAS och BRAF &r viktiga
nar metastaserande kolorektalcancer utvecklas”

* RAS- och BRAF-generna reglerar hur celler fungerar, vaxer och férokar sigh®

+  Mutationer i RAS- eller BRAF-generna stdr cellernas normala processer.
Det leder i sin tur till okontrollerad celltillvaxt och cancer”

( RAS- eller BRAF-mutationer kan hittas hos patienter med A
metastaserande kolorektalcancer

Over 50% 8-12%
av fallen™ av fallen™
RAS- BRAF-
mutation mutation

Det &r séllsynt att ndgon har bade
en RAS- och en BRAF-mutation™

Det har galler om du har mutationer i antingen RAS- eller BRAF-generna:

« Cancern kan véaxa snabbare, och din behandling kan beh&va anpassas
efter det

« Du, din ladkare och vardteamet kommer att diskutera vilken
behandlingsplan som ar bast, vilka behandlingar som ar lampligast och
i vilken ordning du bor fa dem™

HUR VET JAG OM JAG HAR EN MUTATION
OCH VARFOR HAR DET BETYDELSE?

- Nar du har fatt diagnosen metastaserande kolorektalcancer kan det
handa att ldkaren tar ett prov av tumoren (biopsi) i samband med en
undersdkning som kallas kolonoskopi®

- Tumodrbiopsin skickas till ett laboratorium dé&r man tar reda pa om du
har nadgra mutationer. Detta kallas ibland biomarkortestning (eller
molekylar testning)®

- Detta ar viktigt for att forstd vilken typ av cancer du har och valja den
basta behandlingen®

¢ Fraga vardteamet om biomarkortestning och om du har nagra av
mutationerna som har betydelse®

(
En tumorbiopsi kan tas i samband med en koloskopi och
skickas for biomarkoértestning
[
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Om du féljer QR-koden kan du se en animation med mer
information om metastaserande kolorektalcancer och vad
det innebar att ha en RAS- eller BRAF-mutation

SCAN ME




HUR VET JAG VILKEN BEHANDLING SOM AR
DEN RATTA FOR MIG?

Valet av ritt behandling fér dig kan bero pa:™®
Din allmanna halsa
Typen av och platsen fér cancern
Om du har mutationer, i synnerhet i gener som RAS eller BRAF
Vilka behandlingar du redan har fatt

Biverkningar du har fatt av andra behandlingar

Behandlingar som kan anvandas vid metastaserande kolorektalcancer:
Stralbehandling®™

av kroppen for att ddda framst cancerceller

Kirurgisk behandling™
En operation for att f& bort cancervavnad

Typen av operation beror pd vart cancer har spridit sig

Cytostatika (cellgifter)’®
En standardbehandling fér cancer

Anvands ofta for att krympa tumdren

Dodar framst cancerceller eftersom de oftast vaxer och
fordkar sig snabbare dn andra celler

Malinriktad terapi'™

Har specifika férandringar eller mutationer i cancerceller
som mal och &r avsedd att stoppa cellerna fran att véxa

Stralning ar en lokal behandling som riktas in pa ett omrade

Immunterapi

Hjalper kroppens eget forsvarssystem (immunsystemet)
att déda cancerceller

Kombinationsbehandling®

En kombination av flera behandlingar, till exempel
cytostatika plus en malinriktad terapi eller immunterapi

Biverkningar
Exempel pa biverkningar av olika behandlingar:
Trotthet, diarré, illamaende och krakningar, hudutslag,
andningssvarigheter, viktnedgang och smarta i leder och
muskler, nedsatt immunfdrsvar, stickningar eller domningar
i hander och fotter'®
Vissa upplever att deras sexliv paverkas'®’, att de far svart att
koncentrera sig eller far problem med minnet (kallas ibland
hjarndimma)'®. Det kan ocksa hdnda att fertiliteten paverkas®
Om du oroar dig fér nagot eller upplever biverkningar ska du
genast tala om det fér vardteamet

Biomarkoértestning

Det ar viktigt att kanna till om din molekylara profil innehaller en
RAS- eller BRAF-mutation for att vardteamet ska kunna valja den
mest [@ampliga behandlingen for dig'*?

Vand dig till vardteamet om du vill veta mer om dina behandlingsalternativ

De kommer gd igenom vilka behandlingar, vilken uppfélining och
vilket stdd som ar bast for din typ av cancer. De kan ocksa &ndra din
behandlingsplan efter dina behov

Ditt vardteam kan &ven tala om ifall det finns l&dmpliga kliniska
provningar du skulle kunna delta i



Du kan ha nytta av att féora anteckningar om dina testresultat, behandlingar,

Diagnos och

biomarkértestning

HUR KAN BEHANDLINGS

Bilddiagnostiska beddmningar
(t.ex. DT-, MR- och PET-
undersékningar*) —

Biopsi

RAS- och BRAF-testning
sa tidigt som mojligt efter
diagnosen metastaserande
kolorektalcancer

DIAGNOS OCH BIOMARKORTESTNING

Kirurgisk
behandling
Behandlings- Stralbehandling ===
start +  Cytostatika

Malinriktad terapi
Immunterapi

BEHANDLINGSSTART
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Mina testresultat
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Mina behandlingar

FORLOPPET SE UT FOR MIG?s10i21417

biverkningar och erfarenheter i vardagen som underlag for diskussion
vid uppféljiningsbesdk

Uppfoljning

Regelbunden uppfoéljning
av hur behandlingen

fungerar med hjalp av = e

bildundersdkningar
(t.ex. DT-, MR-, PET-
undersdkningar’) och
regelbundna blodprover
samt diskutera
biverkningar och om
nagot oroar dig.

UPPFOLJNING

Fortsatt

behandling
och stéd

Fortsatt stod,
symtombehandling
och fokus pa
forbattrad livskvalitet

FORTSATT BEHANDLING

Min uppféljning
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Andra noteringar

/

www.colores fi

och www.kaikkisyovasta.fi

representerar patienter

FINNS DET NAGOT ANNAT JAG KAN GORA?"

*DT = datortomografi, MR = undersdkning med magnetkamera, PET = positronemissionstomografi
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Det &r helt normalt om du ibland kanner dig orolig, stressad eller
nedstamd. Tala med vardteamet om att f& mer praktiskt, medicinskt
och kanslomassigt stod och om att fa kontakt med en kurator eller
psykolog om du behdver det

Beratta for dina vanner och din familj hur du k&nner dig

Kontakta din lokala patientorganisation for att fa stod och rad under
behandlingen

Hall inte allt for dig sjalv - prata med andra som har haft eller har
cancer och dela tips och rad

med kolorektalcancer och andra former av cancer. Las har for mer
information om tips for vardagen, hur du okar ditt valbefinnande,
potentiella behandlingsalternativ. och hur du hittar narmaste
patientorganisation

Cancerorganisationerna ordnar ocksa kurser fér patienter med
metastaserande cancer:
http://www.kaikkisy®évasta.fi/hoito-ja-kuntoutus/kuntoutus/kuntoutuskurssit/

Kamratstéd stdder bade den sjuke och dennes nérstaende
www.colores.fi/tuki/ och
www.colores.fi/laheiselle/

n


http://www.kaikkisyövasta.fi/hoito-ja-kuntoutus/kuntoutus/kuntoutuskurssit/
http://www.colores.fi/tuki/
http://www.colores.fi/laheiselle/
http://www.colores.fi/
http://www.kaikkisyovasta.fi/

HUR SER MITT VARDTEAM UT?

Obs: vardteamets sammansattning kan variera mellan olika sjukhus och enskilda patienter. Du kan fa
kontakt med de flesta i vardteamet och de samarbetar oftast.

\

Exempel pa specialister inom sjukvarden som kan delta i din
behandling och vard:

« Onkologer (cancerlakare)
« Kirurger

« Onkologisjukskoterskor
« Psykologer

« Dietister

+ Apotekspersonal

« Arbetsterapeuter

... med flera"

o

- Nedan kan du lagga till kontaktuppgifter till ditt vardteam

Specialitet Namn | Kontakthummer | Finns pa

VAD BEHOVER JAG PRATA MED VARDTEAMET OM?

- Det kan vara till hjalp att skriva ner eventuella fragor du har och ta med
dem till dina besok sa att du kan ta upp frdgorna med vardteamet
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. Har foljer nagra exempel pa fragor du kan vilja ta upp och diskutera.”®
- Vilken typ av kolorektalcancer har jag och vad innebéar det fér mig?

- Vad blev det for resultat pa diagnostiska tester eller biomarkdrtester
som jag har gjort?

- Har jag ndgra genmutationer?

- Vilka behandlingsalternativ har jag?

- Vad har den har behandlingen for effekter?

- Vilka biverkningar kan jag fa? Nar? Hur lange varar de?

- Vad ska jag géra om jag far biverkningar?

- Vem ska jag kontakta i en akutsituation?

- Vem kan jag vanda mig till for att fa samtalsstod eller radgivning?

- Var kan jag fa stod med livsstilsférandringar, till exempel kost eller
motion?

- Vad innebar min diagnos fér min familj?

INFORMATION OM ATT HANTERA MIN
KOLOREKTALCANCER | VARDAGEN

- Ditt vardteam ar de basta att vénda sig till om du vill diskutera din
kolorektalcancer och reda ut saker du oroar dig for

«  Exempel pa andra informationskallor:

- Webbplatser for patientorganisationer fér kolorektalcancer dar du
bor: www.colores fi
https://digestivecancers.eu

- Webbplats med finska vardprogrammet och ESMO, en europeisk
organisation for cancer:
www.terveysportti.fi/apps/dtk/Itk/article/hsu00007
https:/www.esmo.org/for-patients/patient-guides/colorectal-cancer

- Univeristetssjukhusens officiella webbplatser:
www.terveyskyla.fi/syopatalo/syopataudit/suolistosydvat
www.terveyskyla.fi/vertaistalo
www.terveyskyla.fi/kuntoutumistalo
www.terveyskyla.fi/kuntoutumistalo/kuntoutujalle/sydpéasairaudet
lilkunta-ja-syopa
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http://www.terveyskyla.fi/syopatalo/syopataudit/suolistosyövät
http://www.terveyskyla.fi/syopatalo/syopataudit/suolistosyövät 
http://www.terveyskyla.fi/vertaistalo

VAR HITTAR JAG MER INFORMATION?
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Om du féljer QR-koden kan du se en animation med mer
information om metastaserande kolorektalcancer och vad det

SCAN ME
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Denna broschyr erséatter inte rdd och anvisningar frén sjukvardspersonal. DU SKA VANDA DIG
TILL SJUKVARDSPERSONALEN MED EVENTUELLA FRAGOR ELLER BETANKLIGHETER DU
HAR OM BEHANDLINGSPLANEN FOR DIN SPECIFIKA SUUKDOM

Vi riktar ett tack till var partner nar det géller perspektiv och insikter fran patienter, Digestive
Cancers Europe (DiCE), och dess medlemmar for deras samarbete
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