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Indledning

For de fleste mennesker kommer en kraeftdiagnose som et chok. Der er
mange mader at reagere pa. Mange overveeldes af angst og tanken om,
at de maske der af sygdommen. For nogle virker diagnosen handlings-
lammende, fordi alting pludselig synes uoverskueligt og urimeligt.
Andre gar i gang med at laegge planer for, hvordan de kan handtere
sygdommen og behandlingen.

Kreeft i mavesaekken er en alvorlig sygdom, men der forskes hele tiden
i at gore behandlingen bedre. Ogsa for dem, der ikke kan helbredes.

Denne pjece giver svar pa en reekke spgrgsmal om sygdommen og
dens behandling. Du kan ogsa laese om, hvor du kan fa radgivning og
kontakt til andre kreeftpatienter.

Ikke to sygdomsforlab er ens. Derfor er det de laeger og sygeplejersker,
der behandler dig, der allerbedst kan svare pa spgrgsmal om netop
din sygdom.
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Hvad er symptomerne
pa kreeft i mavesaekken?

Symptomer pa kraeft i mavesaekken kommer oftest snigende og er for-
skellige fra person til person. De mest almindelige symptomer er kvalme,
opkastning, manglende appetit eller smerter i den gverste del af maven.
Nogle taber sig meget pa grund af sygdommen. Hvis kraeftknuden sidder
teet pa spisergret, kan de forste symptomer veere synkebesvaer eller
smerter i brystet, som straler ud i ryggen. Sygdommen kan ogsa medfere
blodmangel, fordi der langsomt siver blod ud fra kraeftknuden. | sa fald
er treethed et af de forste tegn pa sygdommen.

De fleste af de naevnte symptomer kan dog ogsa veere tegn pa en
reekke andre sygdomme.
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Hvilke undersggelser
skal der til?

For diagnosen kan stilles, skal du have foretaget en reekke undersagelser.
De mest almindelige er forskellige former for kikkertundersggelser.

Gastroskopi

Du vil ferst og fremmest fa lavet en gastroskopi. Det er en kikkertunder-
sogelse med en tynd bgjelig kikkert, et sdkaldt gastroskop. Undersggelsen
foregar ved, at laegen forer en tynd slange via munden, gennem spisergret
og ned i mavesaekken. Laegen kan se direkte pa mavesaekkens slimhinde
gennem gastroskopet og samtidig tage sma veevsprover (biopsier). Under-
sogelsen kan foles lidt ubehagelig, fordi du far pustet luft ind.

CT-scanning og PET-scanning
Efter diagnosen er stillet, laver man en raekke undersegelser for at finde
ud af, om kreeften har spredt sig. Den vigtigste undersggelse er en CT-
scanning, som ofte kombineres med en PET-scanning. CT-scanning er en
speciel rentgenundersggelse. En PET-scanning er en undersggelse, hvor man
ved hjeelp af et radioaktivt maerket sporstof kan se, om sygdommen har
spredt sig til andre omrader i kroppen, for eksempel lungerne eller leveren.
Det er muligt at foretage yderligere undersegelser, hvis man gnsker at fa
flere detaljer om, hvor udbredt kreeften er.

Ultralydsendoskopi
For at undersgge om kreeften har spredt sig til lymfeknuder og til-
stodende organer, kan man eventuelt fa foretaget en ultralydsendoskopi.
Det er en kikkertundersggelse, hvor den bgjelige kikkert fores ned
igennem spisergret, mavesaekken og tolvfingertarmen. | spidsen af
den tynde kikkert sidder et meget lille ultralydsapparat, der sender
billeder til en computerskaerm.

Ved at bruge ultralydsapparatet i kikkertundersggelsen kan man
0gsa se igennem veev og organer. Eksempelvis kan man se, hvad der er i
og pa den anden side af spisergrets veeg.
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Kikkertundersggelse af
mavesaekken.

Laegen tager en lille
vaevsprove af knuden.
Undersogelsen hedder

en gastroskopi.
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Laparoskopi

For at undersege om kraeften har spredt sig til leveren, mavessekkens
veeg og lymfeknuder dybt inde i bughulen, kan man fa foretaget en
laparoskopi. En laparoskopi er ogsa en kikkertundersegelse. Den foregar
ved, at laegen skaerer et ganske lille hul i maven/bugveeggen, som kikkerten
- ofte med et ultralydsapparat i spidsen — fores ind igennem. Med ultralyd
far man billeder af, hvad der ikke kan ses med det blotte gje, f.eks. inden i
leveren, i mavesaekkens veeg og ogsa af lymfeknuder dybt inde i bughulen.

Pakkeforlagb

Patienter med kraeft i mavesaekken bliver tilbudt et sa-
kaldt pakkeforlgb. Formalet er, at du som patient sikres et
hurtigt og sammenhaengende forlgb.

Pakkeforlgbene koordinerer undersggelser og behandling,

sa du bl.a. undgar ungdig ventetid.

a Laes mere pa www.cancer.dk/pakkeforloeb
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Hvor syg er jeg?

For at kunne tilbyde dig den bedst mulige behandling er det vigtigt at
finde ud af, hvor fremskreden sygdommen er. Det afhaenger af, hvor
stor kreeftknuden er, hvor dybt den vokser, om den har spredt sig til
lymfeknuderne teet ved mavesaekken, og om den har spredt sig til lymfe-
knuder andre steder i kroppen.

Hvis sygdommen spreder sig til andre organer i kroppen, er det som
regel til lymfeknuderne, leveren, lungerne eller bughulen. Spredningen
sker oftere via lymfekarrene, ved direkte spredning og sjaeeldent gennem
blodbanen.

Efter at diagnosen er stillet, og undersggelserne har vist hvilket stadie
sygdommen er i, vil man oftest samle eksperter fra de forskellige specialer
(kirurgi, thorax kirurgi, patologi, rentgen, onkologi, klinisk fysiologisk
afdeling) for at afgere, hvilken behandling der er bedst egnet til den
enkelte patient.

B ¥ R

Knuden sidder i slimhinden eller Knuden er vokset gennem
er vokset ned i mavesaekkens mavesaekken og ind i andre
muskelveeg og har spredt sig til organer og har spredt sig til
hojst 2 lymfeknuder lige ved lymfeknuderne.
mavesaekken.
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Hvilken behandling findes der?

Behandlingen afhaenger af, om det er muligt at fjerne kreeftknuden, om
sygdommen har spredt sig, og om du kan tale operationen. Derfor kan
behandlingen variere fra patient til patient. De fleste bliver opereret,
hvis knuden sidder, sa det kan lade sig gore at operere den veek.

Operation

Der findes flere forskellige former for operation, afhaengig af hvor knuden
sidder, og hvor stor den er. Hvis knuden sidder nedadtil i mavesasekken,
kan leegen ofte bevare en mindre del af mavesaekken.

Hvis knuden sidder hgjere i mavesaekken, vil leegen tage stilling til, om
man kan ngjes med at fjerne en del af mavesaekken, eller om man ma
fjerne hele mavesaekken og forbinde spisergret direkte med tyndtar-
men. Operationen, hvor man fjerner hele mavesaekken, er den mest
brugte.

Sygdommen kan have spredt sig til lymfeknuderne i naerheden af
mavesakken. Derfor bliver de ogsa altid fjernet ved operationen.

Der er mange bakterier i mave-tarm-systemet. Derfor far du antibio-
tika for operationen for at undga infektion.

Mange undrer sig over, at det er muligt at undveere en del af eller
hele maveseekken, men det kan faktisk lade sig gore. Efter operationen
skal du spise mindre og oftere. Mavesaekken er vigtig for at kunne op-
tage B12-vitamin og jern fra maden. Du skal derfor have B12-vitamin
resten af livet. De fleste far B12 som indsprejtning hos deres egen laege.
Nogle har ogsa brug for at tage jerntilskud efter operationen.

Bivirkninger ved operation
Bivirkningerne afhaenger af, om hele eller kun en del af mavesaekken er
fjernet ved operationen. | modsaetning til andre behandlinger indtraeder
bivirkningerne hurtigt efter operationen, og der opstar sjeeldent nye
sene bivirkninger.

Hos nogle fa procent af de opererede patienter laekker sammensynin-
gen inde i maven. Symptomerne pa dette er feber, smerter, ubehag og
evt. kvalme. En anden sjeelden bivirkning er, at der opstar forsnaevringer
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ved sammensyningen, som forhindrer feden i at passere. Hjerte- og lunge-
komplikationer med f.eks. lungebeteendelse og blodprop i hjertet kan
ogsa forekomme, men er heldigvis sjeeldne. Disse komplikationer er
meget alvorlige.

Der vil ogsa veere risiko for at fa infektion i saret, og at saret er la&enge
om at hele.

Kemoterapi

Kemoterapi er en medicinsk behandling med cellegifte. Kemoterapi gives
bade som piller og gennem drop. Et drop er en tynd slange, der bliver lagt
ind i en blodare, sa medicinen blander sig med blodet og kommer rundt i
hele kroppen. Der er forskellige slags medicin og forskellige kombina-
tioner, og behandlingen vil som regel besta af en kombination af 2 eller 3
stoffer. Behandlingen kan straekke sig fra uger og op til flere maneder.
Du skal som regel ikke indleegges under behandlingen.

Kemoterapi med stofferne Epirubicin, Capecitabine og Oxaliplatin
(eller Cisplatin) har vist sig at @ge overlevelsen med op til 30 pct. hos
patienter med lokaliseret kreeft i mavesaekken. Derfor er behandlingen
nu blevet standard i Danmark. Behandlingen starter med 3 serier kemo-
terapi for operationen. Det svarer til 9 ugers behandling. Efter en vel-
lykket operation tiloyder man yderligere kemoterapi i 9 uger, som regel
pabegyndes denne del af behandlingen 6 uger efter operationen. Hvis
kreeften ikke kan opereres veek, kan kemoterapi mindske symptomerne
og forlaenge livet. Der forskes hele tiden i at finde ny medicin og nye
kombinationer af medicinske stoffer, der kan behandle kraeft i mave-
seekken mere effektivt.

Bivirkninger ved kemoterapi

Nar du far kemoterapi, kommer medicinen rundt i hele kroppen. Den

odeleegger derfor ikke kun kraeftcellerne, men ogsa nogle af de normale

celler. Det kan give en del bivirkninger, men de forsvinder oftest igen.
Bivirkningerne ved kemoterapi afthaenger af, hvilke stoffer der indgar

i din behandling. Det er derfor vigtigt, at du far ngje besked om mulige
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bivirkninger ved netop din behandling, for du starter i kemoterapi.
Treethed er et hyppigt symptom og kan bade skyldes sygdommen og
behandlingen. Kvalme og diarré er typiske bivirkninger i forbindelse
med kemoterapi. Pavirkning af knoglemarven kan medfere en hgjere
risiko for at fa infektioner under behandlingen. Det varierer meget fra
patient til patient, hvilke bivirkninger man far ved behandling med
kemoterapi.

Ofte er bivirkningerne beskedne.

Kombinationsbehandling med kemoterapi og straler
Kemoterapi i kombination med stralebehandling efter operation har vist
sig at forbedre chancerne for at blive helbredt og tilbydes til udvalgte
patienter, specielt hvis der ikke er givet kemoterapi for operationen.

Stralebehandling er behandling med rgntgenstraler, der odeleegger
kreeftcellerne. Selve behandlingen er smertefri og tager kun nogle fa
minutter hver gang.

Bivirkninger ved kombinationsbehandling

Der kan veere alvorlige bivirkninger ved kombinationsbehandling. Bivirk-
ningerne er de samme som ved kemoterapi og stralebehandling enkeltvis,
men kemoterapien forsteerker bivirkningerne af stralebehandlingen.
Mennesker reagerer meget forskelligt pa stralebehandling. Nogle lever
deres seedvanlige liv med forholdsvis fa bivirkninger. Andre bliver traette,
far diarré eller kvalme og problemer med at holde vaegten.
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Rygning og alkohol kan medfere komplikationer ved operationen, som
f.eks. infektioner, hjerte- og lungeproblemer, bladning og darlig heling
af sar. Rygning heemmer ogsa effekten af stralebehandling.

Du kan nedsaette din risiko for komplikationer ved at holde op med at
ryge og ved at overholde lavrisikograenserne. Ogsa overvaegt ager risikoen
for komplikationer, bade under og efter operationen.

Sundhedsstyrelsens anbefalinger for operation er:
* Hold helt op med at drikke alkohol mindst 4 uger for operationen, hvis
du normalt drikker mere end 4 genstande om dagen

e Hold helt op med at ryge senest 6 uger for operationen

Tal med personalet pa afdelingen
Hvis du skal have kemoterapi eller stralebehandling,

kan personalet hjeelpe med rad og vejledning om,
hvordan du mindsker ubehaget ved bivirkningerne.

HVILKEN BEHANDLING FINDES DER? 11
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Er der andre behandlingsformer?

Forsegsbehandling

Forsegsbehandling er en videnskabelig undersagelse med en ny type be-
handling, hvis virkning man endnu ikke kender til bunds. Inden f.eks. ny
medicin kan godkendes, skal den afpreves pa et vist antal patienter, der
har accepteret at deltage.

Der findes ingen generelle regler for, hvem der kan modtage forsegs-
behandling. Det afheenger blandt andet af kraefttypen, og om der er
tale om behandling pa diagnosetidspunktet eller ved tilbagefald. Det
afhaenger ogsa af, hvor stor knuden er, og om sygdommen har spredt
sig. Tidligere behandling kan ogséa have betydning.

Ved forsegsbehandling er der altid en fastlagt plan (protokol) for,
hvor mange patienter der skal have behandlingen, hvor lzenge den skal
vare osv.

| de seneste ar har man inden for flere onkologiske sygdomme oplevet
store gennembrud i behandlingen, bl.a. med immunterapi. Immunterapi
har vist lovende resultater inden for behandling af kreeft i mavesaekken,
men er fortsat en eksperimentel behandling til denne sygdom. Hospitals-
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lsegen vil sammen med dig overveje, om der er igangveerende forsggs-
protokoller, som du evt. kunne tilbydes deltagelse i.

Eksperimentel behandling
Patienter med en livstruende sygdom, hvis behandlende leege har ud-
tomt alle andre muligheder for behandling, kan fa deres sag vurderet af
Sundhedsstyrelsens ekspertpanel vedr. eksperimentel behandling.
Ekspertpanelet undersgger, om der andre steder i Danmark eller ud-
landet f.eks. findes en eksperimentel behandling, der med en vis sand-
synlighed kan gavne patienten. Der kan f.eks. veere tale om behandling
med laegemidler, der ikke er feerdigtestede endnu. Ved den type be-
handling kendes virkning og bivirkning endnu ikke i detaljer, og der kan
veere betydelige bivirkninger forbundet med eksperimentel behandling.
Det er hospitalsleegen, der tager kontakt til Sundhedsstyrelsens eks-
pertpanel. Panelet foretager en vurdering af de konkrete oplysninger
om den enkelte patient.

Alternativ behandling

Alternativ behandling er behandlingsformer, som lezegerne almindeligvis
ikke tilbyder pa sygehuset. Det kan ikke anbefales at sige nej til de god-
kendte behandlinger.

Hvis du supplerer med alternativ behandling, er det vigtigt, at du taler
med din leege. Nogle alternative behandlingsformer kan nemlig pavirke
den behandling, du far pa sygehuset. Du skal veere opmeaerksom p3, at
der sjeeldent er udfert videnskabelige forseg med de alternative be-
handlinger, og at man derfor ikke ved ret meget om hverken effekt eller
bivirkninger.

ER DER ANDRE BEHANDLINGSFORMER?
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Hvad sker der, nar
behandlingen er overstaet?

Det er helt normalt, hvis du ikke har nogen energi og foler dig treet
efter behandlingen. Fysisk aktivitet kan afhjeelpe treetheden hos nogle
patienter og veere et tiltreengt afbraek, der flytter fokus fra sygdommen.
En del patienter har desuden senfolger, som de skal lzere at leve med.
Nogle har stor gavn af at bruge Kraeftradgivningernes tilbud om hjeaelp
og stotte rundt om i landet.

Opfelgning

Nar du har afsluttet din behandling, vil du som regel blive tilbudt at mgde
til ambulant opfelgning. Den foregar der, hvor du er blevet behandlet.
Ved opfelgningsbesggene taler du med en laege og bliver undersogt.
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Mellem besggene ber du veere opmaerksom pa symptomer som for
eksempel synkebesvaer, manglende appetit og veegttab uden grund.
Hvis du oplever et eller flere af disse symptomer, skal du ga til lsegen.
Det behgver ikke veere tegn pa, at sygdommen er kommet igen, men
det ber undersgges neermere.

Ryger du, kan du nedsaette din risiko for
tilbagefald, hvis du holder op. Det virker ogsa
forebyggende, hvis du er madeholden med
alkohol. Tal med din laege, hvis du har brug for
rad og vejledning.

Angsten for tilbagefald
Selvom du er feerdig med behandlingen, kan det veere sveert at laegge
sygdommen fuldsteendigt bag dig og fortsaette det liv, du levede for.
Mange kreeftpatienter er bange for tilbagefald og bliver meget op-
maerksomme pa deres krop.

Hvis du har det pa samme made, kan det maske veere en hjeelp for dig
at tale med din leege om din bekymring. Du kan ogsa bruge andre
kreeftpatienters erfaringer, f.eks. pa cancerforum.dk - se side 24.

HVAD SKER DER, NAR BEHANDLINGEN ER OVERSTAET? 15
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Bliver jeg rask?

Det er chokerende for de fleste at fa at vide, at de har kraeft. Mange
teenker som noget af det forste pa, om de skal do. Kraeft i mavessekken
er en alvorlig sygdom, og prognosen afheaenger primaert af, hvor tidligt
i forlabet du far stillet diagnosen, og om alt kraeftveev kan fjernes.

Hvad siger statistikken?
Der findes tal og statistikker over, hvor mange der far kraeft, og hvor
mange der dor af de enkelte kraeftsygdomme. Men det er vigtigt at
huske p3, at statistik ikke siger noget om netop din situation. Statistik
siger noget om grupper af mennesker med en bestemt sygdom, ikke om
enkeltpersoner. Din prognose afhaenger af, hvor udbredt din sygdom er,
din alder og dit ken, om du lider af andre sygdomme, din livsstil og din
fysiske form. Sygdommens udbredelse giver et fingerpeg om dine mulig-
heder for at blive helbredt.

Du kan godt sperge leegen om netop din prognose, men du ma ikke
forvente, at laegen vil kunne sige noget med sikkerhed.

Hvis du vil vide mere om prognosen for patienter med mavekreeft, kan
du finde statistikkerne pa Kreeftens Bekeempelses hjemmeside.
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Hvis kraeften ikke kan fjernes?

Det er ikke altid, at kraeft i mavesesekken kan helbredes. Hvis det er tilfael-
det, vil du naturligvis fortsat blive tilbudt den stgtte og behandling, der
bedst kan hjeelpe dig, herunder lindrende behandling. Lindrende behandling
helbreder ikke, men den kan veere livsforleengende og give en bedre livs-
kvalitet. Hvis sygdommen har spredt sig uden for mavesaekken og de neer-
meste lymfeknuder, er formalet med behandlingen ferst og fremmest at gge
patientens livskvalitet og lindre de gener, der kan felge med sygdommen.

Stent

Hvis knuden sidder et sted, sa maden ikke kan passere, kan der saettes et
ror — en stent — i forsnaevringen. En stent er et ror af flettede metal-
trade. Stenten holder forsnaevringen aben, sd maden kan komme igen-
nem. | stedet for stenten kan der i nogle tilfeelde skabes passage ved at
behandle med en tynd varmestrale (argon beaming).

Kemoterapi som lindrende behandling

Kemoterapi kan bruges som lindrende behandling, hvis kraeftsygdom-
men har spredt sig, og derfor ikke kan opereres. | mange tilfaelde kan
kemoterapi forleenge livet og lindre sygdommens symptomer. Men
kemoterapi er en belastning for kroppen, og da der ikke er tale om hel-
bredende behandling, vil leegerne lgbende vurdere, om du har gavn af
den. Derfor skal du have foretaget en raekke undersggelser ofte blandt
andet CT-scanning, fer behandlingen bliver sat i gang. Du vil blive
undersggt med 2-3 maneders mellemrum gennem hele behandlings-
forlgbet. For at veere sikker pa, at kemoterapien har den gnskede virkning,

Tegningen viser en stent,

der kan bruges til at holde
en forsneevring aben. Denne
type stent kan placeres i
maveporten, som er overgan-

gen mellem mavesaekken og

tolvfingertarmen.
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vil man undervejs vurdere den lindrende effekt, og hvor mange bi-
virkninger du har af behandlingen.

Behandling med Trastuzumab (Herceptin®)

Cirka 20 pct. af patienterne har en type kraeft, der er HER2-positiv, og de
kan have gleede af behandling med antistoffet Trastuzumab i tilleeg til
kemoterapi. Om kraeften er HER2-positiv underseges pa den veevsprove,
der allerede er taget fra mavesaekken i forbindelse med, at diagnosen
blev stillet. HER2-positive mavekraeftceller har et meget stort antal
HER2-receptorer pa celleoverfladen. Det unormalt store antal HER2-
receptorer medferer, at cellerne bliver overstimuleret og deler sig ukon-
trolleret. Trastuzumab (Herceptin®) er et antistof, som virker ved at
binde sig til HER2-positive kreeftceller og derved haemme deres vaekst.
Behandlingen er lindrende og livsforlaengende og tilbydes, nar kraeften
ikke kan opereres vaek. Trastuzumab gives gennem et drop i armen,
oftest hver 3. uge og i kombination med kemoterapi.

Behandling af tilbagefald

Hvis sygdommen vender tilbage, kan det bade ske lokalt, dvs. der hvor

sygdommen opstod forste gang, og i lymfeknuderne. Sygdommen kan

ogsa have spredt sig til lunger, lever eller knogler. Hvis sygdommen har
spredt sig, vil du ferst og fremmest blive tilbudt lindrende behandling.

Det vil sige en behandling, der lindrer sygdommens symptomer. Kemo-
terapi bruges ofte som lindrende behandling.

Lindring af symptomer

Hvis sygdommen giver symptomer, er det ofte muligt at fjerne eller mindske
dem, ogsa selvom sygdommen ikke kan fjernes. Symptomerne kan f.eks.
veere smerter eller besveer med at spise. Der findes mange forskellige former
for lindrende behandling, og det er forskelligt, hvilken form for lindring der
er bedst. Spisebesveer kan maske afhjaelpes ved at fa lagt en stent eller en
sonde (en lille plastikslange) ned, sa maden kan komme forbi det syge
omrade. Nogle far stralebehandling eller kemoterapi for at gere knuden
mindre. Smerter kan maske lindres med medicin eller med stralebehandling.
Hvis du har symptomer, skal du forteelle det til de leeger, der behandler dig.
Pa den made kan du fa den lindrende behandling, du har brug for.
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Hvad kan jeg spise, nar
mavesaekken er opereret vaek?

Patienter med kraeft i mavesaekken taber sig ofte meget, og mange far
problemer som for eksempel nedsat appetit, kvalme, opkast og sure
opsted (galde). Hvis stersteparten eller hele mavesaekken er veek, er det
nodvendigt at laegge sine madvaner om. Det er blandt andet vigtigt at
spise regelmaessigt og mange sma maltider. Det er ogsa nedvendigt at
spise mere naerende mad end raske personer, blandt andet for at fa
tilstraeekkeligt med protein. Mange drikker proteindrik for at fa nok
naering. Der findes forskellige typer proteindrik, og du ma smage dig
frem til, hvad du bedst kan lide.

Du kan sperge laegen eller sygeplejersken til rads, og du kan ogsa fa
radgivning hos en diaetist.

a Laes mere pa www.cancer.dk/kost

HVAD KAN JEG SPISE, NAR MAVESAKKEN ER OPERERET VAK? 19
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Hvad kan jeg selv gore?

En kreeftdiagnose kan vaere en stor omveeltning med mange tanker og
bekymringer. P4 www.ditliv.dk kan du finde viden og evelser om kost,
sovn, beveegelse og tanker.

Mange kraeftpatienter er optaget af, om de kan gere noget selv.
Fysisk aktivitet, tobak og alkohol er omrader, hvor man kan saette ind.

Fysisk aktivitet

Bade under og efter behandlingen har mange stor glaede af at veere
fysisk aktive, fordi det far dem til at fole sig bedre tilpas bade fysisk og
psykisk. Tal med leegen om, hvad du kan og ma.

Ryger du?
Ryger du, er det en god idé at holde op. Rygning pavirker din behandling,
sa du kan fa en raekke komplikationer ved operation og stralebehandling.
Det er ogsa sveerere for dit sar at hele efter en operation.

Du kan altsa risikere at tilbringe flere dage pa hospitalet pa grund af
komplikationer, der skyldes rygning.

Kroppen heler bedre efter en operation, hvis du ikke ryger. Derfor er
det en god ide at holde op med at ryge inden operationen. Du bor
desuden veere varsom med alkohol og overholde Sundhedsstyrelsens
lavrisikograenser (se ogsa side 11).

Stralebehandling har ogsa en bedre effekt, hvis du ikke ryger.

Efter operationen skal du ikke ryge i 8-12 uger. Men det er bedst slet
ikke at begynde igen. Efter operationen er det ogsa vigtigt at over-

holde lavrisikograenserne for alkohol.

KRAFT | MAVESAKKEN



Hjeelp til rygestop?

Det er sveert at holde op med at ryge. Seerligt midt i et sygdomsforlob.
Du kan fa gratis rygestopmaterialer og personlig radgivning til rygestop
pa Stoplinien tIf. 80 31 31 31 eller www.stoplinien.dk. Du kan ogsa
sende en sms med teksten “rygestop” til 1231, sa bliver du ringet op.
Mange kommuner og apoteker har ogsa tilbud om rygestop.

Drikker du for meget?

Personer, der normalt drikker mere end 4 genstande dagligt, har sterre
risiko for komplikationer ved operation, f.eks. infektioner, hjerte- og
lungeproblemer samt aget risiko for bledning og sarkomplikationer. De
er oftere indlagt i leengere tid end personer, der drikker mindre. Efter
behandlingen anbefales det at begraense alkoholforbruget, dvs. over-
holde Sundhedsstyrelsens lavrisikograenser.

Sundhedsstyrelsens lavrisikograenser

¢ Hojst 7 genstande om ugen for kvinder
¢ Hgjst 14 genstande om ugen for meend
¢ Hojst 5 genstande ved samme lejlighed

Hjaelp til at sendre alkoholvaner?

Din leege eller sygehuset kan radgive og stette dig, hvis du har brug for
hjeelp til at eendre dine alkoholvaner, inden du skal i behandling. Du kan
leese mere pa www.hope.dk eller ringe til Alkolinjen pa tIf. 80 200 500
og fa anonym og gratis radgivning om alkoholproblemer.

HVAD KAN JEG SELV GORE?
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Ordliste

Argon beaming: For at udvide en forsnaevring i mavessekken kan man
ved hjeelp af en tynd varmestrale skabe plads til, at maden kan passere
igennem.

Biopsi: Veevsprove.

CT-scanning: En speciel rontgenundersagelse, hvor der tages en serie
rentgenbilleder, der bearbejdes af en computer.

Endoskopi: Se gastroskopi.

Gastroskopi: Kikkertundersggelse af mavesaekken.

Helicobacter pylori: Mavesarsbakterie.

HER2-positiv: Seerlig aggressiv kreefttype, som indeholder store maeng-
der af proteinet HER2

Laparoskopi: Kikkertundersegelse af bughulen.

Lymfeknuder: Lymfeknuder er en del af immunforsvaret. Kraeft kan
sprede sig via lymfesystemet.

Metastaser: Losrevne celler fra en kraeftknude kan danne nye knuder.
De kaldes metastaser. Metastaser er af samme type som den oprinde-
lige knude. Der er altsa ikke tale om en ny kraeftsygdom.

PET-scanning: Billedundersggelse, som ved hjzelp af radioaktivt meerkede
sporstoffer kan vise, om der er kraeft i kroppen, og hvor den sidder.

Pylorus: Overgangen fra mavesaekken til tolvfingertarmen.

Stent: Et tyndt ror af flettede metaltrade kan placeres i maveseekkens
top, sa maden igen kan passere.

Subtotal gastrectomi: Operation, hvor kun en del af mavesaekken fjernes.
Operationen kaldes ogsa Billroth-II.

Total gastrectomi: Operation, hvor hele mavessekken fjernes.

Ultralydsendoskopi: Undersagelse af det indre af kroppen med en bgje-
lig kikkert. I spidsen af den tynde kikkertslange sidder et ultralyds-
apparat, der sender signaler til en computerskeerm.

Ultralydsundersagelse: Undersggelse af det indre af kroppen ved hjeelp
af lydbolger.

Ventrikel: Mavesaek.

KRZAFT | MAVESAKKEN



Hvor kan jeg laese mere?

Kraeftens Bekaempelse har udgivet en reekke pjecer, som kan veere nyttige
at leese. De er gratis og kan bestilles pa www.cancer.dk/pjecer eller pa
tIf.: 3525 71 00.

'Kraeft — guide til hjlp og viden’

‘Et liv som parerende - at vaere taet pa en kraeftpatient’
‘Dine rettigheder som kraeftpatient’

‘Kraeft og seksualitet’

'Spis godt — nar kraeft er en del af hverdagen’

'Manglende appetit og veegttab’

'Sperg leegen’

‘Nar far eller mor far krzeft — en bog til kraeftramte familier
'Opfelgningsforleb — om livet efter endt behandling’

Du kan ogsa leese mere om din sygdom pa www.cancer.dk/mavekraeft.
Kreeftens Bekeempelses hjemmeside www.cancer.dk har information om
alt fra behandling og rad til parerende til forebyggelse og forskning.

Udenlandske hjemmesider
MacMillan Cancer Support er en af Europas ledende hjemmesider med
information om kreeft: www.macmillan.org.uk

National Cancer Institute (NCI) er det amerikanske sundhedsministeriums
kreeftorganisation: www.cancer.gov

HVOR KAN JEG LASE MERE?
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Hvor kan jeg fa hjeelp
og radgivning?

Kraeftens Bekeempelse har Kraeftradgivninger forskellige steder i landet.
Her kan du fa personlig radgivning ved at ringe eller komme forbi.

Du kan fa rad og vejledning pa www.cancer.dk eller dele erfaringer
og viden pa nettet med andre patienter og parerende pa
www.cancerforum.dk. Du kan ogsa ringe til Kraeftlinjen. Det er Kraeftens
Bekaempelses gratis telefonradgivning for kreeftpatienter og parerende.

Kraeftradgivninger

Du finder den naermeste Kraeftradgivning pa
www.cancer.dk/kraeftraadgivninger eller ved at ringe til
Kraeftens Bekeempelse pa tIf. 35 25 75 00.

www.cancerforum.dk

Cancerforum er Kraeftens Bekaempelses online forum for kraeftpatienter
og parerende. Her kan du oprette din personlige profil og udveksle
erfaringer med andre, der har kreeft teet inde pa livet.

Telefonradgivningen Kraeftlinjens abningstider
Hverdage 9.00-21.00

Lerdag-sendag 12.00-17.00

Helligdage lukket

TIf. 80 30 10 30

KRZAFT | MAVESAKKEN



Om mavesaekken

Mavesaekken kan betragtes som en stor muskelseek. Inderst er den be-
kleedt med en slimhinde. Mavesaekken forbinder spisergret med tyndtar-
men. Dens starrelse og form varierer meget fra person til person. Som
regel kan der veere op til 1 liter i mavesaekken. Overgangen fra spiserg-
ret til mavesaekken kaldes mavemunden, eller cardia pa latin. | bunden
af mavesaekken sidder maveporten (pylorus), der danner udgangen til
tyndtarmens forste del, som kaldes tolvfingertarmen. | mavesaekken
produceres hver dag ca. 2 liter mavesaft, som hjaelper med at nedbryde
maden.

Pa latin hedder mavesaekken ventriculus. Oftest bruger man betegnel-
sen ventrikel.

Hvorfor opstar kreeft
I mavesaekken?

Arsagerne til kraeft i mavesaekken er kun delvis kendte, og det ser ud til,
at flere forskellige faktorer skal veere til stede, for at sygdommen kan
udvikle sig. Man ved dog, at infektion med bakterien helicobacter pylori
oger risikoen for at fa mavekraeft. Infektionen kan behandles med anti-
biotika. Personer, der producerer mindre mavesyre end normalt, har
0gsa en gget risiko. Personer, der tidligere har faet fjernet en del af
mavesaekken ved operation, ser ogsa ud til at have en gget risiko for at
udvikle kraeft i mavesaekken.



Lymfekar
Lymfeknude

Spiseror

Mavesaek

Maveport
Tolvfingertarm

Tyktarm

Tyndtarm

Omkring mavesaekken og spisergret er der lymfeknuder,
som er forbundet med lymfekar. Lymfeknuder findes
mange steder i kroppen. De er en del af vores immun-

system. Kraeft kan sprede sig via lymfesystemet.
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