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Indledning

For de fleste mennesker kommer en kreeftdiagnose som et chok. Der
er mange mader at reagere pa. Mange overveldes af angst og tanken
om, at de maske dor af sygdommen. For nogen virker diagnosen
handlingslammende, fordi alting pludselig virker uoverskueligt og
urimeligt. Andre gar i gang med at leegge planer for, hvordan de kan
handtere sygdommen og behandlingen.

Der er gode muligheder for at blive helbredt for modermaerkekraeft.
Det skyldes blandt andet, at de fleste tidligt opdager forandringerne i
huden og seger behandling, mens sygdommen er begraenset. Moder-
meerkekreeft er dog en alvorlig sygdom, og der forskes hele tiden i at
gore bade diagnostikken og behandlingen bedre. Det geelder ogsa
patienter, der ikke kan helbredes, men ma leve med kraeften som en
kronisk sygdom.

Der findes to typer kreeft i huden: modermeerkekraeft (malignt
melanom) og almindelig hudkreeft. Sygdommene er helt forskellige og
beskrives derfor i hver deres pjece. Denne pjece handler kun om moder-
meerkekreeft. Almindelig hudkreeft beskrives i pjecen “"Hudkraeft”.

Denne pjece giver svar pa en raekke spgrgsmal om modermaeerkekreeft
og dens behandling. Du kan ogsa laese om, hvor du kan fa radgivning og
kontakt til andre i samme situation.

Ikke to sygdomsforlgb er ens. Derfor er det de laeger og sygeplejersker,
der behandler dig, der allerbedst kan svare pa spergsmal om netop din
sygdom.

Maj 2016
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Hvad er symptomerne
pa modermeerkekraeft?

Et nyt modermaerke eller et i forvejen kendt modermaerke, der forandrer
sig, kan veere tegn pa udvikling af modermaerkekraeft. Der kan veere tale
om, at modermaerket aendrer storrelse og form, bliver tykkere, sendrer
farve, danner sar, der ikke vil hele, blader eller klgr. De naevnte symptomer
kan dog ogsa skyldes helt ufarlige sendringer i et almindeligt moder-
meerke. | mere end halvdelen af tilfeeldene begynder sygdommen som et
nyt modermaerke, som gennemgar ovennavnte forandringer.
Nedenfor vises fire eksempler pa modermaeerkekreeft.

N } i j
Overfladisk modermaerke- Overfladisk modermeerkekreaeft
kraeft ved siden af et lille med forskellige farver: sort, brun
almindeligt modermaerke. og lysergd.

Mere avanceret modermeerke- Meget avanceret modermaerke-

kraeft, der er vokset ned i kreeft, som er vokset dybt ned i
huden og har dannet en knude. huden — der er bade en knude og

et sar pa knudens overflade.
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Hvilke undersggelser
skal der til?

Leegen vil forst og fremmest undersege modermaerket grundigt f.eks.
med en lup under steerkt lys eller ved at anvende et dermoskop - et
seerligt hudmikroskop. Hvis modermeerket ser misteenkeligt ud, vil du
blive henvist til en hudleege eller plastikkirurg. Hvis mistanken om
modermaerkekraeft bliver bekraeftet, bliver du henvist til en plastik-
kirurgisk afdeling. Her bliver modermeerket fjernet under lokalbedgvelse
og derefter sendt til mikroskopisk undersogelse for at finde ud af, om
der er kreeftceller til stede. Samtidig bliver al hud og alle lymfeknude-
omrader undersegt grundigt.

Udover diagnosen vil den mikroskopiske undersggelse pege pa,
hvilken behandling du vil blive tilbudt.

Andre undersggelser

Den mikroskopiske undersegelse vil vise, om du skal underseges
nermere eller ej. Hvis du skal det, vil der vaere tale om en eller flere
af folgende undersggelser:

- blodpraver

- PET/CT scanning

- eventuelt vaevsprover af lymfeknuder

- eventuelt ultralydsscanning af haevede lymfeknuder

Veevsprover tages ved en sakaldt skildvagtslymfeknudebiopsi. Laes mere
pa side 6.

| enkelte tilfeelde kan der som led i udredningen vaere behov for
yderligere undersegelser.
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Hvor syg er jeg?

For at vurdere dine muligheder for at blive rask og kunne tilbyde dig den
bedste behandling, skal laegerne vide, hvor udbredt sygdommen er.

Stadieinddeling

Sygdomsstadiet beskriver, hvor udbredt sygdommen er. Det vil sige, hvor
alvorlig sygdommen er, og hvorvidt kreeften har spredt sig i kroppen.
Groft sagt inddeles modermaerkekraeft i fire stadier blandt andet af-
haengig af, hvor tykt modermaerket er, om der er sar pa modermeerket,
og om kraeften har spredt sig til lymfeknuder og/eller andre organer.

Stadium |l og

Der er kun kreeftceller i selve modermaerket og ikke andre steder i
kroppen. Stadium | er et tyndt melanom pa huden, og stadium Il er et
tykt melanom pa huden.

Stadium IlI
Sygdommen har spredt sig til lymfeknuder teet pa modermeerket
(regionale lymfeknuder).

Stadium IV
Sygdommen har spredt sig til andre organer i kroppen - oftest hud,
lymfeknuder, lunger, hjerne, lever og/eller knogler.

Pakkeforlob
Patienter med modermeerkekreeft bliver tilbudt et sakaldt pakke-
forlgb. Formalet er at sikre dig en hurtig og sammenhangende
udredning og behandling.

Pakkeforlgbene er et forseg pa at koordinere undersggelser
og behandling, sa du blandt andet undgar unedig ventetid.

Laes mere pa www.cancer.dk/pakkeforloeb
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Hvilken behandling findes der?

Modermeerkekraeft behandles forst og fremmest med operation. Hvis
sygdommen har spredt sig til regionale lymfeknuder (se forrige side),
er behandlingen i de fleste tilfeelde 0ogsa operation. | meget sjeeldne
tilfeelde kan stralebehandling anvendes. Ved omfattende spredning
kan forskellige former for medicinsk behandling komme pa tale.

Operation

Patienterne far fjernet det mistaenkelige modermaerke allerede hos den
praktiserende laege, hudleegen eller plastikkirurgen for at finde ud af,
om det indeholder kraeftceller. Hvis der er kraeft i det fjernede moder-
meerke, far du pa en plastikkirurgisk afdeling fjernet 1-2 cm af den raske
hud rundt om arret det sted, hvor modermeaerket sad. Hvor meget, der
opereres vaek, afhaenger blandt andet af, hvor tykt modermaerket er,
og hvor pa kroppen det sidder. Hvis operation under fuld narkose er
nedvendig, vil du ofte fa tilbudt stettestremper og blodfortyndende
medicin for at nedsaette risikoen for blodpropper.

Skildvagtslymfeknuder
Hvis sygdommen spreder sig, sker det forst og fremmest til de lymfe-
knuder, der sidder teettest pa modermaerket. De kaldes for skildvagts-
lymfeknuder (sentinel nodes), fordi de forst modtager lymfevaeske fra
modermeerket. Hvis laegerne vurderer, at der er risiko for, at moder-
meerkekraeften har spredt sig til skildvagtslymfeknuder far du inden
operationen sprojtet ganske lidt radioaktivt stof ind ved arret efter det
fjernede modermaerke. Under operationen kan leegen ved hjelp af en
detektor og blat farvestof lokalisere skildvagtslymfeknuderne og fjerne
dem. De fjernede skildvagtslymfeknuder underseges under mikro-
skop. P4 den made kan leegerne med stor sikkerhed afgore, om kraeften
har spredt sig.

Hvis der ikke er kraeft i de undersegte skildvagtslymfeknuder, far du
ikke fjernet flere lymfeknuder. Hvis der er kraeftceller i dem, bliver alle
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lymfeknuder i neerheden af skildvagtslymfeknuderne fjernet ved en ny
operation fa uger efter den forste operation.

Lukning af sar

Sarkanterne kan sys direkte sammen eller lukkes ved hjeelp af plastik-
kirurgiske metoder, sdsom lukning af saret med en hudlap fra et neer-
liggende omrade eller hudtransplantation. Hvordan saret lukkes afhaenger
af, hvor stort saret er, hvor pa kroppen det sidder og af hudens kvalitet,
f.eks. hvor elastisk huden er.

Fordelen ved at bruge hudlapper er, at huden heler hurtigt, og at
arret med tiden bliver paenere og mindre synligt end arret efter en hud-
transplantation.

Hvis saret ikke kan lukkes med hudlapper, kan laegen transplantere et
stykke hud taget fra et andet sted pa kroppen (oftest fra laret). Leegen
tager et stykke hud, der kun bestar af hudens overste lag (delhudstrans-
plantat) og leegger det pa saret. Pa donorstedet, hvor huden er taget fra,
heler sar af sig selv i lebet af ca. 14 dage. Ved en hudtransplantation er
du indlagt i op til syv dage.

HVILKEN BEHANDLING FINDES DER? 7



Bade hudtransplantatet og donorstedet er folsomme for sollys og
udterring i flere ar efter operationen. Nar sarene er helet, ber du der-
for beskytte transplantat eller donorsted mod solen og pleje dem
med fugtighedscreme i flere ar. Donorstedet gor som regel mere ondt
end operationssaret, men i sa fald kan du fa smertestillende medicin.

Komplikationer i forbindelse med operationen

Som ved alle andre operationer er der en lille risiko for, at der opstar
blgdning kort tid efter operationen, eller at der dannes blodansamlinger
omkring saret. Desuden er der en lille risiko for, at der opstar be-
taendelse i saret.

Komplikationerne afhaenger blandt andet af, hvor omfattende
operationen er, og hvor pa kroppen du bliver opereret. Fjernelse af
lymfeknuder i en armhule eller lysken kan f.eks. give ophobning af
vaeske i armen eller benet - lymfgdem. Desuden efterlader operationen
et mere eller mindre synligt ar, afhaengig af hvor stort det er, og hvor
det sidder. Arret kan i kortere eller laengere tid veere rodt, heevet og
smertende. Der kan ogsa komme foleforstyrrelser i eller omkring det
opererede omrade.

Supplerende medicinsk behandling (adjuverende behandling)
Nar leegerne kender alle detaljer om din sygdom, kan de vurdere, om
der er behov for supplerende behandling. Den vurdering foretages af
kreeftlaeger (onkologer). Der kan vaere tale om behandling med Inter-
feron, men der kan ogsa veere tale om behandling som led i et viden-
skabeligt forseg.

Alfa-Interferon

Interferon er et stof, som kroppen selv producerer for f.eks. at be-
keempe influenzavirus. Interferon kan ogsa fremstilles syntetisk og kan
anvendes alene som enkeltstofbehandling eller bruges sammen med
andre former for medicin mod kraeft. Interferon gives som indsprgjtning
under huden.
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Bivirkninger ved alfa-interferon

De mest almindelige bivirkninger er ubehag, der hvor indsprejtningen
gives, influenzalignende symptomer og treethed, manglende energi,
kvalme, opkastninger og manglende appetit. Ogsa bivirkninger som
depression, midlertidigt hartab, midlertidig eller vedvarende nedsat
evne til at fa bern og midlertidig pavirkning af hjerte og blodtryk kan
forekomme. De fleste bivirkninger forsvinder hurtigt, nar behandlin-
gen er afsluttet.

Medicinsk behandling, hvis sygdommen har spredt sig og
ikke kan opereres

Der anvendes forskellige former for medicinsk behandling af moder-
maerkekreeft, der har spredt sig flere steder i kroppen og derfor ikke
kan fjernes ved en operation. Immunterapi med stoffer, der aktiverer
immunsystemet, er den behandling, der normalt tilbydes patienter i
Danmark.

Immunterapi

Immunterapi er baseret pa stoffer, som kroppen selv producerer. For-
malet er at patientens eget immunsystem aktiveres, sa kroppen bliver
bedre til at bekeempe kraeften. De anvendte stoffer blokerer en af de
naturlige bremser, immunsystemet har indbygget. Pa den made bliver
immunsystemets celler igen i stand til forst at genkende kreeftcellerne
og derefter dreebe dem. Behandlingen kan have betydelige og til tider
alvorlige bivirkninger. Det er derfor ikke alle patienter, der kan tilbydes
behandlingen. 30-40 pct. af patienterne opnar gunstig og i nogle til-
feelde langvarig effekt. Behandlingen gives pa de onkologiske afdelin-
ger i Odense, Arhus og Herlev.

Bivirkninger ved immunterapi

Behandlingen blokerer immunsystemets naturlige bremsesystem, og
det kan ogsa pavirke kroppens normale celler. Det betyder, at der
kan opsta bivirkninger naesten alle steder i kroppen. Du skal derfor
veere meget opmaerksom pa alle nye symptomer, bade for og efter

HVILKEN BEHANDLING FINDES DER?



10

behandlingen. De hyppigste bivirkninger ses i huden (redme og hud-
klge), i tarm-systemet (diarré og mavesmerter). Hvis du far symptomer,
bor du derfor henvende dig til den afdeling, hvor du har faet din be-
handling. Hvis du bliver indlagt pa et andet sygehus med bivirkninger,
er det vigtigt, at man kontakter den afdeling, hvor du har faet din be-
handling.

BRAF-hammer behandling

Cirka halvdelen af alle patienter med malignt melanom har en meget
specifik endring i generne i deres kraeftceller — en sakaldt BRAF mutation.
Denne mutation bevirker, at cellerne kan blive ved med at dele sig, helt

Forsegsbehandling

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

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

Ved forsegsbehandling er der altid en fastlagt plan (protokol)
for, hvor mange patienter der skal have behandlingen, hvor
laenge behandlingen skal vare osv.
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af sig selv og uden kontrol. Denne ukontrollerede vaekst kan man bryde
med medicin — en sakaldt BRAF-ha&mmer. Hvis onkologen vurderer, at det
er hensigtsmaessigt, vil du kunne tilbydes en sadan behandling.

Ny medicin til behandling af modermazerkekraeft, der har
spredt sig

Der kommer i gjeblikket meget ny medicin til patienter med moder-
meerkekreeft, der har spredt sig. Det er onkologernes opgave at sikre,
at du altid far den bedst mulige behandling. For at kunne afprove disse
nye typer medicin, bliver nogle patienter spurgt, om de vil deltage i
videnskabelige forseg.

Eksperimentel behandling
Uhelbredeligt syge patienter, hvis behandlende laege har udtemt
alle andre muligheder for behandling, kan fa deres sag vurderet af
Sundhedsstyrelsens radgivende panel for eksperimentel behandling.

Det radgivende panel undersgger, om der andre steder i Dan-
mark eller udlandet findes en behandling, f.eks. en eksperimentel
behandling, der med en vis sandsynlighed kan gavne patienten.
Der kan f.eks. veere tale om behandling med lsegemidler, der ikke
er faerdigtestede endnu. Ved den type behandling kendes virkning
og bivirkning endnu ikke i detaljer, og der kan veere betydelige bi-
virkninger forbundet med eksperimentel behandling.

Det er hospitalslaegen, der tager kontakt til Sundhedsstyrelsens
panel, der foretager en konkret vurdering af hver enkelt patient.

HVILKEN BEHANDLING FINDES DER?
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Forsagsbehandling med T-celler
Der afpreves nye typer immunterapi som forsegsbehandling af moder-
meerkekreeft, der har spredt sig i kroppen.

Vaccinen fremstilles i et laboratorium ud fra patientens eget blod
ved at udvinde en bestemt type hvide blodlegemer (T-celler). Denne
forsegsbehandling gives kun pa Herlev Hospital og kun til patienter,
der vurderes som egnede.

Man mangler stadig afgerende viden om, hvorvidt denne behand-
ling er mere effektiv end behandling med allerede kendte stoffer.

Regional kemoterapi af arm eller ben

Hvis sygdommen vender tilbage udelukkende pa arm eller ben, vil du
maske blive tilbudt en operation, hvor blodomlgbet i benet eller armen
isoleres fra resten af kroppen og holdes i gang af en hjerte-lungemaskine.
Det kaldes Hyperterm Regional Perfusionsbehandling (HRP).

Ved operationen vil blodet og veevet i den behandlede arm eller benet
opvarmes til lidt over 40 grader. Herefter tilfares en hgj koncentration
af cellegdelaeggende medicin, som cirkulerer i benet eller armeni ca. 1
time. Behandlingen tager omkring 4-6 timer og foregar under fuld
bedgvelse. Du er indlagt i ca. en uge.

Ryger du, kan du nedsaette din risiko for komplikationer ved
operationen, hvis du holder op fer operationen. Komplikationer
kan veere infektioner, hjerte- og lungeproblemer, bledning og
darlig heling af sar.

Hvis du drikker mere end lavrisikograenserne for alkohol, kan
det ogsa medfere komplikationer ved operationen. Du kan ned-
seette risikoen for komplikationer ved at seette dit forbrug ned.
Se ogsa side 22-23.
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Inden du tilbydes behandlingen, vil leegerne vurdere, om den
skonnes at veere det bedste tilbud til dig, set i forhold til de andre
medicinske behandlingstilbud.

Bivirkninger ved regional kemoterapi af arm eller ben

Neesten alle, der far regional kemoterapi, far forbigaende heevelse
og redme af den arm eller det ben, som behandles. Cirka 10 pct. af
patienterne far smerter.

Desuden far 5-10 pct. nedsat blodprocent eller nedsat maengde
blodplader eller hvide blodlegemer. Det kan medfare traethed, en lille
bledningsrisiko og en aget risiko for at fa en infektion. Tilstanden nor-
maliseres i lobet af nogle dage. Ganske fa patienter kan fa vedvarende
foleforstyrrelser i det behandlede arm eller ben.

Tal med personalet om bivirkninger
Personalet kan hjelpe med rad og vejledning om,
hvordan du mindsker ubehaget ved bivirkningerne af
de forskellige behandlinger.

HVILKEN BEHANDLING FINDES DER?
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Hvad er alternativ behandling?

Alternativ behandling er behandlingsformer, som leegerne almindelig-
vis ikke tilbyder pa sygehuset. Det kan ikke anbefales at sige nej til de
godkendte behandlinger. Hvis du supplerer med alternativ behandling,
er det vigtigt, at du taler med din lsege. Nogle alternative behandlings-
former kan nemlig pavirke en behandling, du far pa sygehuset.

Du skal vaere opmaeerksom pa, at der sjeeldent er udfert videnskabelige
forseg med de alternative behandlinger, og at man derfor ikke ved ret
meget om hverken effekt eller bivirkninger.

a Laes mere pa www.cancer.dk/alternativ
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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 traetheden hos nogle
patienter og veere et tiltreengt afbreek, der flytter fokus fra sygdommen.
En del patienter har desuden senfelger, som de skal lzere at leve med.
Nogen har stor gavn af at bruge de forskellige tilbud om hjaelp og stotte,
som udbydes pa Kreeftradgivningerne rundt om i landet, se side 26.

Opfelgning

Nar behandlingen er overstaet, vil patienter med modermeerkekreaeft,
der var op til 1 mm tykt, fa tilbudt 1 eller 2 opfelgninger pa hospitalet.
Patienter med modermaerkekreeft over 1 mm i tykkelse vil blive tilbudt
regelmeaessig opfelgning pa hospitalet i 5 ar. Her far du saedvanligvis
undersegt huden omkring operationsarret. Laegen vil ogsa undersage,
om du har haevede lymfeknuder i lysken, armhulerne eller pa halsen.
Efter 5 ar er risikoen for tilbagefald sa lille, at du overgar til sakaldt
selvkontrol i samarbejde med din praktiserende leege. Den mindre
gruppe patienter, der har hgj risiko for at udvikle ny modermaerke-
kreeft, vil fa tilbudt leengere opfelgning hos praktiserende hudlaege
eller plastikkirurg. Det geelder for eksempel patienter med mange
modermaerker (over 100) eller patienter med flere tilfeelde af moder-
maerkekreeft i familien.

Undersog din hud
Det er vigtigt, at du ogsa selv er opmaerksom pa forandringer i huden
og gar til leegen, hvis du opdager forandringer. Undersgg jeevnligt din
hud for at se, om dine kendte modermaerker har aendret sig, eller om
der er kommet nye. Et stort spejl og en god belysning kan veere en god
hjeelp. Tag eventuelt et foto af de modermeerker, du gerne vil kunne
folge over tid.

Du behgver i gvrigt ikke helt at undga sollys, men det skal omgas
med omtanke.

HVAD SKER DER, NAR BEHANDLINGEN ER OVERSTAET?
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Angsten for tilbagefald

Afslutningen af behandlingen betyder ikke nedvendigvis, at du som
kreeftpatient eller parerende kan leegge sygdommen fuldstaendigt bag
dig og fortseette det liv, du levede for. Mange kreeftpatienter er bange
for tilbagefald og bliver meget opmaerksomme pa deres krop.

Hvis du har det pa samme made, kan det maske hjeelpe at tale med
din laege om din bekymring. Du kan ogsa bruge andre kraeftpatienters
erfaringer, f.eks. ved at kontakte det landsdeekkende Netvaerk Moder-
meaerkekraeft (NeMo), se side 27.

En forandret krop

Nogle patienter oplever, at deres krop er forandret efter behandlingen
—saerligt hvis de har faet foretaget storre operationer og faet hud-
transplantationer. Nogen mister derfor lysten til seksuelt samliv. Det
er vigtigt at veere opmaerksom pa problemet, hvis det varer ved. Det
er en god ide at prove at vaere dben over for sin partner om sine tanker
og folelser.

Vezer selv opmaerksom pa

e Knuder i eller omkring operationsarret

¢ Sma knuder i huden andre steder pa kroppen

e Haevede lymfekirtler i lysken, armhuler eller pa halsen
e Vedvarende hoste, feber eller vaegttab uden grund

e Svimmelhed, hovedpine, kvalme og synsforstyrrelser
e /Andringer i modermeerkers farve, form og storrelse

e Nye modermeerker
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Senfalger

En del patienter far senfolger, som de skal lzere at leve med. Senfolger
er fglgevirkninger af behandlingen. Der er oftest tale om en kombi-
nation af fysiske, psykiske og psykosociale fglgevirkninger, som f.eks.
smerter, angst, treethed, lymfodem, feleforstyrrelser omkring arret,
seksuelle problemer, koncentrationsbesveer og problemer med at klare
tidligere arbejde.

En del senfalger forsvinder spontant med tiden. Mange senfolger
kan afhjeelpes med forskelligartede behandlinger. Tal om det med den
leege, der har behandlet dig, eller med din egen lzege.

Senfoelger kan vise sig et stykke tid efter — undertiden flere ar efter
at behandlingerne er afsluttet.

Graviditet og behandling for modermaerkekraeft

Der findes endnu ikke preecis viden om, hvilken betydning graviditet
efter behandling af modermeaerkekraeft har. Der er ikke noget, der
med sikkerhed viser, at en graviditet eger risikoen for, at man ikke
kan blive rask.

Kvinder i tidlig graviditet, der skal behandles for modermeaerke-
kraeft med kendt hgj risiko for spredning, rades til at fa foretaget en
abort. Kvinder, der er behandlet for hgjrisiko modermaerkekraeft, an-
befales at vente med at blive gravide til 2 ar efter behandlingen. Det
skyldes, at 80 pct. af tilbagefaldene sker inden for de forste 2 ar efter
behandlingen.

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

Der er seerdeles gode muligheder for at blive helbredt for modermeerke-
kreeft. For 6 ud af 10 patienter er en mindre operation nok til at hel-
brede dem. De fleste bliver helbredt efter operation i huden alene og
en del ved en mere omfattende operation.

For de fleste er det chokerende at fa en kreeftdiagnose. Mange
taenker som noget af det forste pa, om de skal de.

Sygdomsstadiet giver et fingerpeg om dine muligheder for at blive
helbredt. Nedenfor kan du laeese mere om fremtidsudsigterne for pa-
tienter med modermaerkekreeft. Det er vigtigt at huske pa, at statistik
ikke siger noget preecist om netop dine fremtidsudsigter.

Hvad siger statistikken?

Statistik siger noget om grupper af mennesker med en bestemt sygdom
— ikke om enkeltpersoner. Din prognose afhanger af flere faktorer:
Om du er kvinde eller mand, din alder, hvor modermeaerket har siddet,
og hvor tykt det var. Det har ogsa betydning, om der har dannet sig
et sar pa overfladen af modermeerket, og om kraeften har spredt sig
til lymfeknuder eller andre steder i kroppen. Man ved eksempelvis, at
jo tykkere modermaerket er, jo sterre er risikoen for tilbagefald. Der
er bedre prognose, hvis det sidder pa arme eller ben, end hvis det sid-
der pa krop, hoved og hals.

Der er saledes mange forhold, der spiller en rolle for prognosen.
Generelt kan man sige, at 97 pct. af patienterne med helt tynd moder-
meaerkekreeft — uden sar — dvs. 1 mm og mindre, vil veere i live i mindst 5
ar efter afsluttet behandling. De fleste af dem vil veere helbredt. Hvis
modermaerket er mere end 4 mm tykt, vil omkring 50 pct. leve 5 ar eller
mere efter diagnosen.

MODERMARKEKRAFT



Hvis modermaerkekraeften har spredt sig til lymfeknuderne, afheenger
prognosen af, hvor mange lymfeknuder der er kreeft i. Derfor varierer
5-ars-overlevelsen fra 18 til 50 pct.

Hvis kraeften har spredt sig til andre steder i kroppen (metastaser),
afhaenger prognosen af, hvor effektivden medicinske behandling er

for dig.
Tal med laegen, hvis du vil vide mere om din prognose, for den er
forskellig fra patient til patient.

BLIVER JEG RASK? 19
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Hvis kraeften ikke
kan fjernes?

Det er ikke altid, at modermaerkekreeft kan helbredes. Det gaelder, hvis
kraeften har spredt sig til flere indre organer samtidig, og den medicinske
behandling ikke har kunnet sla kreeftcellerne ihjel. Hvis det er tilfeeldet,
kan laegerne tilbyde en lindrende behandling — operation, medicinsk
behandling eller stralebehandling. Behandlingen afhaenger af, hvor
sygdommen sidder, hvor udbredt den er, og hvilke symptomer den
giver. Lindrende behandling kan vaere livsforlaengende, men kan ogsa
have til formal at give en bedre livskvalitet.

Behandling af tilbagefald
Hvis du far tilbagefald, afheenger behandlingen af, hvor pa kroppen og
i hvilket organ tilbagefaldet opstar, og hvor udbredt sygdommen er.
Hvis sygdommen kommer tilbage som et nyt modermeerke eller ny
knude i huden, vil du som regel blive opereret.
Kommer sygdommen tilbage i lymfeknuderne i det omrade, hvor
modermaerkekraeften sad, er den primaere behandling ogsa operation.
Hvis sygdommen har spredt sig til de indre organer, vil behandlingen
naesten altid veere medicinsk.

MODERMARKEKRAFT



Hvorfor opstar
modermeerkekraeft?

Det er de ultraviolette straler fra solen og solarier, der er arsag til de
fleste tilfeelde af modermaerkekreeft. Personer med mange fregner og
skenhedspletter (over 100) har en seerlig risiko for at udvikle moder-
maerkekreeft. Det samme gaelder personer med lys hud, der har sveert
ved at blive brune, samt personer med blondt eller redt har og bla
gjne. Personer, der er blevet solskoldet flere gange som bern, er ogsa
mere udsatte for at f8 modermeerkekraeft senere i livet. Risikoen stiger
nemlig, hvis huden har veeret udsat for meget sollys, iseer i barndom-
men og ungdomsarene.

| yderst sjaeldne tilfeelde er modermaerkekraeft en arvelig sygdom.

Personer, der har udviklet modermeaerkekraeft, har ca. 10 gange storre
risiko for at fa ny modermaerkekraeft pa huden et andet sted pa kroppen.

Forebyggende undersggelser
Personer, der er seerligt udsatte for at udvikle modermaerkekreeft, bor
overveje at fa kontrolleret deres hud og modermaerker jeevnligt, dvs. 1
gang arligt, hos en hudleege eller plastikkirurg.

Det geelder personer naevnt ovenfor og familier med mange tilfeelde
af modermeerkekraeft.

Generelle solrad

Skygge — Undga middagssolen mellem kl. 12 og 15

Solhat - Undga at blive skoldet: Brug hat og let tgj i solen
Solcreme — Brug rigeligt med solcreme med mindst faktor 15
Sluk solariet — Undlad at ga i solarium

HVORFOR OPSTAR MODERMARKEKRAFT? 21



22

Hvad kan jeg selv gore?

En kreeftdiagnose kan vaere en stor omveeltning med mange tanker og
bekymringer. P4 www.ditliv.dk kan du finde inspiration, gode rad,
enkle redskaber og viden — om mad, beveegelse, sevn og tanker.
Mange kreeftpatienter er optaget af, om de kan gore noget selv. Kost,
fysisk aktivitet, tobak og alkohol er omrader, hvor man kan saette ind.

Kost og fysisk aktivitet
Kreeftpatienter taber sig ofte. | perioder lider mange af nedsat appetit,
kvalme, synkebesveer og andre problemer fra mave-tarm-kanalen. De
skal spise mere naerende mad end raske mennesker — dvs. mad med
mere protein og fedt. Sperg laegen eller sygeplejersken til rads.

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

Ryger du?

Hvis du ryger, er det en god idé at holde op. Rygning pavirker din
behandling, sa du kan fa en reekke komplikationer ved operationen og
0gsa gore det svaerere for sar at hele.

Kroppen heler bedre efter en operation, hvis du ikke ryger.
Derfor er det en god ide at holde op med at ryge for opera-
tionen. Du ber desuden overholde Sundhedsstyrelsens lavrisiko-
greenser for alkohol.
Efter operationen skal du ikke ryge i 8-12 uger. Men det er
bedst slet ikke at begynde igen, ligesom det ogsa er vigtigt at
overholde lavrisikogreenserne.

MODERMARKEKRAFT



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

Hjaelp til rygestop?

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

Drikker du for meget?

Personer, der drikker mere end lavrisikograenserne, har flere kompli-
kationer ved operation f.eks. infektioner, hjerte- og lungeproblemer
samt gget risiko for bladning og sarkomplikationer. De er indlagt i
leengere tid end personer, der drikker mindre. Efter behandlingen
anbefales det at vaere madeholden med alkohol, dvs. overholde lav-
risikogreenserne.

Hjaelp til at eendre alkoholvaner?

Din leege eller sygehuset kan radgive og stette dig, hvis du har brug for
hjeelp til at eendre dine alkoholvaner inden behandlingen. Du kan
ogsa fa information og radgivning hos din kommune. Laes mere pa
www.hope.dk eller ring til Hope Linjen pa tIf. 80 33 06 10 og fa gratis
og anonym radgivning og stotte.

Sundhedsstyrelsens lavrisikograenser for alkohol
¢ Hojst 7 genstande om ugen for kvinder
¢ Hgjst 14 genstande om ugen for maend
e Hgjst 5 genstande ved samme lejlighed

HVAD KAN JEG SELV GORE?
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Ordliste

Dendrit-celler: Er en del af immunforsvaret. De er budbringere af
information om f.eks. bakterier og kraeftceller.

Dermoskop: Specielt mikroskop, der bruges til at undersege moder-
meerker pa huden.

Hyperterm Regional Perfusionsbehandling (HRP): En form for regional
kemoterapi, der bruges, hvis modermaerkekraeft har spredt sig til
arm eller ben.

Immunforsvar: Kroppens naturlige system til bekeempelse af infektioner
og unormale celler.

Immunterapi: Behandling, hvor man udnytter kroppens eget immun-
forsvar til malrettet at bekeempe kraeftceller.

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

Lymfedem: Heevelse, der skyldes vaeskeansamling saerligt i arm eller
ben. Lymfedem kan forekomme efter operationer og fjernelse af
lymfeknuder.

Malignt melanom: Modermeerkekreeft. Modermaerkekraeft udvikler
sig fra de hudceller, som producerer farvestof, melanin. De kaldes
melanocytter.

Metastaser: Losrevne celler fra en kreeftknude kan danne nye knuder
(dattersvulster), som kaldes metastaser. De kan dannes mange
forskellige steder pa kroppen og i indre organer. Metastaser er af
samme type som den oprindelige knude. Der er altsa ikke tale om en
ny kreeftsygdom.

Sentinel node: Se skildvagtslymfeknude.

Skildvagtslymfeknude: Den lymfeknude, der ferst angribes, hvis moder-
maerkekreeften spreder sig.

Ultralydsscanning: Undersagelse af det indre af kroppen ved hjzelp af
ikke-herbare lydbglger.

MODERMZARKEKRAFT



Hvor kan jeg laese mere?

Kraeftens Bekeempelse har udgivet en reekke pjecer, som kan vaere nyttige
at laese i forbindelse med en kraeftsygdom.

‘Jeg har faet kraeft - Hvad kan jeg selv gore?”

'Et liv som pargrende - at vaere teet pa en kraeftpatient’
'Dine rettigheder som kraeftpatient’

'Kraeft og seksualitet’

'Sporg laegen’

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

'Manglende appetit og veegttab’

‘Overvejer du alternativ behandling?’

'Nar far eller mor far kraeft — en bog til kreeftramte familier’
'Opfelgningsforleb — om livet efter endt behandling’

Pjecerne kan bestilles pa www.cancer.dk/pjecer eller pa tIf. 35 25 71 00.

Du kan ogsa leese mere pa www.cancer.dk/modermaerkekraeft.
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 kraeft: 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?

Kreeftens Bekeempelse har Kreeftradgivninger 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 paregrende pa
www.cancerforum.dk. Du kan ogsa ringe til Kraeftlinjen. Det er Kraeftens
Bekaempelses gratis telefonradgivning for patienter og pargrende.

Kraeftradgivninger

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

Telefonradgivningen Kraeftlinjen tif. 80 30 10 30
Abningstider:

Hverdage 9.00 - 21.00

Lerdag - sendag 12.00 - 17.00

Helligdage lukket

www.cancerforum.dk

Cancerforum er Kreeftens Bekeempelses online forum for kreeftpatienter
og parerende. Her kan du oprette din personlige profil og udveksle er-
faringer med andre, der har kraeft teet inde pa livet. Der findes et forum
om modermaerkekreeft, se mere pa www.cancer.dk/NeMo-cancerforum

MODERMZARKEKRAFT



NeMo Netvaerk Modermaerkekraeft
Netveerk Modermeaerkekraeft er en landsdeekkende patientforening for
modermaerkekraeftpatienter og deres parerende. Der er flere lokale
grupper i hele landet

Foreningen har til hensigt at skabe kontakt mellem nuvaerende og
tidligere patienter med modermeaerkekraeft og stotte og hjeelpe pa-
tienter og deres parerende i forhold, der vedrgrer sygdommen, dens
behandling og livet efter behandlingerne. Foreningen er baseret pa
frivillig arbejdskraft, der i samarbejde med Kraeftens Bekaempelse yder
stotte og vejledning til patienter med modermaerkekraeft og deres pa-
rorende.

Laes mere pa: www.cancer.dk/nemo
Du kan ogsa kontakte Netveerk Modermaerkekreeft per e-mail eller
telefon:

Foreningens telefon: 23 36 80 49
E-mail: nemospot@live.dk

HVOR KAN JEG FA HJALP OG RADGIVNING?
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Om modermeaerker

Modermaerker

Et modermaerke bestar af pigmentceller og sidder saedvanligvis pa
graensen mellem overhud og laederhud. Det er svagt brunligt til merke-
brunt og kan antage forskellige former og storrelse. Modermeerker er
sjeeldent medfedte, de fleste begynder at komme lige for puberteten,
og der kommer flere med alderen.

Hvor mange far modermaerkekraeft?
Omkring 2.500 danskere far hvert ar konstateret modermeerkekraeft, lidt
flere kvinder end maend. Antallet har veeret steerkt stigende de sidste 15 ar,
og det stiger stadig. Maend far oftest modermaerkekreaeft pa ryggen.
Kvinder far oftest modermeerkekraeft pa benene.

Modermeaerkekraeft kan forekomme i alle aldersgrupper, men sjeldent
hos bern.



Hudens opbygning

Huden bestar af tre lag: overhud, leederhud og underhud.

-

. Overhuden er de fleste steder under en millimeter tyk. Her findes blandt

andet pigmentcellerne (melanocytter). De danner farvestoffet melanin, der
giver huden den brune farve og beskytter mod solens ultraviolette straler.

Det er disse pigmentceller, som kan udvikle sig til modermaerkekraeft.

. Leederhuden er fa millimeter tyk. Her sidder der blandt andet lymfekar,

der forbindes med lymfeknuder. Lymfekarrene fjerner blandt andet vaeske
fra huden. De fleste af de lymfeknuder, der har forbindelse til hudens lym-
fekar, sidder i lysken, armhulerne og halsen. Lymfeknuderne er en del af

kroppens immunforsvar.

. l underhuden findes fedtveev, blodkar, lymfekar og nerver. Fedtveevet

udger den storste del af underhuden og fungerer som et varmeisolerende

lag, der ogsa beskytter mod stad, tryk og slag udefra.

. Nyudviklet modermaerkekraeft
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