Informacje dotyczace celowosci badania PSA

Co powinno si¢ wiedzie¢ o raku gruczolu
krokowego?

Rak stercza jest obecnie jednym 2z najczesciej
diagnozowanych nowotworéw u mezczyzn, w wielu
krajach czgéciej anizeli nawet rak pluca. Rzadko
spotykany jest u mezczyzn przed 50 rokiem zycia,
czesto$¢ zachorowan wzrasta wraz z wiekiem, stad
srednia wieku megzezyzn, u ktérych rozpoznano raka
stercza wynosi 75 lat.

Wzrost liczby zachorowan nalezy wigzaé z
wydluzeniem $redniej dilugosci zycia populacji
mezczyzn, poniewaz wraz z wiekiem zwigksza si¢
ryzyko wystgpienia nowotworu. Wplyw na liczbe
rejestrowanych zachorowan ma réwniez rozwoj
technik 1 metod diagnostycznych, pozwalajacych na
wykrycie nowotworu nawet we wczesnych stadiach
zaawansowania

Gruczol sterczowy zlokalizowany jest ponizej
pecherza moczowego, stad wczesne objawy choroby,
dotyczace czynno$ci uktadu moczowo-plciowego,
moga pozostawac¢ dlugo niezauwazalne. Rak stercza
zazwyczaj cechuje si¢ powolnym wzrostem i moze
uptyng¢ wiele lat, zanim dojdzie do wystgpienia
objawow klinicznych

Co powinno si¢ uczynié?

Oprocz regularnych badan przezodbytniczych
(digital rectal egzamination - DRE), twdj urolog
powinien zleci¢ wykonanie badania st¢zenia w
surowicy krwi swoistego antygenu sterczowego
(prostate specific antigen — PSA).

Na czym polega badanie PSA?

Badania PSA wykonuje si¢ w pobranej probce
krwi, w ktorej mierzy si¢ stezenie PSA - biatka
wytwarzanego tylko przez komorki gruczotu
krokowego.

Podwyzszony poziom PSA moze by¢ wczesnym
wskaznikiem raka stercza. Jednakze, réwniez inne
nienowotworowe zmiany w gruczole, takie jak
fagodny rozrost stercza (BPH), zapalenie gruczotu
krokowego (prostatitis) a takze inne choroby
prowadzace do powigkszenia objetosci gruczotu
krokowego mogg by¢ przyczyng podwyzszonego
stezenia PSA. Ocenia si¢ ze okolo 2 sposrdd 3
mezczyzn z podwyzszonym poziomem PSA, nie
ma raka stercza.

Dodatkowe badania, takie jak pomiar objgtosé
gruczohu, przezodbytnicze badanie USG (TRUS) i
oznaczanie  izoform  PSA  (wolny  PSA,
skompleksowany PSA), a takze ocena kinetyki
zmian stgzenia PSA w czasie moga by¢ pomocne
na tym etapie diagnostyki.

Za i przeciw badania PSA

Do zalet badania PSA nalezg:

podejrzenie rozwoju nowotworu

zaawansowanych postaci raka stercza.

Do wad badania PSA naleza:

wystepuje (wynik fatszywie ujemny).

sukcesem.

¢ jest jedng z najbardziej czutych metod dla wykrywania raka stercza.
* prawidlowy poziom markera (wynik prawdziwie ujemny) pozwala w znacznej mierze wykluczy¢

¢ moze przyczyni¢ si¢ do wykrycia raka stercza, nawet przed pojawieniem si¢ objawow klinicznych
choroby i pozwoli¢ na wdrozenie leczenia, ktdre ma znaczne szanse zakonczy¢ si¢ powodzeniem.
* jesli leczenie jest skuteczne, mozna unikna¢ konsekwencji wynikajacych z rozwoju

* moze nie wykrywac¢ raka stercza, a tym samym stworzy¢ falszywe przekonanie, ze choroba nie

* moze by¢ przyczyna niepokoju i podejmowania niepotrzebnych badan diagnostycznych w
przypadku braku choroby nowotworowej (wynik falszywie dodatni)

*  mozna wykry¢ bardzo wolno rozwijajacego si¢ raka stercza, ktory nie daje objawow klinicznych, a
takze nie wptywa na skrocenie dtugosci zycia.

* wszystkie metody leczenia raka stercza moga si¢ wigzac¢ z wystgpieniem znaczacych skutkow
ubocznych i nie mozna ponadto zaktada¢, ze wdrozone leczenie zakonczy sig¢ catkowitym

Nie zaleca si¢ dla badania PSA korzystania z testow poélilosciowych, zwanych ,,Dip-Stick PSA Tests”. Tego
rodzaju testy nie pozwalajg na doktadny pomiar st¢zenia PSA i czgsto dajg btedne wyniki. Dotyczy to szczegolnie
zakresow stgzen waznych dla wykrywania raka stercza we wczesnych stadiach, np. nieznaczny wzrost poziomu
PSA czgsto nie jest wykrywany testami ,,Dip-stick PSA Tests” i taki wzrost st¢zenia moze pozosta¢ nie



zweryfikowany konwencjonalnymi metodami badania PSA. Ponadto nie jest mozliwe tag metodg dokonanie oceny
zmian stezenia PSA w czasie, tzn. w celu okreslenia wzrostu lub spadku stgzenia markera.

Co sie dzieje po badaniu PSA?

Po wykonaniu badania PSA rozwazane sa trzy mozliwosci:

Stezenie PSA nie jest podwyzszone:
* prawdopodobnie badany nie ma raka stercza

* nie ma uzasadnienia dla dalszych badan diagnostycznych innymi technikami

Stezenie PSA jest nieznacznie podwyzszone:

» prawdopodobnie nie ma raka stercza, ale konieczne sg dalsze badania

Stezenie PSA zdecydowanie podwyzszone:
* lekarz powinien natychmiast skierowaé¢ badanego do specjalisty celem stwierdzenia czy rak

stercza jest przyczyng wysokiego poziomu markera

Lekarz razem z badanym decyduja, czy badanie PSA powinno by¢ wykonane. Pomimo, ze samo badanie st¢Zenia
PSA nie stanowi podstawy, dla rozréznienia lagodnego rozrostu gruczolu (BPH) od raka stercza, to urolog
uwzglednia wynik badania PSA przy podejmowaniu decyzji o wykonaniu biopsji gruczotu krokowego.
Interpretacja wyniku PSA wymaga doswiadczenia i wiedzy zawodowej. Nie nalezy samemu interpretowac
wynikéw badania PSA a takze nalezy upewnic sie, czy lekarz posiada najnowsze informacjami odnosnie PSA.

Badanie PSA nie stuzy do diagnozowania raka stercza. Dla ustalenia rozpoznania raka stercza konieczne jest

wykonanie biopsji gruczolu krokowego w celu badania mikroskopowego uzyskanego ta droga materialu
komorkowego.

(EGTM)



