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Ny behandling af bivirkninger til
brystkreeftterapi

Brystkraeftterapi hos patienter med hormonreceptorpositiv kraeftform behandles med
adjuverende hormonal terapi, tamoxifen eller en aromatasehaemmer. Et nyt studie har
undersggt effekten af at nyt leegemiddel, Q-122, mod bivirkninger fra adjuverende
hormonterapi.

Ved hormonreceptorpositiv brystkreeft behandles kvinder ofte med tamoxifen eller en aromatasehaemmer.
Behandlingen kan dog medfere generende bivirkninger med hedeture, svedture og redblussen. Et nyt

leegemiddel, Q-122, rapporteres som en sikker og effektiv mulighed for at mindske bivirkningerne.

Overlaege, ph.d. Ann Sgegaard Knop, Afdeling for Kreeftbehandling, Rigshospitalet, kommenterer: Forst og
fremmest reducerer antihormonbehandlingen relativt brystkreeftdedeligheden med ca. 40%, og bivirkningerne
relateret til behandlingen formindskes for de fleste i labet af de forste 6 méneder. Men nar det sé er sagt, virker
en behandling, man ikke tager - ikke. I Danmark har man til hede-/svedture anbefalet forseg med akupunktur,
motion, clonidin, gabapentin og oxybutynin - off label - og vi har manglet en effektiv behandling uden for

mange bivirkninger.

Studiet er meget spaendende, og for farste gang ses en malrettet heemning af den fysiologi, der udlgser

symptomerne, der tilsyneladende virker. Stoffet Q-122 er dog ikke tilgeengeligt i Europa.
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