Straebehandling for cancer prostata

Brachyterapi
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Historie

m Wilhelm Konrad zntgen (18451923)
- oppdagetentgenstalene i 1895

m Henri Becquerel (1852.908)
- oppdaget radioaktiviteten 1 1896

m Marie Curie (18671934)
- Isolerte radium 1| 1898




Radium Is Restoring
Health to Thousands

Remarkable Discovery Brings Cura- =
tive Powers of Radium Within WA
the Reach of All
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-
Teknikk

m Brachyterapi:

avstand mellom silekilde og tumor afacm,
stralekilden bringes tett inn til eller inn i tumor

m 'brachy er gresk og betymaa’

m Kildene kan settes inn manuelt eller med
afterloading



Brachyterapi ved cancer prostata

m Pro: adekvat dose uten at maa strae gjennom
omkringliggend frisktvev: foa komme til nalet

m Low Dose Rate, LDR: lodiux25 korn, lav
aktivitet, permanent implant

m High Dose Rate, HDR: Indiund92, lpy aktivitet,
kortvarig plassering



N
DR Brachyterapi

m [odium-125

m Henfaller til Tellurium125 under utsending av
fotoner med effektiv energia27 keV.

m Halveringstid cirka 60 dager

m Low risk cancer, T1 (T2apleasort (7a), PSA < 10



N
DR Brachyterapi

B [umor contrel probabllity lik operasjen og ekstern
stralebehandling

m Bare 2 dager sykehusopphold I snitt

m Lavere risiko for potensskade, ca /5% av pasient
beholder potensen



IHistorie permanent brachyterapl

Apen perineal teknikk :
Radium needles: Pasteau 1914, Papin 1922
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Apen retropubisk teknikk: s P 4
Seeds‘korn’): Radon Young 1922 E.-
Gold Flocks 1952, Carlton 1965

lodinet?>  Whitmore 1972, Battermann 1981



Historie permanenprachyterapi

Perkutamerinealteknikk
lodine’%> Holm 1982 Battermanrl989

_ Meedle, delivaring
o seeds into prostate

Catheler in urethra

Templale to aid accurate
placement of the neadles
defivering the seads

Ultrasound i::-rl:rl:re in rectium
tor neadle guidance




Preplanning
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Prostate

N B s
St: Smm
Area:13.9cm?
Vol:17.7cm® 4







.
LDR Brachyterapr Norge

m 80-tallet: Initiativ fra ureloger I Oslo, teknikken va
ikke fullt utviklet og det var neen overdoseringsfe

m Sa stoppet det opp her i Norge, mens utviklingen
gikk videre | USA og Vest Europa favrig

B Mandat 2011: SSK sammen med OUS skal etabl
denne behandlingen 1 Norge



N
HDRBrachyterapi

m Iridium-192

m Henfaller til Platinal92 under utsending av fotonel
med effektiv energi @350 keV og elektroner med
maks energi@0,67 MeV

m Halveringstid 74 dager

m High risk cancer, boost 10Gy*21f50Gy ekstern



N
HDR Brachyterapi

m Kestinscomparativestudy 2000
5- yearrecurrencdreesurvival
HDR + RT: 67%
RT: 44%0 p < 0,001

m Hoskin2007. Firstrandomisecstudycomparing
HDR + RT vs RT alone N= 220pts

Relapsdreesurvial
HDR + RT: median 5,lears
RT: median 4,3years p=0,03









