Re: DHB beenden oder weitermachen??

	Forum des BPS 


Geschrieben von Wil am 01. Februar 2004 09:24:30: 

Als Antwort auf: DHB beenden oder weitermachen?? geschrieben von Julius am 29. Januar 2004 21:44:07: 

Julius Pueller(19xx)
2002
09/19|18.9---Dx1: Ta3N0M1 GS(4+3) KS: KN-Met. Kreuzbein(WS1)
--------------------T=4.56ng/ml
10/16|11.8---------CT: BWS, LWS: 2 KN-Met. im Kreuzbein
10/16|11.8---Tx1: ADT3(Zol10.8 Cas150 Proscar5) WIKUTO VitE
11/xx|0.91---Dx2: DYPD(Urin) 14[8-20ug/g] T=0.29ng/ml
12/xx|
2003
01/xx|0.45---Tx2: Zometa 4mg jeden Monat
02/xx|0.34
03/xx|0.24
04/11|-------Tx3: Calcitriol 0.5ug SuperCurc600mg 
---------------Dx2: CT/QCT :Knochendicht 105 % 
05/xx|0.24---Dx3: DYPD(Urin) 19 [8-20]
06/xx|0.16---Tx4: VascuStatin 2x 250 mg (Antiangiogenese)
07/xx|
08/xx|0.15---Tx4: Celebrex.200 mg, Aspirin, Selen 300ug
---------------------Renifen Plus 2 Tabl(Hitzewall.)
09/xx|
10/xx|
11/xx|-------Tx5: MCP.2 x 450 mg(gegen Metastasenbildg)
12/xx|0.12---Dx4: DYPD(Urin) 17 [8-20] T=0.18ng/ml
2004
01/xx|0.12---Dx5: DYPD(Urin) 13 [8-20] T=0.27ng/ml 
02/xx| 

Julius 

Die Behandlungen waren optimal, haben bis jetzt auch gut gewirkt. 

Hier einige Gedanken/Bemerkungen: 

BEMERKUNG 1
Bei einem klinischen Stadium M1 paßt eher ein N+ als ein N0 (unaufgedeckte = okkulte Metastasen in den Lympheknoten). 

BEMERKUNG 2
Die gute DYPD Werte wirken beruhigend!
Ich wuerde auch mal PAP, CGA, NSE, CEA als Basiswerte messen lassen, und natuerlich auch Alk.Phos, Hgb, Leberwerte. 

BEMERKUNG 3
Der PSA Wert bleibt bei 0.12 hängen. Es ist wahrscheinlich eine Anweisung daß der restliche PK zum Teil aus einem Klon besteht der sich nicht mit einem normalen ADT3 unterdrücken läßt. 
Zu bedenken ist daß Hormonrefraktärer PK (HRPC) sich in 80% der Fälle in den Knochen entwickelt. Im unverhofften Fall daß PSA in diesem Jahr steigen wird, wird am Besten sofort eine zeitweilige gut vertragbahre Chemokur gemacht. Vorher könnte auch mit HDK+HC oder halbe Dosis LDK+HC probiert werden, eine Super-ADT. (Selbst wuerde ich die Chemokur vorziehen). Bei frühzeitigem Reagieren behält man ausgezeichnete gute Chancen. 

BEMERKUNG 4
Zur weiteren Schutz gegen Knochenmetastasen kann "off-label" Doxycycline 20 mg bid genommen werden (in Wasser lösen und trinken). Bei langem Gebrauch werden die Knochen mit dem Doxycycline gesättigt und erschwert es den PK Zellen sich zur Ernaehrung an Blutgefässen anzuhaften. 

Wil


