Những điều cần biết về ung thư tuyến tiền liệt

Ung thư tuyến tiền liệt là một trong những loại phổ biến nhất của bệnh ung thư ở nam giới. Ung thư tuyến tiền liệt nếu được phát hiện sớm, khi nó vẫn còn giới hạn trong tuyến tiền liệt, có cơ hội điều trị thành công tốt hơn. Bài viết sau đây sẽ giới thiệu những kiến thức cơ bản về bệnh ung thư tuyến tiền liệt, giúp độc giả tìm ra cách phòng ngừa và điều trị hiệu quả nhất. 

1. Định nghĩa

Ung thư tuyến tiền liệt là ung thư xảy ra ở tuyến tiền liệt của đàn ông, một tuyến có hình quả óc chó nhỏ tạo ra tinh dịch nuôi dưỡng và vận chuyển tinh trùng.
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Ung thư tuyến tiền liệt 
Ung thư tiền liệt tuyến thường phát triển chậm và ban đầu vẫn còn giới hạn trong tuyến tiền liệt, nơi nó có thể không gây ra thiệt hại nghiêm trọng. Trong khi một số ung thư tuyến tiền liệt phát triển chậm và có thể cần điều trị tối thiểu hoặc không, các loại khác là tích cực và có thể lây lan nhanh chóng.

2. Triệu chứng

Ung thư tuyến tiền liệt có thể không gây ra dấu hiệu hoặc triệu chứng trong giai đoạn đầu. Ung thư tuyến tiền liệt muộn hơn có thể gây ra các dấu hiệu và triệu chứng như:

- Tiểu tiện khó khăn.

- Giảm lực trong dòng nước tiểu.

- Tiểu máu.

- Máu trong tinh dịch.

- Sưng ở chân.

- Khó chịu ở vùng xương chậu.

- Đau xương.

3. Yếu tố nguy cơ

Các yếu tố có thể làm tăng nguy cơ ung thư tuyến tiền liệt bao gồm:

- Lớn tuổi: Nguy cơ ung thư tuyến tiền liệt tăng theo tuổi. Ung thư tuyến tiền liệt phổ biến nhất ở nam giới trên 65 tuổi.

- Da màu đen: Người đàn ông da đen có nguy cơ ung thư tuyến tiền liệt hơn những người đàn ông của các chủng tộc khác.

- Lịch sử gia đình mắc bệnh ung thư tuyến tiền liệt: Nếu người đàn ông trong gia đình có người bị ung thư tuyến tiền liệt, nguy cơ có thể tăng lên.

- Bệnh béo phì: Người béo phì được chẩn đoán ung thư tuyến tiền liệt có nhiều khả năng bị bệnh nặng và điều trị khó khăn hơn.

4. Các biến chứng

Các biến chứng của bệnh ung thư tuyến tiền liệt và điều trị của nó bao gồm:

- Ung thư di căn: Ung thư tuyến tiền liệt có thể lây lan sang các cơ quan gần đó hoặc di căn qua máu hoặc hệ bạch huyết đến xương hoặc cơ quan khác. Ung thư tuyến tiền liệt lây lan sang các vùng khác của cơ thể điều trị khó hơn chỉ giới hạn ở tuyến tiền liệt.

- Tiểu không kiểm soát: Cả bệnh ung thư tuyến tiền liệt và điều trị của nó có thể gây ra tiểu không tự chủ. Điều trị tiểu không kiểm soát phụ thuộc vào loại ung thư, mức nghiêm trọng và khả năng cải thiện theo thời gian. Điều trị tùy chọn có thể bao gồm thuốc men, ống thông và phẫu thuật.

- Rối loạn cương dương: Rối loạn chức năng cương dương có thể là kết quả của ung thư tuyến tiền liệt hoặc điều trị của nó, bao gồm cả bức xạ, phẫu thuật hoặc điều trị hormone. Thuốc men, thiết bị chân không hỗ trợ trong việc đạt cương cứng và phẫu thuật có sẵn để điều trị rối loạn cương dương.

5. Phương pháp điều trị 

Lựa chọn điều trị ung thư tuyến tiền liệt phụ thuộc vào nhiều yếu tố, chẳng hạn như ung thư phát triển như thế nào, nó đã lan rộng bao nhiêu, sức khỏe tổng thể, cũng như những lợi ích và tác dụng phụ tiềm năng của điều trị.

a. Ngay lập tức điều trị có thể không cần thiết
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Việc điều trị ngay lấp tức có thể không cần thiết 

Đối với những người được chẩn đoán ung thư tuyến tiền liệt giai đoạn rất sớm, điều trị có thể không cần thiết ngay lập tức. Một số không bao giờ có thể cần điều trị. Thay vào đó, các bác sĩ khuyên nên chờ đợi, đôi khi được gọi là hoạt động giám sát. Trong chờ đợi cảnh giác, thường xuyên theo dõi bằng các xét nghiệm máu, khám trực tràng và có thể sinh thiết được thực hiện để theo dõi sự tiến triển của bệnh ung thư.

b. Xạ trị
Xạ trị sử dụng năng lượng cao để tiêu diệt tế bào ung thư. Xạ trị ung thư tuyến tiền liệt có thể được thực hiện theo hai cách:

- Bức xạ đến từ bên ngoài của cơ thể (tia bức xạ ngoài): Chùm tia xạ trị bên ngoài, nằm trên bàn trong khi máy di chuyển khắp cơ thể, cung cấp năng lượng cao dầm như X-quang. Thường trải qua điều trị tia xạ bên ngoài năm ngày một tuần trong vài tuần.

- Bức xạ được đặt bên trong cơ thể (brachytheraphy): Bao gồm việc đặt nhiều cỡ hạt phóng xạ trong mô tuyến tiền liệt. Các hạt phóng xạ cung cấp một liều bức xạ thấp trong một khoảng thời gian dài. Bác sĩ cấy ghép các hạt phóng xạ trong tuyến tiền liệt bằng cách sử dụng một cây kim, được hướng dẫn bởi hình ảnh siêu âm. Các hạt cấy ghép cuối cùng tự hết bức xạ và không cần phải loại bỏ.

Tác dụng phụ của xạ trị có thể bao gồm đi tiểu đau, đi tiểu thường xuyên và đi tiểu khẩn cấp, cũng như các triệu chứng trực tràng, chẳng hạn như phân lỏng hoặc đau khi đại tiện. Rối loạn chức năng cương cứng cũng có thể xảy ra.

c. Liệu pháp Hormone
Hormone liệu pháp là điều trị để ngăn chặn cơ thể sản xuất nội tiết tố nam testosterone. Tế bào ung thư tiền liệt tuyến dựa vào testosterone để giúp nó phát triển. Cắt nguồn cung cấp kích thích tố có thể làm cho các tế bào ung thư phải chết hoặc phát triển chậm hơn. Lựa chọn điều trị Hormone bao gồm:

- Thuốc ngăn chặn sản xuất testosterone: Thuốc được gọi là hormone luteinizing hormone (LH-RH) ngăn chặn tinh hoàn nhận tín hiệu sản xuất testosterone. 

- Thuốc ngăn chặn testosterone từ các tế bào ung thư đến: Thuốc gọi là chống androgen, ngăn chặn testosterone đến tế bào ung thư. 

- Phẫu thuật cắt bỏ tinh hoàn (orchiectomy): Loại bỏ tinh hoàn làm giảm nồng độ testosterone trong cơ thể. Hiệu quả của cắt tinh hoàn làm giảm nồng độ testosterone tương tự như thuốc điều trị nội tiết tố, nhưng có thể hạ thấp mức testosterone nhanh hơn.

Tác dụng phụ của liệu pháp hormone có thể bao gồm rối loạn chức năng cương cứng, nóng ran, mất cơ bắp và xương, giảm tình dục và tăng cân. Hormone liệu pháp cũng làm tăng nguy cơ bệnh tim và đau tim. Các bác sĩ tin rằng sử dụng lâu dài liệu pháp nội tiết tố và hàm lượng hoóc môn thấp có thể dẫn đến các vấn đề tim mạch.

d. Phẫu thuật cắt bỏ tuyến tiền liệt
Phẫu thuật ung thư tuyến tiền liệt để cắt bỏ tuyến tiền liệt, một số mô xung quanh và các hạch bạch huyết. Có thể được thực hiện bao gồm:

- Làm một vết rạch ở bụng

- Làm vết mổ giữa bìu và hậu môn

- Nội soi tuyến tiền liệt

- Sử dụng robot để hỗ trợ phẫu thuật

Phẫu thuật tuyến tiền liệt mang nguy cơ tiểu không tự chủ và rối loạn chức năng cương dương. Hãy hỏi bác sĩ giải thích những rủi ro có thể gặp phải dựa trên tình hình, loại thủ tục chọn, tuổi, loại hình và sức khỏe tổng thể.

e. Làm lạnh mô tuyến tiền liệt
Phương pháp cắt lạnh hoặc đông lạnh mô để tiêu diệt tế bào ung thư. Phương pháp cắt lạnh có thể dẫn đến tác dụng phụ không thể chấp nhận. Các bác sĩ hy vọng công nghệ mới sẽ làm cho phương pháp cắt lạnh an toàn hơn.

f. Hóa trị
Hóa trị dùng thuốc để diệt các tế bào phát triển nhanh, bao gồm cả các tế bào ung thư. Hóa trị có thể là một lựa chọn điều trị cho người mắc bệnh ung thư tuyến tiền liệt đã lây lan đến các vùng xa của cơ thể. Hóa trị cũng có thể là một lựa chọn cho bệnh ung thư không đáp ứng với liệu pháp hormone. Các bác sĩ đang nghiên cứu liệu hóa trị liệu là hữu ích khi kết hợp với xạ trị hay phẫu thuật.

6. Cách phòng chống ung thư tuyến tiền liệt 

Có thể làm giảm nguy cơ ung thư tuyến tiền liệt nếu:

- Chọn chế độ ăn uống khỏe mạnh đầy đủ các loại trái cây và rau quả. 

- Chọn các loại thực phẩm lành mạnh hơn. 

- Tập thể dục. 

- Duy trì trọng lượng khỏe mạnh. 

- Nói chuyện với bác sĩ nếu nghĩ rằng có gia tăng nguy cơ ung thư tuyến tiền liệt. 
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Tập thể dục giúp phòng chống ung thư tuyến tiền liệt 
