
Informasjon til deg med tidlig endetarmskreft (T1)  
Du har fått fjernet en tidlig kreft i endetarmen ved en lokal behandling i endetarmen. Tidlig kreft 
har som regel svært god prognose. Vevsprøven blir undersøkt nærmere. Resultatet avgjør om du 
trenger videre behandling. 

Det finnes derfor flere mulige videre behandlingsvalg. 

Her får du en kort forklaring på hva dette betyr.  

Hvis vevsprøven viser:  

• ingen risikofaktorer, er du ferdigbehandlet  
• én risikofaktor, er risiko for tilbakefall vanligvis mellom 5-15%  
• flere risikofaktorer, er risiko for tilbakefall vanligvis mellom 15-25%   

 
Behandlingsalternativer ved en risikofaktor  

• Operasjon der man fjerner en del av tarmen (risiko for tilbakefall ca. 4 %)  
• Stråle- og cellegiftbehandling (risiko for tilbakefall ca. 4 %)  
• Tett oppfølging uten ny behandling (risiko for tilbakefall ca. 10 %)  

Behandlingsalternativer ved flere risikofaktorer  

• Operasjon der man fjerner en del av tarmen (risiko for tilbakefall ca. 4 %)  
• Stråle- og cellegiftbehandling (risiko for tilbakefall ca. 4 %)  

Kun oppfølging uten behandling anbefales ikke i slike tilfeller.  

 
Viktig å vite  

• Det finnes ingen behandling som gir 100 % garanti mot tilbakefall  
• Operasjon og stråle- og cellegiftbehandling gir like god kontroll, men har ulike 

bivirkninger  
• Operasjon kan føre til stomi, endret tarmfunksjon og komplikasjoner  
• Stråle- og cellegift kan gi tretthet, mage-/tarmplager og påvirke blære og 

seksualfunksjon  
• Ved kun oppfølging er risikoen for tilbakefall høyere og sykdommen kan oppdages 

senere  
• Behandling av tilbakefall kan gi dårligere prognose enn om sykdommen behandles med 

en gang  

 
Hvordan tas avgjørelsen?  

Valget tas sammen med deg, basert på:  

• medisinsk vurdering  
• fordeler og ulemper ved de ulike alternativene  
• hva som er viktig for deg i din situasjon  

Du vil få tid til å stille spørsmål før endelig beslutning tas. 


