reportage - bokutlottningar - debatt - ledare

Blodcancerforbundet

Blodcancerforbundets medlemstidning

#102011




SE-002-01 02/10

FOR BATTRE LIVSKVALITET

Pa Celgene arbetar vi med
forskning och utveckling av
lakemedel for behandling av
cancer och inflammatoriska
sjukdomar.

Vi anvander oss av den mest
avancerade tekniken inom
molekylar- och cellforskning,
och var ambition ar att utveckla

behandlingsmetoder som pa ett
betydande satt forbattrar livet for
drabbade patienter.

ldag pagar varlden éver mer an 200 kliniska
prévningar med innovativa substanser fran
Celgene. Proévningarna genomfors tillsammans med
patienter som drabbats av sjukdomarna multipelt myelom och myelodys-
plastiskt syndrom (MDS), kronisk lymfatisk leukemi (KLL) och non-Hodg-
kins lymfom (NHL). Resultaten ar mycket lovande och det sporrar oss till
ytterligare anstrangningar inom vart specialomrade.

Celgene ar ett globalt verksamt biofarmaceutiskt foretag, som nu ockséa
finns representerat i Norden.

Mer information finner du pa: www.celgene.com och www.celgene.se
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Uppdaterad VIDS broschyr

Antligen har informationsbroschyren om Myelo Dysplastisk Syn-
drom (MDS) levererats, det ar den forsta av en lang rad av infor-
mationsbroschyrer som kommer komma under varen. Bestalls som
vanligt via forbundets hemsida.

Forbundsstamma den 14 maj
Nu ar det dags for forbundsstimma. Kommer dga rum i Solna, pa
Park In. Reportage fran stamman i senare nummer av Haema.

Diagnos i medlemsregistret

Genom att nu mojliggora diagnos i medlemsregistret skapas forut-
sattningar for Blodcancerférbundet och foreningarna att rikta med-
lemssatsningar gentemot en specifik grupp. Flera av forbundets
diagnoser ar ovanliga och detta mojliggor bildandet av diagnosnat-
verk for 6kad kunskap och gemenskap.

Rekordmanga stipendier

Gladjande kan vi konstatera att det aldrig har varit sa manga so-
kande och beviljade stipendium. Av de totalt 48 sdkande, var det 28
stycken som beviljades stipendium pa sammanlagt 288 200 kronor.

Forandrad tidpunkt for stipendier
Sista dag da stipendieansokan ska vara blodcancerfondens kansli
tillhanda ar andrat till den 15 maj.

Paskstangt pa kansliet
Under paskveckan, mellan den 15 till den 25 april kommer kansliet
vara stangt, minnesblad skickas som vanligt.

REDAKTORSSPALTEN

For tva ar sedan fick jag en av de storsta ga-
vorna man kan tanka sig, jag blev foralder.
Att fa uppleva att bli foralder &r ndgot som
alla borde fa, &ven de som drabbas av blod-
cancer. | detta nummer av Haema har vi
valt att fokusera pa detta viktiga amne och
visa pa tva goda exempel pa att man kan
bli foralder, trots att man genomgar svara
behandlingar mot sin blodcancersjukdom.
Dels ar det Caroline Zettergren som valde
att avbryta sin KML-behandling for fa moj-
lighet genom provrorsbefruktning att bli
mamma samt Andreas som &aven han har
blivit foralder efter att ha behandlas mot
KML.

Tanken var att vi skulle ha fokuserat aven
pa biverkningar i detta nummer, ndgot som
vi valjer att skjuta pa till ett senare tillfalle.
Istallet lamnar vi utrymme i tidningen med
anledning av det trédkiga besked som re-
daktionen mottog dagarna innan manus-
stopp, att var forbundsordférande Inga-Lisa
Svensson har gatt bort.

Kansliet
Hasse Sandberg
redaktor
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Redaktionen ansvarar ej for insant, ej bestallt material.
Vi férbehaller oss rétten att redigera inkomna bidrag.
Allt material lagras elektroniskt.

Eftertryck forbjudes utan redaktionens medgivande.

Blodcancerforbundet ansvarar ej for produkter och tjanster
i tidningens annonser.

MEDDELA ADRESSANDRING
Glom inte att meddela adressandring

eller om medlem avlidit.
Tack for din hjalp.

Foto omslagsbild: Fredrik Hjerling

LEDARE
KARA LASARE!

Veckan inleddes med ett chockbesked da
jag fick reda pa att var ordférande Inga-Li-
sa Svensson avlidit. Jag vill tacka Inga-Lisa
for hennes stora engagemang och ovarder-
liga insatser for bade forbund och foreningar. Vi minns Inga-
Lisa med varme och saknad.

Vintern har slagit till hart mot hela Sverige i r ocksd men
langs Skanes kustland 4r snon borta sedan nagra veckor. Var-
tecknen borjar dyka upp lite varstans och hoppet om sol och
varme gror. Virmen gor hela vardagen lattare och livet blir
enklare att leva.

I detta nummer av Haema ar temat fertilitet, ett svart och
mycket privat amne att tala om. De flesta behandlingar av
blodcancersjukdomar péverkar fertiliteten negativt. Stor-
ningar i eller helt utslagen fertilitet dr en realitet for mnga av
véra yngre medlemmar. Formagan att fi barn ar en central
fraga for de flesta manniskor. Lds mer om detta svira damne
i tidningen.

Ett antal av vdra stodpersoner samlades i mitten av februari
till en uppfoljningsutbildning. Detta var ett mycket uppskat-
tat och givande evenemang som kommer att upprepas.

Var verksamhet bygger pa ett personligt engagemang i for-
eningar och férbund. Det drar ihop sig till arsmoten i foren-
ingarna och nir detta publiceras har sikert ndgra foreningar
redan klarat av sina. Det ar viktigt att medlemmar engagerar
sig i styrelserna for att utveckla verksamheten.

Detsamma galler dven for forbundet dar medlemmar fran
olika foreningar engagerar sig i styrelse, som suppleanter och
i olika uppdrag. I mitten av maj haller Blodcancerforbundet
forbundsstimma i Stockholm. Det ar flera styrelseposter som
ska ersittas med nya personer. Valberedning arbetar intensivt
med att hitta limpliga och villiga kandidater. Hjalp dem i de-
ras arbete genom att antingen sjalv stilla upp som kandidat
eller foresla nagon som du skulle vilja se i forbundsstyrelsen.

Det Nordiska samarbetet vi inledde i hostas fortsitter att
utvecklas. I slutet av januari traffade vi vara Danska och
Norska patientforeningskollegor i Kopenhamn. Erfarenhets-
utbytet var mycket givande och vi fick manga bra uppslag
bland annat inom stodpersonsverksamheten, ekonomi och
hur man pa ett positivt sitt kan gora verksamheten kind.
Nista Nordiska mote dr Blodcancerférbundet vird for och
det hélls i manadsskiftet september/oktober i Stockholm.

Med hopp en fin var och en Glad Pask

Fredrik Bjornwid

Foto: Hasse Sandberg



TEMA FERTILITET

Cancer oc fertilitet

Varje ar insjuknar omkring

3 000 personer i aldrarna 20 till
44 ar i cancer. Bade sjukdomen
och behandlingen i sig innebar
en risk for nedsatt fertilitet eller
infertilitet. Ocksa behandling av
cancer hos barn medfor en risk

for de framtida mojligheterna

att bli foralder.

Det finns forskning som visar att
fodelsetalen minskar med upp till
50 procent efter genomgéngen be-
handling av cancer jamfort med
dem som inte behandlats.

CYTOSTATIKA

Cytostatika verkar genom att doda
celler som delar sig, som cancercel-
ler, men ocksa friska celler. Aven
agg och spermier dr kansliga och
kan skadas. Hur stor risken dr be-
ror bland annat pd vilka likeme-
del som anvinds och i vilka doser.
Aggstockarna hos ildre kvinnor ar
kinsligare for cytostatika dn hos
yngre. Hos min som behandlas
med cytostatika kan produktionen
av spermier minska eller upphora.

Vid cancer hos barn ar riskerna
sarskilt stora vid behandling av
lymfom, enligt Olle Soder, profes-
sor och barnonkolog vid Astrid
Lindgrens Barnsjukhus. Ar 2009
fick 117 barn i dldrarna O till 19 &r
ndgon form av leukemi/lymfom.

STRALNING

Stralning kan paverka fruktsamhe-
ten om strdlarna riktas direkt mot
konsorganen eller hjidrnan som
styr produktionen av hormoner, i
synnerhet stralning mot hypofysen
som producerar hormoner som ar
nodvindiga for fortplantningen.
Vid strilning direkt mot mage och
backen racker det med relativt laga
doser for att dggstockar och testik-
lar ska paverkas.

Unga flickor som stralas mot back-
enet far ofta en mindre livmoder ef-
ter puberteten. Det okar risken for
missfall langre fram i livet eftersom
livmodern d& inte har plats for ett
vixande foster. Unga flickor som
stralas mot hjarnan kan fa for tidig
pubertet och riskerar dven att ga in
i klimakteriet for tidigt, vilket gor
att de fruktsamma dren blir farre.
Vid strdlning ar forhdllandet mel-
lan dos och effekt mycket tydligt.
Darfor gar det ofta att forutse vilka

doser som kan innebira risker for
framtida mojligheter att fa barn och
darmed forsoka forebygga dem.
Ibland kan det bli aktuellt med be-
handling med hoga doser av bade
cytostatika och stralning. Det 6kar
risken for att fertiliteten ska paver-
kas negativt.

OPERATION

Vid cancer i till exempel livmoder,
aggstockar eller dggledare kan det
bli nédvandigt med operation som
pa olika satt kan paverka fertiliteten.
Om hela livmodern maste tas bort
(hysterektomi) blir kvinnan infertil.
Vid spridd dggstockscancer kan det
bli nodvandigt att operera bort agg-
stockar, aggledare och livmoder.
Vid operation av testikelcancer
brukar den ena testikeln tas bort.
Den som limnas kvar har ibland
minskad produktion av spermier
men oftast tillrackigt for att man
ska kunna fa barn, antingen pa
vanligt sitt eller genom konstgjord
befruktning.
Benmairgstransplantation med in-
tensiv forbehandling leder nistan
alltid till nedsatt funktion i testiklar
och dggstockar, enligt barnonkolo-
gen Olle Soder.
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Nar live
fick en

annan
innebo
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Caroline Zettergren lever med Kronisk Myelogisk Leukemi (KML)

och fick i oktober en dotter genom IVF (In Vitro Fertilisering — provrorsbefruktning).

En lang process dar hematologer och gynekologer, alla hade sina saker att sdga

till om. Olika besked gavs, vissa lakare sa att hon skulle kunna bli mamma medan

andra sa att hon inte skulle fa egna barn.

Sjukdomen upptacktes for 4 ar se-
dan, av en slump. Det var det dret
som Caroline skulle fylla 27 ar som
hon sokte for en lingdragen biha-
leinflammation. Vid ett aterbesok
uppticktes att hennes CRP var
ovanligt hogt. Hon kinde direkt att
inte allt stod ratt till och ville darfor
komma tillbaka pa annu en kon-
troll. Efter en massa provtagning
fick Caroline beskedet att hon med
storsta sannolikhet hade KML.
Direfter gick allt jattefort och hon
kom jattesnabbt under behandling.
For Caroline kom beskedet om att
hon led av en sa allvarlig sjukdom
som en otrolig chock men ocksa en
sorg Over att eventuellt inte kunna
bli fordlder. Efter att ha studerat
klart hade hon arbetat ett 4r som
larare. Planerna om att skaffa barn
tillsammans med sin sambo hade
grott ett tag, nir de fick beskedet
om hennes sjukdom. De olika be-
skeden fran likarna vixlade mellan

hopp och fortvivlan. En av de forsta
fragorna hon stillde nir hon fick
informationen om sin sjukdom var
mojligheten att skaffa barn. Vissa
lakare sa att det var moijligt medan
andra menade att det inte var moj-
ligt. De undersokte dven mojlighe-
ten att adoptera, men kunde snabbt
konstatera att mojligheten att bli
godkiand som adoptionsforalder ar
mycket sm4 ifall man har en can-
cersjukdom. Det skulle bli en myck-
et osdker och kostsam process som
med storsta sannolikhet inte skulle
kunna genomforas.

Nir hon sedan fick besked om att
IVF skulle kunna ges pa Sahlgren-
ska bestimde hon sig for att for-
lagga all sin vard dit.

2009 stimulerades Caroline med
konshormon och direfter togs 39
aggceller ut, dessa befruktades med
spermier for att sedan frysas ned.
Darefter var Caroline tvungen att
medicinera i ett ar for att halla till-

baka hennes varden pa en godkand
niva. Efter att denna behandlings-
period var over gjordes forst ett for-
sok som misslyckades for att snabbt
dadrpa foljas av ett lyckat forsok att
aterinfora ett befruktat dgg. Under
hela graviditeten tog hon IntronA
istallet for hennes ordinarie medicin
Glivec. Dock var det ett uppehall i
behandlingen fram till ungefar den
tionde graviditetsveckan. Caroline
var helt utan medicinering i fyra-
fem mdanader.

Svarade mycket bra pd IntonA och
det var bra for under uppehallet
hade hennes virden forsimrats,
hennes leukemi hade kommit till-
baka.

— Jag blev jatteradd, vill ju att mina
barn skulle ha en mamma, berit-
tade Caroline.

De biverkningar som hon fick av In-
tronA var i form av smairta i krop-
pen och trotthet. En annan slags
trotthet an vad hon hade under gra-
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viditetstiden innan medicineringen

kom igédng.
Bide hematologen och pd repro-
duktionsmedicinska  avdelningen

pa Sahlgrenska har varit fantastis-
ka, de har gjort allt for att jag skulle
bli mamma. Det var inte heller nag-
ra problem att fi kvinnokliniken i
Varberg att skriva en remiss. Att ta
striden for att fa ratt till IVF hade
nog varit allt for jobbigt menade
Caroline.

Idag dr Caroline Zettergren mam-
maledig med deras nu tre manader
gamla Felicia. Strax efter att Felicia
foddes, en manad for tidigt ater-
upptog Caroline sin behandling
med Glivec. Ndgot som innebar att
hon inte har kunnat amma utan is-
tallet fick ge Felicia modersmjolks-
ersittning. Fordelen med detta var
att Felicias pappa Mikael kunde
hjilpa till med matningen den for-
sta tiden. Detta behovdes da Caro-
line till en borjan blev sjukskriven

TEMA FERTILITET

efter forlossningen bland annat pa
grund av de biverkningar hon fick
av att dtergd till Glivec.

Att livet far en annan innebord kan
nog alla nyblivna fordldrar skiva
under och for Caroline har dessa
vilutnyttjade ord verkligen en inne-
bord.

Det dr en otrolig kansla att idag
std har med var lilla dotter. Jag vill
garna formedla en bild, att man ska
forsoka se framdt. Jag lever efter
devisen ”Carpe diem”, leva for da-
gen berittar Caroline som fortsat-
ter att berdtta om en vin som strax
efter att hon hade blivit sjuk sa ”jag
skams, det behovdes att du blev
sjuk innan jag borjade leva”.
Caroline avslutar med att beratta
att de ska forsoka skaffa ett syskon
till Felicia ifall hennes varden héller
sig 1 schack.

Hasse Sandberg

Forebyggande
metoder for kvinnor

Om man ar kvinna och ska genomga
cancerbehandling och vill fa fertili-
tetsbevarande behandling finns nag-
ra olika alternativ. En metod gar ut pa
att flytta aggstockarna med hjélp av
kirurgi sa att de hamnar utanfér det
omrade som stralbehandlas. Meto-
den ar omdiskuterad eftersom den
inte alltid lyckas leda till att man be-
haller sin fruktsamhet, och anvands
darfér inte sa ofta.

En annan ér att fa sina dgg skordade
efter hormonstimulering, pa samma
satt som vid en provrorsbefruktning
eller sa kallad in vitro fertilisering,
IVE. Denna metod har tyvarr flera
nackdelar. Oftast ar det sa brattom
att komma igang med en cancer-
behandling att det inte finns tid att
vanta de veckor som behovs for att
hormonstimulera och sedan plocka
ut &gg.

Vid vissa cancerformer, som exem-
pelvis bréstcancer, finns en risk att
hormonstimuleringen i sig kan utgé-
ra en fara eftersom den aven kan sti-
mulera cancern att véxa ytterligare.
Om det dnda &r aktuellt att plocka ut
agg under de omstandigheterna gar
det att anvanda andra preparat an de
som vanligtvis anvands, for att fa 4gg-
gen att mogna.

Storre framgang

med befruktade dgg

Ur fertilitetslakarnas perspektiv ar
det battre att frysa ner befruktade
agg i stallet for obefruktade, efter-
som fler provrérsbefruktningar med
befruktade agg lyckas, jamfort med
obefruktade. Samtidigt staller den
behandlingen kravet att man som
kvinna har en partner som man vill
ha barn med nar man insjuknar, vilket
forstas inte alltid ar fallet.
Befruktningen gar till som vid en van-
lig provrorsbehandling, det vill séga
att 4gg tas fran kvinnan och sam-
manférs med mannens spermier i
ett provror. De befruktade dgget eller
embryot kan sedan sattas tillbaka in
i livmodern. For att fa behandlingen
kravs en remiss till en sa kallad ferti-
litetsklinik som brukar finnas pa uni-
versitetssjukhus.

Generellt nér det galler fertilitetsbe-
varande behandlingar for kvinnor géal-
ler att chansen till framgang ér liten
om man ar aldre an 40 ar.

Kalla 1177.se (Nina Cavalli-
Bjorkman, cancerldkare,
Akademiska sjukhuset, Uppsala)




Andreas ar idrottslarare.
Han var mitt upp i livet som
30-arig nybliven pappa nar
han fick diagnosen kronisk
myeloisk leukemi. Tack
vare en ny medicin kan han
arbeta heltid, och samtidigt
som han fick behandling
blev han pappa till annu en

liten dotter.

Hosten 2007 var Andreas 30 ar
och hade just blivit pappa till en li-
ten dotter. Han borjade pa ett nytt
jobb och trodde att trottheten och
huvudvirken berodde pa stress.
Efter frukost brukade huvudvirken
ge med sig och han gav sig ivag till
sitt lararjobb. Men han madde allt
samre ju langre tiden gick. Han
som brukade idrotta orkade nu
inte ndgonting. P4 eftermiddagarna
kriktes han.

— Jag var jakligt trott och sov jat-
temycket, siger Andreas.

Nir han nu tittar pd bilder frdn
den tiden tycker han sjilv att han
sdg ”emlig” ut en lang tid. Det som
till slut fick honom att soka vard,
utover den hemska huvudvirken,

ar oerhort tacksam over att man har forskat fram sa effektiv
ager tvabarnspappan Andreas som jobbar som idrottslarare.

TEMA FERTILITET

var de bldmarken som han hittade
pa benen en dag efter jobbet. Han
fick nya, stora bldmarken utan att
ha slagit sig.

En fredag morgon sag han till slut
till att hans blodprov togs och re-
dan ndr han kom hem fran jobbet
fick han beskedet att han skulle
komma in med en ging eftersom
hans varden var skyhoga. Pa sjuk-
huset pa natten fragade han om det
kunde vara leukemi och fick svaret
att det skulle kunna vara si. Han
uppskattade att redan da fa ett 6p-
pet och arligt svar, sd tycker han att
sjukvarden har agerat hela tiden.
Bernmirgsprov kunde man inte ta
under helgen s Andreas fick dka
hem. Hans sambo och deras lilla
dotter var med pa sjukhuset hela
natten och har sedan dess stottat
honom i rehabiliteringen. Alla i
hans nirhet blev dessutom infor-
merade under kvillen. Men An-
dreas hade den forsta tiden mycket
svart for att prata med sin sambo
om sjukdomen.

Han satte sig vid datorn och bor-
jade soka pa cancer och leukemi,
men tycker att den information han
hittade pa nitet var daligt uppda-
terad. Inte ens Cancerfonden hade
bra information.

Andreas fick erbjudande om att
vara med i en studie dar en helt ny

cancermedicin, Tasigna, skulle ges
till en grupp patienter som nyligen
hade fatt diagnosen kronisk myelo-
isk leukemi. Det fanns inga resultat
som kunde presenteras for honom
och gora honom trygg, men han
valde att lita pa sin likare, Soren
Lehmann pa Karolinska sjukhuset
Universitetssjukhuset i Huddinge.
— Jag hade inget att forlora, sager
Andreas.

Han blev sjukskriven — forst pa hel-
tid och darefter pa halvtid — men re-
dan vid arsskiftet borjade han jobba
heltid igen. Forklaringen ar att hans
varden forbattrades mycket snabbt
och efter 18 manaders behandling
kan man inte hitta ndgra spar av
kvarvarande sjukdom. Han har inte
heller ndgra storre biverkningar av
medicinen.

Andreas har en positiv grundin-
stallning till livet. Han menar att
det bara fanns tva alternativ; att
knyta naven eller att ligga sig ned.
— Jag lever som vem som helst, si-
ger Andreas. Det syns inte pd mig
och kdnns framfor allt inte att jag
ar sjuk. Dessutom hade jag ju just
fatt en dotter, det var sjalvklart vik-
tigt for mig.

Sedan dess har han hunnit fa dnnu
en dotter, som nu kryper for fullt
och gor att storasyster mdste ligga i
for att fa ha sina saker i fred.




Vid
livsflodens
strand

Jag har suttit hdr lange nu
— pa en sten vid livsflodens
strand. | sju langa ar har
de roda kropparna i mitt
blod krossats i mitt inre
och floden véllt in éver mig
sasom i vagor. Men jag ska

snart bli "fri”.

Jag hade drabbats av Myelofibros
(som dr en sillsynt blodcancersjuk-
dom, reds.anm). I mitten av februari
2010 bestimdes att det skulle sokas
efter en stamcellsdonator. Ingen av
mina anhoriga passade som dona-
tor. Det blev en vintan som kin-
des ling men den 10 maj blev jag
inlagd pa isoleringssal vid Norr-
lands Universitetssjukhus. Mitt im-
munforsvar sattes ner sa langt det
var mojligt for att ge basta mojliga
forutsittningar for de nya stamcel-
lerna. Tack vare en givmild ung man
i Tyskland kunde stamceller av pas-
sande sort himtas hem av en resvan
sjukskoterska. Den 19 maj, strax
fore midnatt, anlinde hon med de
for mig livsviktiga stamcellerna.
Hogtidligt kandes det, med karbo
och likare nirvarande, men anda
enkelt som en vanlig blodtransfusi-
on via den CVK (central venkateter)
som jag veckan innan hade fatt ino-
pererad. Nu foljde en svar tid bade
for mig och for de nya stamcellerna.
”Vad har vi hir att gora? Vart ska
vi¢ Fy, vilket bindvdvstrdsk! Ska
vi slita som slavar dr det tankt? Vi
som hade det sd lugnt och trivsamt
innan vi pressades ut i reslidan.
Pub, klarar vi denna kamp eller ska
vi ge upps”

Kroppens nyproduktion av blod
och celler stannade helt upp innan
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de nya stamcellerna hade tagit sig in
i benmargen och kommit igdng. Det
var kdmpiga veckor. Jag dromde en
drém som drojt sig kvar.

?Jag sitter ensam pd en stenig strand
och tittar ut over et stort blekt vat-
ten. En kinsla av att det finns man-
niskor i en grupp — kanske 100
meter ddrifran. Plotsligt kommer
en stor vdg, snabbt som en vind. Ste-
narna som jag sitter pd rasar ner i
vattenmassorna och jag med dem.
Jag forsvinner ner pd djupet — med
stenar runt om och pd mig. Med en
kraft som jag inte trodde mig besitta
gOr jag mig fri fran stenarna, strick-
er armarna uppdt genom vatinet och
tar mig upp med mina sista krafter.
Déruppe finns dter lugnet men vy-
erna ser annorlunda ut”.

Den 21 juni skrevs jag ut fran He-
matologen i Umed och fick vinda
hemit till Sundsvall. Men somma-
ren blev en tid av dterkommande
blodtransfusioner,  provtagningar
och tita lakarbesok i Umea. Hosten
kom men inte den Onskvirda dter-
hamtningen. Symptom pd GVHD
bekimpades med kortison, tillsam-
mans med en mingd andra medi-
ciner. Epo-sprutor testades men
gav inte resultat. Steg i ratt riktning
kunde dock sd smaningom markas
och behovet av blodtransfusioner
upphorde. Men alla transfusioner

Gunwor med barnbarnet Selma.

hade da resulterat i alltfor hoga jarn-
virden som madste reduceras for att
levern inte skulle skadas. Medel mot
jarnoverskottet sattes in men togs
bort efter nigon manad pa grund av
biverkningar.
Nir jag skriver detta, i borjan av fe-
bruari 2011, ser jag med tillf6rsikt
pa framtiden. Redan innan transfu-
sionen var jag inforstadd med att det
fanns stora risker. Men transplanta-
tionen var, som jag sag det, min enda
chans. Jag stillde darfor mentalt in
mig pd att allt skulle gd vigen och
att jag, vid den tid som nu ar, skulle
ha en fullt fungerande benmarg. S&
ar nu inte fallet men framstegen ar
goda dven om det emellandt blir na-
got steg bakat. Fortfarande tar jag
manga mediciner och har alltjamt
ett svagt immunforsvar. Men jag har
gott om framtidstro.
Jag har tagit mig hogre upp pd ste-
nen och floden flyter lugnare nu. Bra
utsikt och insikt samt tid att reflek-
tera. Tankarna gar till alla mina fan-
tastiska vilgorare; den unge mannen
som delat med sig av sina stamceller,
alla mina blodgivare i Visterbotten
och Visternorrland som hallit mig
vid liv och alla kunniga, empatiska
och kampande “danglar” i sjukvdr-
den som sorjt for mitt vilbefinnande
all denna tid.

Gunwor Swenning
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Berns vackra lokaler fylldes
till sista plats med ahorare

nar Varldscancerdagen

Idécéncer
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arrangerades den 4 februari.

Manga intressanta fragor
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hur sociala medier kan
starka patientens rost,
regionala skillnader inom
cancervarden och om den
nationella cancerstrategin
med de regionala
cancercentra ar kan vara

Idsningen.

Dagen inleddes med en gripande
vilkomsthalsning fran dagens mo-
derator Therese Kirrman som be-
rttade att hon har tagit bort sina
aggstockar och livmoder och ska
snart ta bort brosten. Hon var glad
over att ha fatt mojligheten att testa
sig, dd hon bidr pa en gen som or-
sakar cancer. P4 sa sitt sattes fokus
pd en av de fragor som Natverket
mot cancer aktivt arbetar for, pre-
vention.

HUR KAN SOCIALA MEDIER
STARKA PATIENTENS ROST?

I diskussionen deltog bloggarna
Lotta Gray, George Schottl, Stefan
Grenstad och Henrik Gustafson.
Henrik Gustafson som mist sin
fru vittnade om att de hade fatt ett
enormt stod genom bloggen. Inte
bara fran nara utan dven av politi-
ker och for de okdnda minniskor.
— Det har varit viktigt for mig att
berdtta min historia och fa andra
att uppleva hur det kan vara att
leva med detta berdttade Lotta
Gray. Det var en egoistisk tid dar
jag kunde 6sa ur mig mina tankar
och funderingar precis som en dag-
bok, det har varit valdigt forlosan-
de. Har varit jatteviktigt for mig att

ha en ventil. For mig har bloggen
varit ett arv till min son Lennox,
om vad jag tyckte och kidnde under
de hir aren.

George Schottl ansdg att man som
bloggare bir ett ansvar.

— Man har faktiskt ett budskap,
en plan med bloggen. Jag hade en
idé om att skriva mina tankar, hur
ska jag hantera sjukdomen, hantera
min fru, hantera min familj, och
det har hjilpt mig att hantera varje
minut. Jag har velat formedla de
upptickter som jag har gjort, ocksa
att man far vara forsiktig, passa sig,
med vad man sdger, inte bara 6sa ut
vad som helst.

Samtliga bloggare var Overens om
att man kan anvinda bloggen for
att paverka politiken. De var dven
overens om att de digitala fotspar
som en blogg efterlamnar sig ar po-
sitivt. Henrik Gustafson berittade
att de inte tiankte pa att de lamnade
digitala fotspar utan att de kommu-
nicerade med deras dotter. Flera av
bloggarna menade att bloggar fort-
farande hjilper patienter.

REGIONALA SKILLNADER
| CANCERVARDEN

Goran Enbom, verksamhetschef pa

:
-u.n-l-

Cancercentrum pa NUS i Umea be-
skrev och problematiserade kring
frigan om regionala skillnader i
cancervarden.

— Sjukvard ar nagot som beror oss
alla, inte minst nir vi blir dldre som
jag, ansdg Goran Edbom. De se-
naste tio dren har vi haft en debatt
om cancervarden, om patientens
hemort dr avgorande for chansen
att klara cancer. De hir diskussio-
nerna som redovisats i olika debatt-
inlagg har rort kostnader, kvalitets-
skillnader, skillnader i organisation.
Det finns ett landsbygdsperspektiv,
men dven storstiderna klagar 6ver
bristande resurser. Han fortsitter
med att pastd att de Oppna jamfo-
relserna av hilso- och sjukvarden
ocksd leder till debatt men fragar
sig samtidigt, vad dr det man mater
och varfor?

— Sverige ar avlangt och glest befol-
kat. En trend ar att cancerdodlig-
heten sjunker ndgot och det dr inga
stora variationer i medellivslingd
mellan landskapen. For sjukvards-
relaterad atgardbar dodlighet finns
det vissa som har lite storre utma-
ningar dn andra landsting.
Brostcancer, hir finns inga stora
skillnader. Det ar ett bra resultat,




smd skillnader mellan landstingen
och dven sett i ett internationellt per-
spektiv. Det finns valstrukturerade
vardprogram, man foljer vissa prin-
ciper. Starka pétryckningsgrupper,
inte minst genom brostcancerforen-
ingen, ar med och paverkar. Man
har lidng erfarenhet av brostcancer,
det finns mycket studier och mycket
forskning inom brostcancervarden.

DEN NATIONELLA
CANCERSTRATEGIN

— Det dr en enorm tillgdng med
starka och sd idérika patientorga-
nisationer, inleder Kjell Asplund,
regeringens samordnare for den na-
tionella cancerstrategin.

— Min uppgift, det dr att stimulera
bildandet av regionala cancercentra
(RCC). Jag har varit en slags coach
gentemot regionerna och lands-
tingen om detta. Det handlar bland
annat om att ta fram kriterier for
RCC och att foresla hur RCC-
fragan ska drivas vidare fortsitter
Kjell Asplund.

De olika RCC har kommit olika
langt berittade han, lingst har Re-
gion Syd som invigde sin RCC i
september 2010 och nu ar inne i en
avancerad projektfas.

VARLDSCANCERDAG

De har ett 4-drigt perspektiv pa
inférandet av RCC. Det finns en
hel del som dterstir. En stor upp-
gift regionalt att fa detta pa plats,
men dven pa nationell nivd. Man
har stora uppgifter framfor sig, att
skapa en nationell strategi for en
avgransad sjukdomsgrupp.

Kjell Asplunds klara besked var
att allt detta inte kommer finnas
pa plats 2012, utan man kommer
behova fortsitta stodja ekonomiskt
aven 2013 och vidare, och det finns
en forstaelse for detta hos de poli-
tiska makthavarna.

Det ar viktigt att jobba vidare med:
e Patientens stillning som fokuse-

Aven i ar har paskharen kommit ihdg Haemas lisare!
Tva hemliga bok-dgg finns for utlottning i detta nummer!
AGG 1- LOSKOKT, LITE SNALLARE INNEHALL!
AGG 2 - HARDKOKT, KANSKE LITE SPANNANDE INNEHALL!
Vill du bli en av de lyckliga vinnarna av ett bokpacket?

Skicka in ett vykort till Blodcancerforbundet,

Sturegatan 4, 172 27 Sundbyberg. Mark med vilket dgg du vill ha.
Vi méste ha vykortet senast den 20 april 2011.

rar pd individuella vardplaner

® Ytterligare satsning pa kunskaps-
styrning

e Utbildning i palliativ vard

e Tidig upptickt av cancer. SPCU
ska f4 ett uppdrag att titta pa det
hir omradet.

e Koncentration av hogspeciali-
serad vard. S3 for sillsynta och
sarskilt svarbemastrade sjukdo-
mar behover man koncentrera pa
nationell niv3, en tvi-tre stillen
pa landet och RCC har en idé om
hur det ska ga till.

e Svensk patologi, detta dr idag en
riktig flaskhals.

e Klinisk cancerforskning

OTO: Samir Alaoui
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Inga-Lisa Svensson

Pa mandagen den

21 februari avled var
forbundsordférande
Inga-Lisa Svensson.

Inga-Lisa har linge verkat inom
Blodcancerférbundet forst som re-
visor, sedan som ledamot i styrelsen
och fran 2009 som var ordforande.
Hon var mycket kvalitetsmedve-
ten och hade en ypperlig analytiskt
forméga. Egenskaper som hon tog
med sig fran sitt tidigare arbete
som kvalitetschef pd Modo Paper
AB. Inga-Lisa bidrog aktivt med
sitt stringenta forhdllningssatt till
att hoja kvaliteten inte minst i det
administrativa arbetet genom sma
tips och rad.

Inga-Lisa lade ned ett stort engage-
mang bade for forbundet och for
Ornskoldsviks blodcancerférening
som hon var med och bildade 2004.

De lokala foreningarnas verksam-
het ldg henne varmt om hjartat. Det
ar ddar som samvaro och kinslan av
att inte vara ensam i allt det svdra
som en cancersjukdom kan inne-
bara skapas. Inga-Lisa hittade ofta
kraft och inspiration fran forening-
en i Ornskoldsvik. Inga-Lisa bidrog
i sitt arbete i forbundet till att flera
lokalféreningar bildades.
Hon var en aktiv foresprakare for
en rattvis vard. Hennes engage-
mang bottnade i personliga erfa-
renheter fran sjukvarden, bade som
patient och som anhorig. Hennes
man genomgick en hjarttransplan-
tation och hon sjilv drabbades av
Kronisk Lymfatisk Leukemi och
genomgick sedermera en allogen
stamcellstransplantation.
Saknaden efter henne ir stor och
hon limnar ett stort tomrum efter
sig.

Forbundsstyrelsen

Hjalp oss att stodja forskningen!
Blodcancerfonden
Pg: 90 04 21-9

www.blodcancerforbundet.se




Redan ett ar innan Helena
Emanuelsson fick sin
diagnos forstod hon att
nagot var fel.

—Jag ar utbildad
akutskoterska. Jag sa till
min man att symtomen
stamde med myelom, men
att det inte kunde vara ratt
eftersom jag var alldeles for
ung. Jag var bara 41 ar.
Men farhagorna
besannades. Nu har hon levt

fijorton ar med sjukdomen.

Erfaren skoterska missade sin egen cancer

Helena Emanuelsson var 41 ar nar
hon 1996 fick diagnosen myelom.
Da hade hon under ett ar haft vark
ien axel och drabbats av tita infek-
tioner. Slutligen fick hon en spontan
revbensfraktur.

— Jag forstod ju att nagot var fel,
men hittade alltid en massa forkla-
ringar som att jag suttit for linge
vid datorn, att jag skottat sno eller
arbetat i tradgarden...

Helena var ovanligt ung. Patien-
terna dr i genomsnitt drygt 70 ar
nir de far diagnosen myelom, en
sjukdom som drabbar mellan 500
och 600 personer om dret i Sverige.
Det dr ungefir lika manga som far
livmoderhalscancer varje ar.

SKOLADE OM SIG

Helena Emanuelsson bor i Ydre i
sodra Ostergotland. En tid fortsatte
hon att arbeta som akutsjuksko-
terska, men det holl inte i lingden
med tunga lyft och risken for infek-
tioner. Hon skolade om sig och tog
en fil kand i litteraturhistoria och
pedagogik. Hon laste dven psyko-
logi och har arbetat som larare pa
en folkhogskola mellan behand-
lingarna vid Universitetssjukhuset
i Linkoping. Men for tvd ar sedan
blev hon for sjuk for att arbeta. Be-

handlingarna genom aren har varit
kravande.

— Jag har fatt allt som gar att fa; In-
terferon, Thalidomid, Velcade och
cellgifter. I maj 1997 gjorde jag en
autolog benmairgstransplantation.
Senare fick jag benmirg frdn min
syster, men efter det blev jag sa svart
sjuk att jag mdste vara isolerad.

BROMSAR NEDBRYTNING

AV SKELETTET

Myelom upptrader i en typ av vita
blodkroppar (plasmaceller), som
ingar i immunforsvaret. Plasmacel-
lerna borjar foroka sig okontrol-
lerat och konkurrerar ut normala
blodceller i benmargen, bade roda
och vita blodkroppar och trombo-
cyter. De sjuka cellerna bryter ocksa
ner benvdvnaden och skelettet blir
skort. Patienten far latt frakturer
och kompression av ryggkotorna,
vilket ger svdra smairtor. Helena
fick opereras akut for ett dr sedan
ndr en ryggkota var helt och héllet
angripen av sjukdomen. Efter det
hamnade hon i rullstol. Men efter
lang och modosam traning har He-
lena blivit si stark att rullstolen ar
parkerad i garaget. Hon far ocksd
skelettstirkande behandling.
Helena haller sig standigt uppdate-

rad kring sin sjukdom och ar posi-
tivt installd till att delta i medicin-
ska studier. Det var hennes intresse
for en likemedelsstudie, som fick
henne att soka sig till Karolinska
Universitetssjukhuset i Huddinge.
Men Helena kunde av olika skal
inte delta i den aktuella studien.
Daremot fick hon genom sin nya
likare i Huddinge hjalp mot sina
svara ryggsmirtor. Hon far be-
handling med Zometa, en si kallad
bisfosfonat, som bromsar skelettets
nedbrytning och minskar risken for
frakturer. Efter ett halvt ars be-
handling upplever Helena att hon
ar betydligt stabilare och starkare
an tidigare. Hon har enklare for att
rora pa sig.

Helena tycker att hon fatt bra hjalp
och stod inom varden. Hon tror
ocksa att hennes egen sjukskoter-
skeutbildning har varit en tillgang
for henne nar hon drabbades av en
svar sjukdom.

— Som patient giller det att vara s
aktiv som mojligt. Man ska forsoka
vara sa delaktig man kan i behand-
lingen. Det ar viktigt att skaffa sig
kunskap och vidga fraga sd att det
blir en bra dialog. D4 kidnner man
sig inte lika maktlos och jag tror det
betyder mycket mentalt.
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VINNARE &
LOSNINGAR
FRAN # 4- 2010

Ev. vinstskatt betalas utav vinnaren

Vinnare Sudoku:
Asa Kayser, Malmé
Thorvald Jangvik, Motala

Vinnare i krysset:
Lisbet Rosander, Kalmar
Ann-Marie Eriksson, Sundsbruk

Vinnare i ” Tomten lottar ut bokpacket”
Sverker Nilsson, Uddevalla
Marie Sundqvist, Vastervik

|
]

i
m |=4 &

A = |

=

Caald
A=
M =

Nl
o [= =

K

]
== [

=
= =

w2 =& o=

.

1 =R R =0 e | =]
bl =R A =R e B =R
=l || =@ || DR

i |=~l|h|D]a | M| )=
pajin | = | =d| oo || o
Ol | b || P ==~ | C@]Lh

R | 00 | | G ] | =t R

=101 & B Pl == B ek E
LA BN E=RE SN =] IR LR [==]

T AL
MEEEO
HEOAEEE
BEEEEE

= |47 ] P |

= [= = [= |z B
BEHAEEE
dEOEOS

== 1=]-
HUEEEE

== =]==1&
DECER I E
= [afefa ==
== = =T

= [ [=

dE s
Losen: 5182

= |wlo|=]o|o]|ra]m

| el il e ]

Stitlsen Finn Dig sjalv - finn végen till Lydiagarden
LYdiagarden specialdesignat program for cancerrehabilitering

* kunskap om cancer

= samtal, enskilt och i grupp

= fysisk aktivitet

- kreativ och kulturell verksamhet
* gemenskap

Vi erbjuder professionell rehabilitering till saval patienter som nérstaende
under fem dygns internatvistelse i vacker miljé. Personal med utbildning/
erfarenhet av tumorsjukvard.

Tel: 0413-692 50 Fax: 0413-55 31 35 www.lydiagarden.se
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Under ledning av Britta Hedefalk
fran Cancerfonden delade man med
sig av erfarenheter, funderingar och
fragor fran den tiden man nu har
fungerat som stodperson. Mycket
av diskussionerna utgick sjalvklart
fran egna erfarenheter av sjukdo-
men, antingen som patient eller
som anhorig. For Eva Lefvander
innebar sjukdomen en ny yrkesba-
na. Genom en arbetstraning arbetar
hon nu med Axevalla marknad. For
Christina Bergdahl innebar sjukdo-
men ett forandrat liv, bide vad gil-
ler traning och att hon har fatt lira
kdnna en massa intressanta man-
niskor. For Christinas del innebar
stodpersonsutbildningen 2003 att
Skaraborgsforeningen  startades.
Genomgdende 4r att stodpersoner-
na vill engagera sig mer. Stodperso-
nerna utvecklar virdet av medlem-
skapet i Blodcancerforbundet och
ar i manga fall den forsta kontakten
man fir av Blodcancerforbundet.
Man var ense om att mojligheten

- Stodpersoner

ANSLAGSTAVLAN

som vill ha mer

Den 12 februari var det dags for atertraff for forbundets

stodpersoner. Det var ett glatt och hungrigt gang kvinnor

som slot upp till konferens. Hungriga pa att ge stdéd och

ingjuta hopp om att ett cancerbesked inte behdver vara

nattsvart.

att fa en stodperson maste lyftas dn
mer. En viktig grupp for att gora
stodpersonerna mer synliga och
tillgangligare dr kontaktsjuksko-
terskorna. Det dr en grupp som vi
maste jobba mer aktivt gentemot.
Mycket av diskussionerna snuddade
vid anhoriga och de behov av stod
som de behover vid en cancersjuk-
dom. Dar ar det viktigt att skolan far
vara en “frisk” plats for barnen, en
plats som inte fokuserar pA mamma
eller pappas sjukdom. Det efterlys-
tes dven storre kunskap och en for-
andrad syn fran sjukvarden om vem
som ar anhorig. En foralder drabbas
lika hart av en cancerdiagnos som
den sjukes barn eller partner. Britta
Hedefalk fyllde fortjanstfullt i med
kunskap om vad ett cancerbesked
innebdr. Att man inser att man inte
ar ododlig. En vetskap som nog alla
vet, men som man enligt Britta He-
defalk kan sl ifrdn sig, tills man far
beskedet om att man har fétt en all-
varlig sjukdom.

En viktig lardom som Britta He-
defalk gav deltagarna var att inga
samtal blir fel, utan de kan alltid bli
battre. Fokus ligger pa den som vill
ha en stodperson och varje samtal
ar unikt. Nar brister i samtalet sker
var tipset att lyfta detta for att ater
igen flytta tillbaka fokus pa den
som har sokt en stodperson. En vik-
tig uppgift som stodpersonen har ar
att inge hopp.

— I den svarta sorjan som ett can-
cerbesked innebar, finns det ett ljus.
Stodpersonerna dr ljuset. Att det
finns ett hopp, var Britta Hedefalks
budskap.

En viktig och svarbesvarade fraga
ar om samtalen som man som stod-
person har haft ndgon nytta for den
som har fitt stod. Det torde vara
omojligt att svara pa. Ett tips som
gavs var att avsluta samtalet med
att friga om det dr okej att ringa
upp om ett tag.

Hasse Sandberg
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Till Sten Berglunds
minne

Sten Berglund, tidigare
ordforande i Blodcancerfor-
bundet, har avlidit i en alder
av 72 ar.

”En kdmpe utan motstycke” — sd
inleddes tillkannagivandet att Stens
liv var slut. Vi inom Blodcancer-
forbundet som haft mojligheten att
arbeta med Sten kan understryka
detta.

Stens engagemang i Blodcancerfor-
eningen i Stockholms ldn och sena-
re i Blodcancerforbundet startade i
borjan av 90-talet. Han valdes till
ordforande i stockholmsforeningen
1994.Vid forbundsstimman 2002
blev han vald till forbundsordfor-
ande. Sten stannade pa detta upp-
drag till stimman 2005.

Under Stens tid som ordférande i
forbundet gjordes genomgripande
forandringar avseende sdval orga-
nisation som verksambhet. Sten ville
oka antalet lokala/regionala foren-
ingar. Pa det sdttet kom verksam-
heten nirmare patienterna/med-
lemmarna.. Den betydelsefulla och
framgangsrika  stodpersonsverk-
samheten startades ocksd under
Stens ordférandeskap. Genom den-
na satsning blev det en mojlighet
for alla som kinde behov av samtal
med ndgon i liknande situation.
Sten Berglund holl alltid modet
uppe trots alla krampor. Han var
drabbad av akut myeloisk leu-
kemi, och efter atskilliga behand-
lingar transplanterades han med
egen benmarg och egna stamceller.
Vi minns Sten med tacksamhet for
hans betydande insatser for Blod-
cancerforbundet.

Christina Bergdahl
Tidigare forbundsordférande

NOTISER

10 miljoner kronor av
prispengarna gar till
leukemiforskning
Tobiaspriset 2011 gar till KI-pro-
fessorn Hans-Gustaf Ljunggren.
Han belonas for sitt arbete med att
forbattra immunterapi och behand-
ling av leukemipatienter som fatt

benmargstransplantation.
2011-02-21 Dagens medicin

Tidig tumaordiagnostik
och bra behandling for
Sverige i topp
Svenska cancerpatienter har for-
héallandevis goda chanser att fi sin
sjukdom botad, enligt en ny inter-
nationell jamforelse.
Ny kommer nya siffror som pekar
pa att svensk cancersjukvard haller
hog klass. Det ar ett internationellt
forskarlag som gatt igenom over-
levnaden vid fyra stora cancersjuk-
domar i sex jamforbara lander.
2010-12-22 Dagens medicin

IVEMEND férebygger
illaméaende och krakning

av cytostatikabehandling
Endos IVEMEND ir ett nytt like-
medel som hjilper till att forebyg-
ga illamdende och krikningar pa
grund av cancerbehandling. Like-
medlet verkar genom att blockera
signaler till hjarnans krikcentrum,
en sd kallad NK1-receptorantago-
nist.

Onkologi i Sverige, 1-2011

Lovande studie vid

melanom

Fas III studie med RG7204 visar

lovande resultat vid BRAF V600-

positiva spridda melanom.
Onkologi i Sverige 1-2011

Manga blir sjuka efter
partnerns cancerdiagnos

Nair ndgon far cancer drabbas ofta
dven partnerns hilsa, visar en ny
avhandling av en cancersjuksko-
terskan Katarina Sjovall som i sin
doktorsavhandling Living with
cancer — Impact on cancer patient
and partner studerat vad som han-
der med hilsan hos den drabbade
och eventuella partners efter en
cancerdiagnos. Forskningen visade
att dven den cancerdrabbades part-
ner blir ofta sjuk.

Klla: Dagens medicin

Battre prognos med nytt

lakemedel mot leukemi

Nu har EU gett klartecken for Ta-
signa for behandling av patienter
med nydiagnostiserad kronisk my-
eloisk leukemi. EU-godkiannandet
bygger pa en studie som visar att
likemedlet blockerar den onor-
mala 6kningen av vita blodkroppar
snabbare och annu mer effektivt 4n

Glivec.
Onkologi i Sverige 1-2011

Europeisk kraftsamling

inom cancerforskningen
Ledande europeiska cancerforskare
gdr nu samman for att kraftsamla i
kampen mot sjukdomen som doédar
flest manniskor globalt. Genom att
bland annat samordna patientstu-
dier och nya dyrbara teknologier
hoppas forskarna hitta battre sitt
att forebygga, tidigt upptiacka och
behandla olika cancerformer. Pro-
jektet EurocanPlatform finansieras
med 12 miljoner euro av EU och
samordnas av Karolinska Institutet.

Onkologi i Sverige 1-2011

Ansokan inlamnad for

Bendamustin
Registreringsansokan for den nya
blodcancerbehandlingen bendam-
ustin inlimnad for fler EU-linder.
Onkologi i Sverige 1-2011

Stoppa nedrustning av
klinisk forskning

Elva cancerspecialister kriavde pa
DN-Debatt att regeringen maste
se till att landstingen inte bara ag-
nar sig 4t sjukvardsproduktion.
De madste ocksa fokusera pa forsk-
ning som ger resultat pa langre sikt.
Syftet med klinisk och patientnira
cancerforskning ar att battre och ef-
fektivare behandlings metoder ska
kunna introduceras pa ett sakert
och kontrollerat satt.

Kalla: DN 20/2-2011

Leukemicellers
telomerer kan visa
prognos

Forhallandet mellan leukemiceller-
nas telomerer och patientens prog-
nos vid kronisk lymfatisk leukemi
star i fokus for den avhandling som
Pawel Grabowski forsvarade vid
Ume3 universitet den 18 februari.
(Kdlla:Umed Universitet, 110216)



Blodcancerforbundets foreningar

Ar du patient eller anhérig, kanske vill du helt enkelt ge ditt stod till blodcancersjuka runt om i vart land — valkommen att bli medlem.
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ANSLAGSTAVLAN

Stipendium ur AFFE:s fond

Stipendiet kan sokas av sjukskoterskor/biomedicinska analy-
tiker som ar kliniskt verksamma med patientafereser/givara-
fereser och som varit medlem i AFFE under 2006.
Stipendiet kan sokas for deltagande i konferenser/kongres-
ser eller studiebesok inom aferesomradet.

Ansodkan ska innehalla program, syfte och preciserade om-
kostnader for resan. Den ska genomféras under kommande
kalenderadr om inte annat anges.

Maximalt delas 10 000 kr ut per &r och kan delas upp pa flera
sokanden. Stipendiaten ska skriva en rapport som sedan pu-
bliceras i Haema ( Blodcancerférbundets medlemstidning ).
Ansodkan skickas senast 15 september till:
Blodcancerfondens kansli, Box 1386, 172 27 Sundbyberg.
Fréagor angdende stipendiet: Eivor Niva 019-6022639, Kris-
tina Sandvall 019-6022639
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BLODCANCERFORENINGEN | VASTSVERIGE
Kommande féreningsaktiviteter 2010 - 2011
Missa inte vara kommande mycket intressanta medlemsmaéten
for patienter, anhoriga och informationssdkande:
Lymfom - Torsdag 15 september 2011 — P& internationella Lym-
fomdagen behandlar vi som vanligt just Lymfom.
Leukemi —Akuta leukemier (AML och ALL) star pa agendan
med bl a Hege Garelius och Petra Lindroos Kélqvist.
Ovrigt — Dessutom har vi planer pé ett informationsméte om
biverkningar/GvH efter blodcancerbehandlingar och trans-
plantationer.
Har du fragor? Vill du ha information? Séker du stodperson?
Hér av dig!

/ Klas Biilow ordférande

BLODCANCERFORENINGEN | STOCKHOLM
Vidareutbildningsdag for stodpersoner i Stockholmsféren-
ingen. Uthildningen riktar sig till:
Alla aktiva stodpersoner inom BLCS dvs. stédpersoner med
grundutbildning och gérna erfarenhet av att ha stddsamtal.
Tid och plats: 2011-09-10 kI 10.00 — 16.00 i Stockholm, lokal
meddelas senare.
Innehall: Utbildning i samtalsmetodik med konkreta Gvningar
med syfte att dva pa att hantera knepiga samtal med psykolog
Dominique Whitehouse:
Intresseanmalan till Catarina Larson
catarina.larson@mail.com 0732-533221 senast 2011-06-01,
kallelse med bindande anmélan skickas ut 2011-08-15.
Férst till kvarn utifran intresseanmélan géller, och utbildningen
ar gratis!
/Carina Larson,
kontaktombud for stodpersoner i Stockholm

ENKAT OM RELIGION OCH ANDLIGHET VID
CANCERDIAGNOS

| ett samarbete med Brdstcancerféreningarnas Riksorganisa-
tion (BRO), ILCO (ILCO Riksférbundet for stomi- och reservoa-
ropererade) kommer Blodcancerférbundet bista Professor Fe-
reshteh Ahmadi vid Hogskolan i Gavle med utskick av enkdt om
i vilken utstréckning religion och andlighet kommer in i bilden
nar man diagnostiseras for cancer. Bade adressuppgifter och
enkatsvar behandlas konfidentiellt.

VILL DU VETA MER OM MULTIPELT MYELOM?

Tha bl DbV il bl j ol bealdh wews Boh oL (L T B W FE e
Wiy e B R Lsbele o L bl L g el T b e B A

WWW.MM-INFO.SE

eme-Clhig AR B TO0Y G O 5ol ria s, Va0 £35 50 D) Fioode- £3451 OO, e, nass sa

18

wer




% haemakrysset

e e Ry 2 -]
P e, D
TLL ] L B _'_,:E.'..
o 3 g AL 3.:‘
VER-
Tl
wlkiz
LITEN
EILE

vk ] Tk

ﬁ.ﬁ

aed | 28

i

SETH HUMD
FEI
ATT SPRIWGE
HEHFER
FALRAK
o 2
JFLENING |El sHLL-
SRR
HZ
CRACEMW

TA CHANSEN OCH VINN!

De tva forsta 6ppnade ratta losningarna av Haemakrysset
och sudokut vinner vardera tva stycken trisslotter. Vinna-
re till forra numrets tavling finner du pa sidan 10.

Senast den 20 maj ska Iésningarna vara oss tillhanda.
Mark kuverten "Kryss 1-2011" resp. “Sudoku 1-2011"
och skicka dem i separata kuvert till
Blodcancerférbundet, Box 1386, 172 27 Sundbyberg.

LOSEN SUDOKU #1 - 2011

NAMN:

ADRESS:
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POSTTIDNING B

AVSANDARE & RETURADRESS
Blodcancerforbundet
Box 1386

» Att arbeta for ett foreta
som ger cancerpatiente;:__ g
behandlingsméjligheter tack ¥
vare framgangsrik forskning, /
gor att varje dag kanns viktig.«

Ulrika Brunell-Abrahamsson
Medicinsk radgivare, Bristol-Myers Squibb
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