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Vad ar Min vardplan?

Min vardplan gor att du kan vara delaktig i din vard sa mycket du vill och kan.
Innehallet ska alltid utga fran dina behov och aktiveras tillsammans med dig.
Syftet ar att ge tydlig information och stod till dig och dina narstaende.

| Min vardplan far du information om din sjukdom, behandling och rehabilitering och dina
rattigheter. Du far ocksa individuellt anpassade rad om egenvard, alltsa vad du kan goéra sjalv
for att ma battre och sadant som sjukvarden dverlater at dig att géra. Raden du far i Min
vardplan ska vara kopplade till den planering du och
vardpersonalen gor tillsammans, sa att du sjalv kan
medverka pa basta satt i din rehabilitering. Det ska
vara tydligt for dig vilken planering som géller.

Min vardplan ska bidra till att du

e kanner dig trygg, informerad och delaktig

o har inflytande 6ver det som &r viktigt for dig

o forstar vad som hander i din vard och behandling

e vet hur du kan starka din halsa fore, under, mellan
och efter behandlingsperioderna.

Du och kontaktsjukskodterskan, eller annan vardpersonal,  Du aktiverar innehall till Min vardplan och

uppdaterar Min vardplan tillsammans nar varden och planerar varden tillsammans med din
behandlingen dndras pa ett satt som har betydelse for kontaktsjukskéterska eller annan
dig. vérdpersonal.

Vad innehaller Min vardplan?

Innehallet i Min vardplan anpassas efter dina behov och énskemal. Det betyder att alla patienter
har olika Min vardplan. Du kan ocksa bidra sjalv genom att skatta hur du mar, kommunicera
med vardpersonalen och vara delaktig i planeringen. Viss information ar dock alltid med,
eftersom den géller alla som behandlas fér din typ av cancer.

Informationen i Min vardplan gar att Iasa som en bok fran bérjan till slut. Men den ar mer tankt
som ett uppslagsverk som du kan komma tillbaka till nar planeringen eller férutsattningarna
andras, eller nar du vill lasa pa om nagon del.

Vem tar fram Min vardplan?

Min vardplan tas fram av Regionala cancercentrum i samverkan, RCC. Innehallet
kvalitetsgranskas och uppdateras regelbundet.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller annan vardpersonal om du undrar éver nagot i Min
vardplan.
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Infor ditt besok hos varden

Du har rétt att forsta informationen du far och vara delaktig i din vard. Infor
besoket kan du skriva ner vad du vill beratta och fraga om. Du kan fa hjalp av en
tolk om du behover. Du kan ocksa ta med en narstaende som stod.

Sa kan du forbereda dig

Infor ditt besok kan du férbereda dig genom att skriva ner vad du vill beratta och fraga om. Du
kan fa fylla i ett formular med fragor om hur du mar infor ditt besok.

Tank igenom detta fére besdket:

e Vilka ar dina férvantningar pa besoket?
o Ar det nagot sarskilt som besvarar dig?
e Vad ar viktigt for dig just nu?

e Vilka fragor vill du ha svar pa?

Du har ratt att forsta

Nar du besdker varden &ar det viktigt att du forstar vad som sags och vad det innebar. Du har ratt
att fa information som ar anpassad till dig. Du kan till exempel fa hjalp av en tolk om du har
nedsatt syn eller horsel, eller om du har svart att tala eller forsta svenska. Kontakta
mottagningen fore besdket och sag att du behdver en tolk. Om du har svart att forsta
information pa grund av en funktionsnedsattning kan du ibland fa hjalp av en arbetsterapeut.

Ha garna med dig en narstdende, som kan vara ett stdd och hjalpa till att komma ihag vad som
sags. Det ar alltid du som bestdmmer om dina narstaende ska fa ta del av informationen.
Personalen kommer att frdga vem de far 1amna uppgifter till. Avsluta garna métet med att
repetera vad du har uppfattat och stam av att du har forstatt ratt.

Om du har svart att forsta informationen i Min vardplan eller pa andra webbsidor kan du
anvanda ett verktyg i webblasaren for att dversatta det du ser pa skarmen till ditt sprak. Fraga
vardpersonalen hur du kan gora.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Tolkning till mitt sprak eller Tolktjanster vid
funktionsnedsattning.
Du kan erbjudas ett digitalt vardmote

Vissa mottagningar erbjuder digitala vardméten. Da kopplar du upp dig via telefon, surfplatta
eller dator till ett videosamtal med varden. Ett digitalt vardmote fungerar som ett vanligt besok,
men du behdver inte aka till sjukhuset for att traffa till exempel din kontaktsjukskéterska, lakare
eller fysioterapeut.

Du kan behdéva ga igenom undersékningar och provtagningar i anslutning till digitala vardméten.
| s& fall far du veta hur du ska gora.

Du har ratt att vara delaktig

Du har ratt att vara delaktig i din vard och fa information om

o ditt halsotillstand

¢ vilka alternativ du har for undersdkningar, vard och behandlingar

e vilka for- och nackdelar som finns med olika undersékningar och behandlingar
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e nar och hur du ska fa svar pa dina undersékningar och provtagningar

e nar och hur du kan férvanta dig att fa vard och hjalp vid biverkningar och symtom
e vart du ska vanda dig om du blir samre

e vilken vard du kan behdva efter behandlingen och hur uppféljningen ser ut

e vad du kan gora sjalv eller med hjalp av en narstadende eller personlig assistent
Genom att vara delaktig 6kar du méjligheten att paverka och fa det stéd du behéver.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Tips infor ditt besok i varden och Videosamtal med varden.
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Kallkritik

I medier och pa internet finns mycket information om cancer men den ér inte
alltid korrekt. Om du undrar 6ver nagot du har last kan du fraga vardpersonalen.
Det du ldser i Min vardplan foljer aktuella riktlinjer for svensk cancervard. En
annan bra kalla till information ar patientféreningar.

Var kallkritisk

Det forskas mycket om cancer. Kunskapen om olika typer av cancer 6kar darfér snabbt, liksom
tillgangen péa nya effektiva behandlingar. Men det kravs mycket kunskap for att tolka
forskningsresultat. Darfor aterges slutsatserna fran forskningen inte alltid helt korrekt i medierna.
Ovetenskapliga och rent felaktiga uppgifter om cancer och cancerbehandlingar kan ocksa fa
stor spridning i till exempel sociala medier. Det ar darfor viktigt att du tar stallning till om kallan
till informationen verkar trovardig och palitlig. Utvecklingen gar ocksa sa snabbt att det ar viktigt
att ta reda pa nar informationen eller forskningen de hanvisar till publicerades.

Vilka informationskallor finns?

Varden i Sverige utgar fran vardprogram och nationella riktlinjer dar aktuell och basta tillgangliga
kunskap finns samlad. Det du laser i Min vardplan stammer éverens med vad som star i de
nationella vardprogrammen fér cancersjukdomar och ska spegla den vard som ges vid svenska
sjukhus. Dessutom ar innehallet utvalt sa att du bara far den information som ar aktuell for dig.

Min vardplan innehaller dven lankar till andra webbplatser med innehall som ar kontrollerat och
faktagranskat, till exempel 1177 och Livsmedelsverket.

Ibland vill du kanske lasa mer om sjukdomen. En del Iaser da direkt i vardprogrammen eller i
nationella kvalitetsregister. Det ar viktigt att tdnka pa att informationen som star dar ar avsedd
for vardpersonal och beskriver hur det ser ut pa gruppniva. Information fran register kan ocksa
behdva tolkas i ett sammanhang, till exempel nar data samlades in.

Patientforeningarna kan vara en bra kalla till information. Ibland kan man via deras webbplatser
stélla fragor till en expert eller en chattbot, eller prata med andra som har samma sjukdom som
du. Tank pa att den som svarar pa fragorna inte har all information om just dig och din sjukdom
och sallan kan ge exakta svar om din situation.

Fraga vardpersonalen om du ar osaker

Fraga garna vardpersonalen om du kanner dig osaker pa nagot du har last om cancer, till
exempel pa internet.

Du och dina narstaende kan aven kontakta Cancerlinjen eller Cancerradgivningen, dar erfaren
vardpersonal svarar pa allmanna fragor om cancer.
Cancerlinjen, Cancerfonden

» Webbplats: cancerfonden.se. S6k pa Cancerlinjen.

» Telefon: 010-199 10 10

Cancerradgivningen
» Webbplats med chatt: cancercentrum.se. S6k pa Cancerradgivningen.

P Telefon: 08-123 138 00

Senast uppdaterad 2025-10-07






1. MOTET MED VARDEN

Inloggad pa 1177

Min vardplan ar en del av e-tjansterna pa 1177. Dar kan du ocksa till exempel se
dina bokade tider och ldasa din journal. Du véljer sjalv vilket innehall du vill se nar
du ar inloggad. Innehallet kan ocksa variera mellan olika regioner och
mottagningar.

Nar du ar inloggad pa 1177 har du tillgang till ianster som kompletterar informationen i Min
vardplan. Du kan till exempel

¢ se dina bokade tider, pa de mottagningar som anvander denna tjanst och som du eller
varden lagger till under rubriken Mottagningar

e hantera dina lakarintyg och lakarutlatanden
e se och fornya dina recept om mottagningen ar ansluten
e se hur langt du har kvar till frikort genom hogkostnadsskyddet for lakemedel

e lasa delar av din journal.

Du valjer vilket innehall du vill se

Du kommer aldrig direkt in i nadgot av dessa system nar du loggar in pa 1177. Innehallet ligger
dolt under olika ikoner eller flikar och du valjer aktivt vad du vill se.

Det varierar mellan olika regioner hur mycket och vilken information man kan se inloggad pa
1177. Fraga vardpersonalen om du undrar vilka tjanster som erbjuds. Vissa regioner anvander
andra appar och system som kan vara kopplade till 1177 eller anvéndas fristaende.

Viktigt att veta nar du laser din journal

Nar du soker och far vard dokumenteras det i en journal. Syftet ar att vardpersonalen ska fa
tillrackligt med information om dig och din vard, sa att varden blir sa bra och saker som mgjligt.
Journalen ar ett arbetsredskap for vardpersonalen och kan darfér vara svar att forsta.

Nar du 6ppnar Journalen i 1177 kan du valja att se dven det nyaste innehallet som kanske inte
har hunnit vidimeras, alltsa kontrolleras, av den ansvariga vardpersonalen. Den kan ocksa
innehalla ny information som du &nnu inte har hunnit f& héra av vardpersonalen.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare om du har fragor eller tankar om nagot du har
last i din journal.

Som vardnadshavare kan du vara ombud och Idsa barnets journal tills barnet har fyllt 13 ar.
Darefter kan du fa forlangd tillgang i samrad med varden. Ungdomar kan sjalva lasa sin journal
fran 16 ars alder.

» Logga in pa 1177 .se.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Boka, omboka eller avboka tid och Las din journal via natet.
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Roller i varden

| varden kan du mota personal med manga olika roller. Har kan du lasa om olika
roller vardpersonalen kan ha.

Allméanlakaren arbetar pa vardcentralen. Nar du inte langre behdver specialiserad cancervard
remitteras du ater till din lakare pa vardcentralen.

Arbetsterapeuten kan stddja dig i att hitta nya satt att utfora aktiviteter i vardagen som du kan
uppleva utmanade eller som du inte kan utféra. Det kan till exempel handla om anpassningar i
hemmet, hjalpmedel for att underlatta eller strategier for att férdela din energi under dygnet.

AT-lakaren ar en grundutbildad lakare som arbetar under handledning for att fa sin
l&karlegitimation.

BT-lakaren ar en legitimerad lakare som ar i borjan av sin specialistutbildning.

Dietisten ar specialiserad pa att ge rad och stéd om mat och naring. Dietisten kan dven skriva
ut kosttillagg nar den vanliga maten inte racker till.

Distriktsskoterskan ar en specialistsjukskoterska som du traffar pa vardcentralen,
halsocentralen eller hemma. Du kan fa hjalp med bland annat sprutor, omlaggning och
provtagning. Distriktsskoterskan kan aven stddja dig att leva halsosamt under och efter
behandlingen.

Fysioterapeuten, aven kallad sjukgymnasten, ger rad och stdd om fysisk aktivitet, balans,
smarta och andningsbesvar. Fysioterapeuten kan ocksa skapa traningsprogram som ar
anpassade till dig. Fysioterapeuter kan ha olika specialiteter, till exempel backenbottenbesvar.
Vissa ar aven lymfterapeuter.

Kirurgen ar en lakare som ar specialiserad pa operation och ansvarar for varden fore och efter
en operation.

Klinisk apotekare eller klinisk farmaceut ger rad om ordinationer och hantering av lakemedel.

Kontaktsjukskoterskan har specialistkunskaper om cancervard. Hen stéttar dig och dina
narstaende med information, rad och samtal om din diagnos, behandling, rehabilitering och
uppfoljning. Du och din kontaktsjukskoterska gar tillsammans igenom planeringen av din vard.
Kontaktsjukskoterskan formedlar kontakt med andra yrkesgrupper inom varden nar det behdvs,
informerar om nasta steg och ansvarar for att Amna 6ver information till andra vardgivare du
traffar, till exempel andra sjukhus, vardcentraler eller hemtjansten.

Du kan ha fler an en kontaktsjukskoterska om du far flera behandlingar for din sjukdom. Du kan
aven ha kontakt med behandlingsansvarig sjukskoterska, behandlingssjukskoterska och
omvardnadsansvarig sjukskoterska.

Kuratorn ger samtalsstdd och kan hjalpa dig och dina narstdende att hantera situationen
kadnslomassigt. Kuratorn kan aven vagleda dig vidare om du behdver hjalp med ekonomin eller
behdver komma i kontakt med myndigheter.

Lymfterapeuten ger rad om och behandlar lymfédem.

Lakaren ar ytterst ansvarig for att planera utredningen, stalla diagnos och behandla sjukdomen
och ska informera dig om varje steg. Lakaren kallas ibland for fast vardkontakt eller PAL,
patientansvarig lakare.

Narkosldkaren, dven kallad anestesiologen, ar specialiserad pa att séva och dévervaka dig
under och efter en operation eller undersokning i narkos.
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Onkologen &r en lakare specialiserad pa cancersjukdomar och arbetar med medicinsk
cancerbehandling samt stralbehandling.

Patologen ar en lakare som &ar specialiserad pa att analysera vavnadsprover.

Psykologen och psykoterapeuten kan ge samtalsstéd och hjalper dig och dina narstaende att
hantera situationen kénslomassigt.

Rehabiliteringskoordinatorn ger stod for att du ska kunna aterga till eller pabdrja arbete och
studier.

Rontgenlakaren eller radiologen ar specialiserad pa att tolka réntgenbilder.

Sexologen eller sexualradgivaren kan ge samtalsstdd och rad om sex och samlevnad och
stddja sexuell rehabilitering.

Sjukskoterskan har specialistkompetens inom omvardnad och arbetar med att forbattra,
aterstalla och bevara god halsa.

Specialistsjukskoterskan ar en sjukskoterska med specialistkompetens inom ett omrade, till
exempel onkologi eller kirurgi.

ST-lakaren gor sin specialisttjanstgoring, till exempel inom kirurgi eller onkologi.

Underskoterskan och vardbitradet ansvarar for praktisk omvardnad, till exempel personlig
hygien.

Urologen &r specialiserad pa sjukdomar i urinvdgarna och ar ansvarig for att utreda,
diagnostisera och operera dessa sjukdomar.

Uroterapeuten ar ofta legitimerad sjukskoterska med specialistkompetens inom urinblasa och
tarm. Hen utreder och behandlar besvar fran backenomradet och ar ofta ansvarig for omradet
sexuell halsa.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Kontaktsjukskoterskan — ditt stéd i varden vid cancer.
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| varden kan du moéta ord du inte kdnner igen. Har forklaras nagra av de

vanligaste orden.
Ord

Forklaring

Adjuvant behandling

Tillaggsbehandling som ges efter huvudbehandling for att
minska risken for aterfall.

Agraff

Klamma av metall for att stdnga ett operationssar.

Aktiv monitorering

Uppféljning av en prostatacancer dar botande behandling
inte behdvs direkt. Féljs i stallet med regelbundna
kontroller.

Anamnes Sjukdomshistoria.
Androgener Manliga kdnshormoner.
Anastomos | samband med operation. Skarv, konstgjord

sammankoppling som forbinder tva kroppskanaler.

Anastomoslackage

Lackage av kroppsvatska som beror pa att skarven i
sammankopplingen inte ar tat.

Anestesi

Att inte kanna. Ofta i betydelsen narkos, sévning.

Antikroppsbehandling

Samlingsnamn for en grupp Idkemedel som kan blockera
tillvaxt hos vissa typer av cancerceller.

Benign Godartad, alltsa inte cancer.

Biopsi Prov fran organ eller vavnad som undersoks i mikroskop
av en lakare som kallas patolog.

Brytpunktssamtal Samtal mellan patient, narstaende och lakare nar man
Overgar fran botande och bromsande vard till palliativ vard i
livets slutskede.

Brachyterapi En liten stralkalla placeras inuti kroppen, i eller nara
tumdren. Den aktiva substansen i stralkallan ar iridium-
192.

BRCA2 Gen som kan paverka risken att utveckla cancer.

Cancer in situ

Forsta stadiet av cancer. Cellerna ar nu sa férandrade att
de har blivit cancer. De véaxer fortfarande pa ett avgransat

stalle, "in situ” = pa plats. Cancern vaxer i den celltyp och
det organ dar den uppstod, utan att véxa in i andra
vavnader eller organ.

Central venkateter, CVK

Tunn slang i ett av kroppens storre blodkarl pa halsen eller
under nyckelbenet. Anvands bland annat fér att kunna ge
l&kemedel, blod eller naring direkt i blodet eller ta
blodprover.

Cystografi
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Cytologisk analys
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Undersokning av cellprov i mikroskop for att pavisa eller
utesluta cancer.

Cytostatika, cellgifter eller
kemoterapi

En grupp lakemedel som dédar cancerceller eller gor sa att
de slutar vaxa.

Datortomografi, skiktréntgen, DT
eller CT

Roéntgenundersdkning som skapar mycket detaljerade
bilder av kroppens organ.

Differentieringsgrad

Anger hur mycket en tumor skiljer sig fran den friska
vavnaden. En |ag differentieringsgrad betyder att tuméren
skiljer sig mycket fran den friska vavnaden, medan en hog
betyder att den skiljer sig lite.

Dranage Tunn slang som leder bort vatska fran till exempel ett
operationsomrade.

Dysplasi Cellerna 6kar i antal och borjar férandra sitt utseende och
tappa sin ursprungliga funktion. Ett foérstadium till cancer.

Egenvard Sadant du kan gora sjalv eller med hjalp av en narstaende

eller personlig assistent. Det kan vara saker du sjalv kan
gora for att ma sa bra som mojligt, till exempel préva
avslappningsovningar mot sémnbesvar. Det kan ocksa
vara uppgifter som sjukvarden oéverlater at dig, till exempel
ta blodfértunnande sprutor.

Erektil dysfunktion

Minskad férméaga eller oférmaga att fa erektion.

Exspektans, watchful waiting,
symtomstyrd behandling

Uppféljning av en obehandlad prostatacancer dar du far
hormonell behandling nar sjukdomen ger symtom.

Fatigue En sarskild trétthet som du inte kan vila bort. Kan uppsta i
samband med sjukdom och behandling.
Fertilitet Férmagan att fa biologiska barn.

Gleasongrad

Internationell standard for att gradera prostatacancers
utseende i mikroskop.

Gleasonsumma

Den vanligaste och den hogsta Gleasongraden av alla
vavnadsprover sammanstalls till en Gleasonsumma.

Gray, Gy Enhet for att mata stralningsdos.

Gynekomasti Forstorade brést hos man.

Hereditet Arftlighet.

HOXB13 Gen som kan paverka risken att utveckla cancer.

Hormonell behandling, endokrin
behandling eller
antihormonbehandling

Lakemedel som paverkar kdnshormonerna.
Rekommenderas vid vissa typer av cancer, till exempel
bréstcancer och prostatacancer.

Hyperplasi Cellerna 6kar i antal men beter sig fortfarande som vanligt.
Det kan vara ett forstadium till cancer, men behdver inte
vara det.

Hogdosrat Stralbehandling som ges med hog dos under kort tid.
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Lakemedel som aktiverar kroppens immunférsvar sa att
det angriper cancercellerna och gor sa att de slutar vaxa.

Individuell patientdversikt, IPO

IPO &r ett komplement till din journal som visar ditt
sjukdomsférlopp och dina behandlingar pa en tidslinje. Ar
under utveckling och finns i dag for vissa cancerdiagnoser i
vissa verksamheter.

Inkontinens

Ofrivilligt lackage av urin eller avféring.

International Prostate Symptom
Score, IPSS

Ett frageformular for att bedoma symtom fran prostatan
som paverkar din férmaga att témma urinblasan.

Intravends

Nar till exempel I1dkemedel, naring eller annan vatska ges i
ett blodkarl.

Invasiv cancer

Cancercellerna vaxer in i organ och annan vavnad som
ligger runt omkring.

Iridium-192

Ett radioaktivt grunddmne som ger stralbehandling lokalt
inuti kroppen. Anvands vid brachyterapi.

Isotopinjektion

Spruta med radioaktivt &mne som kan ges vid till exempel
en skintigrafi eller operation for att kunna se eventuella
metastaser.

ISUP-gradering

Internationell standard for att gradera prostatacancerns
aggressivitet baserat pa Gleasonsumman. ISUP star for
International Society of Urological Pathology.

Kateter En slang som fors in i kroppen for att tomma ut vatska eller
fora in lakemedel eller medicinska instrument.
Kirurgi Operation.

Komplementar och integrativ
medicin, KIM

Ett samlingsnamn for manga olika metoder som oftast inte
anvands inom den vanliga halso- och sjukvarden.

Lymfkortlar Kortlar anslutna till lymfbanor langs blodkarlen och som ar
en del av kroppens immunforsvar.
Lymfédem Lymfvatska som har samlats i en kroppsdel sa att

kroppsdelen svullnar.

Magnetkameraundersokning, MR

Undersdkning som ger detaljerade bilder av kroppens
organ. Utférs med hjalp av ett magnetfalt och radiovagor.

Malign

Elakartad. Maligna tumérer ar det som i dagligt tal kallas
cancer.

Malignitetsgrad, tumorgrad

Anger hur aggressiv en cancer ar.

Metastas, dottertumor

Tumdr som har bildats efter spridning fran den férsta
tumoren.

Metastaserande cancer

Cancercellerna har tagit sig ut i blodkarlen och
lymfsystemet. Pa sa satt sprider de sig till andra delar av
kroppen. Kallas aven spridd cancer.

Miktionslista
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Multidisciplinar konferens, MDK
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En konferens dar olika professioner traffas, diskuterar och
tar fram forslag pa basta behandling.

Malriktad behandling, malstyrd
behandling

Lakemedelsbehandling riktad direkt mot cancercellerna.
Man utnyttjar till exempel antikroppars funktion att
identifiera och koppla till antigener pa cancercellen, eller
proteinkinashdmmare som kan paverka processer som ar
unika for en viss sorts cancerceller.

Nationella prostatacancerregistret,
NPCR

Kvalitetsregister dar prostatacancerfall i Sverige
registreras.

Nefrostomi, pyelostomi

En tunn slang som genom huden pa ryggen placeras i
njuren for att leda bort urin.

Neoadjuvant behandling

Forberedande behandling som ges fére annan behandling.
Det kan till exempel vara cytostatikabehandling med malet
att krympa tumoren fére en operation.

Non-steroidal anti-inflammatory
drugs, NSAID

Lakemedel som anvands for att behandla bland annat
smarta, inflammationer och feber. Kan innehalla
verksamma amnen som ibuprofen, naproxen, nabumeton
och acetylsalicylsyra.

Ny medicinsk bedémning, second
opinion

Sjukdomen beddms av en annan specialist an den som har
gjort den férsta bedémningen.

Narstaende

Person som du anser dig ha en nara relation till.

Opioider

Receptbelagt lakemedel som bland annat anvands for att
behandla svar smarta. Vissa opioider kallades forr opiater.

Palliativ onkologisk behandling

Cancerbehandling som ges for att férlanga livet, bromsa
sjukdomen, lindra symtom och besvar och férbattra
livskvaliteten nar sjukdomen inte gar att bota.

Palliativ vard Vard till patienter med en obotlig sjukdom eller skada med
syfte att lindra lidande och framja livskvaliteten. Varden ska
ta hansyn till fysiska, psykiska, sociala och existentiella
behov samt erbjuda stod till narstaende.

Palpabel Som gar att kdnna med hander och fingrar.

Patient Reported Outcome
Measures, PROM

Patientrapporterade utfallsmatt, det vill sdga patientens
beskrivning av symtom och livskvalitet.

Patologisk anatomisk diagnos,
PAD

Sammanfattande iakttagelser utifran en mikroskopisk
undersokning av ett vAvnadsprov.

Perifer neuropati

Kanselbortfall och stickningar i hander och foétter. Kan géra
att du far svarare att réra hander och fotter.

Perifer venkateter, PVK

En tunn slang som laggs in i ett ytligt blodkarl. Anvands
bland annat for att kunna ge lakemedel, blod eller naring
direkt i blodet eller ta blodprover.

Perifert inlagd central venkateter,
PICC-line
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En tunn slang som férs in i ett av kroppens storre blodkarl
genom ett mindre karl pa éverarmen. Anvands bland annat
for att kunna ge lakemedel, blod eller naring direkt i blodet
eller ta blodprover.



Perineum

1. MOTET MED VARDEN

Omradet mellan andtarmen och pungen. Kallas &ven
mellangéarden.

Perkutan endoskopisk
gastrostomi, PEG

En tunn slang som sitter genom huden pa magen in i
magsacken. Anvands bland annat for att ge naring och
lakemedel.

PET-kameraundersdkning, PET-
DT eller PET-CT

En undersdkning som med ett radioaktivt &mne gor att
cancerceller och inflammatoriska celler syns tydligare.

Portvaktskortel Den lymfkortel som cancerceller fran tumoren sprider sig
till férst, om sjukdomen sprider sig till lymfkdrtlarna.
Postoperativ Efter operation.

Prehabilitering

Forebyggande insatser kring fysisk formaga, naring,
levnadsvanor och psykosocial situation.

Preoperativ

Fore operation.

Primar behandling

Forsta behandling.

Primartumor Den ursprungliga tuméren, dar cancercellerna forst
uppstod.
Progress Att cancern har 6kat, till exempel att tuméren blir storre, att

det finns fler cancerceller i blodet eller att cancern sprider
sig.

Prostatapalpation

Lakaren kanner pa prostatakorteln genom att anvanda en
handske och forsiktigt féra in ett finger i
andtarmsoppningen.

Prostataspecifikt antigen, PSA

Ett protein som bildas i prostatan och kan matas via ett
blodprov. Normalt finns sma mangder PSA i blodet.
Mangden PSA ¢kar med stigande alder och vid sjukdomar
i prostatan, till exempel inflammation, godartad forstoring
och prostatacancer.

Prostatavolym

Ett storleksmatt av prostatan, beddmd under en
undersodkning med ultraljud eller magnetkamera.

Prostate Imaging Reporting and
Data System, PI-RADS

Internationell standard for att gradera férandringar i
prostatan vid magnetkameraundersokning. Skalan gar fran
1 till 5, dar 1 ar lag sannolikhet fér cancer och 5 ar hog
sannolikhet.

Prostatektomi

En operation dar hela prostatan och sadesblasorna tas
bort. Kan géras med 6ppen teknik eller titthalsteknik.

Prostatisk intraepitelial neoplasi,
PIN

Cellférandring i prostatan som anses vara ett forstadium till
prostatacancer.

PSA-densitet

PSA-vérdet dividerat med prostatavolymen i
kubikcentimeter (cm?®). Vagleder nar man bedémer
sjukdom i prostatan.

Prostate-specific Membrane
Antigen, PSMA

Radioaktiv substans som anvands vid PET-
kameraundersokning.

Recidiv
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Remission

1. MOTET MED VARDEN

Att cancern har minskat.

Rehabilitering

Insatser som ska férebygga och minska biverkningar av
sjukdom och behandling. Insatserna ska ge dig och dina
narstaende stod och forutsattningar att leva ett sa bra liv
som mojligt.

Ren intermittent kateterisering,
RIK

Metod for att tomma urinblasan med hjalp av en kateter
som fors in i urinrdret.

Ren intermittent sjalvdilatation,
RID

Metod for att vidga urinréret genom att féra in
engangskatetrar.

Retrograd ejakulation

Utldsning dar sadesvatskan hamnar i urinblasan i stallet for
att komma ut genom urinréret.

Robotassisterad laparoskopisk
prostatektomi, RALP

En robotassisterad titthalsoperation genom huden pa
magen for att operera bort hela prostatan och
sadesblasorna.

Skelettskintigrafi

Undersokning av skelettet med hjalp av ett radioaktivt
amne.

Stralbehandling, radioterapi — yttre

Joniserande stralning som ges via en apparat som riktar
stralning mot tumaoren.

Subkutan venport, SVP

Liten dosa med en slang som opereras in under huden
under nyckelbenet, och som har férbindelse med ett av
kroppens stdrre blodkarl. Anvands for att kunna ge bland
annat lakemedel, blod eller naring direkt i blodet eller ta
blodprover. Kallas ibland port-a-cath.

Suprapubisk kateter

En slang som genom huden pa magen placeras i
urinblasan for att leda bort urin.

Transrektalt ultraljud, TRUL

En undersdkning av prostatan dar en ultraljudsstav fors in i
andtarmen. Bilden visar prostatans storlek och form.

Transuretral resektion av prostata,
TUR-P

En operation genom urinréret dar prostatavavnad hyvlas
bort for att goéra det lattare att kissa ut all urin.

Tumor

En kn6l som beror pa att celler har borjat fordka sig.
Tumorer kan vara godartade (benigna) eller elakartade
(maligna).

Tumor, nod, metastas, TNM

Ett internationellt klassificeringssystem som sammanfattar
tumorers storlek och om de har spridit sig till noder, alltsa
lymfkortlar, eller andra organ.

T anger primartumdrens utbredning och storlek.
N anger om det finns cancerceller i lymfkortlarna.

M anger om det finns metastaser.

Ultraljud

Undersdkning med ljudvagor som ger en bild av inre organ
och vavnader.

Uretrastriktur
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Fortrangning i urinrdret som kan uppsta till exempel pa
grund av tidigare skador pa urinréret eller efter en
operation.



Urinkateter

1. MOTET MED VARDEN

En tunn slang som leder ut urin fran urinblasan i stallet for
att kissa.

Urologi

Laran om njurarnas, urinvdgarnas och de manliga
kénsorganens sjukdomar.

Vardcentral, halsocentral,
huslakarmottagning eller
distriktslakarmottagning

Mottagning inom primarvarden.

Vardprogram

Nationella riktlinjer som anger hur patienter med en viss
sjukdom ska vardas pa basta satt. Riktlinjerna bygger pa
forskning, kunskap och samsyn inom halso- och
sjukvarden.

Vavnad

Celler med liknande utseende och samma egenskaper
som tillsammans bygger upp kroppens olika delar.

Senast uppdaterad 2025-10-07
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Individuell patientdversikt, IPO

IPO star fér individuell patientéversikt och ir ett komplement till din journal.
Oversikten visar ditt sjukdomsforlopp och dina behandlingar pa en tidslinje.

I IPO finns information om bland annat

e vardkontakter, exempelvis bestk och telefonsamtal

e undersokningar, exempelvis olika rontgenundersdékningar

e behandlingar, exempelvis lakemedel, stralbehandling och operation
e analysresultat, exempelvis blodprover

o ifyllda enkater, exempelvis svar pa fragor om hur du mar.

Din lakare eller sjukskdterska kan skicka en kopia av din IPO till dig via 1177. Det du ser i 1177
uppdateras inte automatiskt nar din IPO &ndras. Fér att se nya uppgifter behéver du fa en ny
kopia.
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Patientrapporterade matt

Du kan fa fylla i enkdter om din sjukdom och hédlsa (PROM) och kontakten med
varden (PREM). Enkéaterna ar elektroniska.

PROM stéar for "Patient Reported Outcome Measures” och ar ett matt pa hur du som patient
upplever din sjukdom och halsa innan och efter behandling. PREM star fér "Patient Reported
Experience Measures” och mater din upplevelse av varden.

Svaren gar in i det nationella kvalitetsregistret for prostatacancer. Hur du har svarat kan bli ett
underlag for ditt samtal med vardpersonalen.

» Las mer om PROM och PREM pa NPCR.se. S6k pa Patientinformation.
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Vad ar viktigt for mig?

Syftet med Min vardplan ar att du ska kanna dig trygg, informerad och delaktig i din vard. Min

vardplan ska utga fran dina behov. Darfor vill vi att du skriver vad som ar viktigt fér dig. Du kan
fylla i formularet nar som helst nar du vill beratta fér varden vad som ar viktigt for dig, eller om

nagonting har éndrats.

Datum:

Detta ar viktigt for mig:
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Mina bokade tider

Har kan du och din kontaktsjukskéterska eller annan vardpersonal skriva in ungeféarliga tider for
lakarbestk och behandling. Vardpersonalen talar om for dig hur du far veta exakta tider.

Datum Tid Handelse
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Utredning

Arftlighetsutredning

Ibland har cancer en arftlig orsak. For att ta reda pa det behoévs en utredning som
innebar att du far lamna ett blodprov. Du far gora utredningen om
vardpersonalen bedomer att det beh6vs och du sjalv vill. Om din cancer har en
arftlig orsak kan det paverka vilken behandling du far och om nara slaktingar
behover utredas.

En del personer har en arftligt 6kad risk att f& cancer. Det beror pa en medfédd genféréandring.
Gener ar samma sak som arvsanlag. Alla har gener. Du har arvt dina gener fran de tva
personer som bidrog med agget och spermien nar du bildades. De ar dina genetiska féraldrar.

Aven om man har en arftligt okad risk for cancer &r det inte sakert att man far cancer.

Nar gors en arftlighetsutredning?

For att ta reda pa om din cancer har en arftlig orsak behdvs en utredning. Det ar frivilligt att delta
i utredningen och att Iamna blodprov, om du erbjuds att gora det.

Vid vissa cancerformer ar det vanligare att det finns en arftlig orsak.

Det ar vardpersonalen som bedémer om en arftlighetsutredning behdvs. Bedémningen kan ga
till pa olika satt. Du kan fa svara pa fragor eller fylla i ett formular, till exempel om vilka
biologiska slaktingar som har haft cancer. Om du har tva nara slaktingar (bror, far eller farbror)
som har prostatacancer eller om du har mutationer i genen BRCA2 eller HOXB13,
rekommenderas dina soner och broder att ga pa kontroller fran 40 ars alder. Alla med
mutationer i dessa gener far inte prostatacancer.

Sa gar det till

Utredningen gors pa den klinik dar du far behandling mot cancer, eller vid en cancergenetisk
mottagning. Du far lamna ett sarskilt blodprov som kallas anlagsbérartest. Blodprovet kan visa
om det finns en arftlig orsak till cancern.

Om man inte hittar ndgon genfériandring

Det ar ganska vanligt att det inte gar att hitta nagon genférandring. Det innebéar oftast att du inte
har nagon arftligt 6kad risk for cancer.

Vad hdnder om jag har en arftligt 6kad risk for cancer?

Om du har en medfédd genférandring kan det paverka vilken cancerbehandling du fér.

En del genféréandringar 6kar risken for mer @n en sorts cancer. Beroende pa vilken gen
forandringen sitter i kommer du att fa ett individuellt anpassat kontrollprogram.

En genférandring kan ha funnits i en slakt i flera generationer. Férandringen kan ocksa uppsta
hos en person som blir den forsta i sin slékt att kunna féra den vidare. Genférandringar kan
foras vidare fran foraldrar till barn. Men det ar inte sakert att forandringen fors vidare till ett barn
som arver gener fran dig.

En arftligt 6kad risk for cancer kan alltsa ha betydelse inte bara for dig, utan aven for dina
genetiska slaktingar. Du kommer att fa hjalp av en cancergenetisk mottagning med hur du ska
informera dina slaktingar.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Arftligt dkad risk fér cancer.
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Utredning

Utredning av prostatacancer

En cancerutredning innebér att du far ga igenom olika undersékningar och
provtagningar. Utredningen gors for att din lakare ska kunna stélla diagnos och
rekommendera en behandling som passar dig.

Utredningen syftar till att faststalla

e hur utbredd och allvarlig din prostatacancer ar
e om det finns tecken pa att cancern har spridit sig till andra organ.

e Under utredningen undersoks ocksa hur du mar. Man kan satta in olika insatser for att du
ska ma sa bra som mdjligt fére och under den planerade behandlingen.

Detta kan inga i utredningen
Vid utredning av prostatacancer ingar ofta nagra av foljande undersékningar och provtagningar:

e blodprov som mater PSA
e prostatapalpation: prostatan understks med fingret genom andtarmen

o bilddiagnostiska metoder, till exempel magnetkameraundersdkning, datortomografi,
skelettskintigrafi eller PSMA-PET-kameraundersdkning

e ftransrektalt ultraljud (TRUL): ultraljud av prostatan genom andtarmen
e vavnadsprover fran prostatan

e beddmning av om prostatacancern har spridit sig till exempelvis skelettet eller andra organ.

| utredningen ingar aven att ta reda pa om du har besvar med att témma urinblasan. Du kan fa
fylla i ett formular och man kan kontrollera om du har urin kvar i blasan efter du har kissat. Du
far ocksa svara pa fragor om din sexuella funktion och om du har nya smartor fran skelettet.

Du kan behdva genomga fler undersokningar och provtagningar. Till exempel kan du behéva
undersdkas med cystoskopi, dar en kateter med en kamera fors in genom urinréret for att
undersoka urinblasan. Det beror pa vilka symtom du har och resultatet av de undersdkningar
som har gjorts.

Specialister diskuterar resultatet vid en konferens

Nar alla svar pa dina undersokningar och provtagningar ar klara, genomférs ofta en sa kallad
multidisciplinar konferens, MDK. Dar deltar flera olika specialister som urolog, rontgenlékare,
onkolog, patolog och kontaktsjukskdterska. De beddémer gemensamt resultatet av din utredning
och tar fram behandlingsforslag.

Nar sjukdomsbilden ar okomplicerad och det finns flera likartade behandlingar att vélja mellan,
kan konferensen vagleda valet av behandling. Du far information om de olika behandlingarna
och deras fordelar och nackdelar. Du far ocksa méjlighet att diskutera och vardera vilken
behandling som passar dig bast.

Nar far jag resultatet av utredningen?

Nar utredningen borjar ska du fa veta ungefar nar du far resultatet av den. Resultatet far du vid
ett lakarbesok, och du och lakaren diskuterar da gemensamt nasta steg.

Utredningen foljer ett standardiserat vardforlopp
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Utredning

Utredningen av de flesta cancerdiagnoser ska félja ett standardiserat vardférlopp, SVF. Det
innebar att alla ska utredas och bedémas sa lika som mgjligt och utan onddig vantan.
Vardforloppet slar fast vilka undersékningar som ingar i utredningen av en viss cancerdiagnos
och hur lang tid utredningen bor ta.

Det standardiserade vardférloppet startar vid en valgrundad misstanke om cancer. Vilka
symtom och provsvar som klassas som valgrundad misstanke ar faststallt for varje
cancerdiagnos. Vardférloppet avslutas nar den férsta behandlingen startar.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Prostatacancer, Vavnadsprov av prostata, Blodprov: PSA, Arftlig
cancer.

P Las mer pa cancerfonden.se. Sok pa Prostatacancer.
P Las mer pa prostatacancerforbundet.se. S6k pa Informationsmaterial.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Att fa vard enligt ett vardférlopp.
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Diagnos

Om cancer

Cancer ar ett samlingsnamn for manga olika sjukdomar. Alla cancersjukdomar
beror pa att celler forandras och boérjar fungera annorlunda. Att allt fler far en
cancerdiagnos beror pa att vi blir aldre och att varden blir battre pa att hitta
cancer.

Cancersjukdomar har olika symtom och behandlas pa olika satt

Cancer uppstar pa grund av en skada eller férandring i en eller flera celler. Cellen boérjar sedan
fungera allt mer annorlunda for varje celldelning och kan utvecklas till cancer. Cancer kan
uppsta pa olika stallen i kroppen och olika cancersjukdomar har olika symtom och behandlas pa
olika satt. Chanserna att bli av med cancern varierar ocksad mellan olika cancersjukdomar.

Oftast gar det inte att sdga varfor nagon far cancer

Flera saker har betydelse for att cancer ska utvecklas. Manga cancerformer ar vanligare vid
hogre alder. Det tar ocksa olika lang tid for cancer att utvecklas. For det mesta ar det omgjligt att
saga varfor en enskild person far cancer.

Cancer ar vanligt

Mer an 60 000 svenskar far nadgon form av cancer varje ar. Av dessa ar cirka 40 procent under
65 ar. | dag finns det runt 500 000 manniskor i Sverige som antingen har eller tidigare har haft
cancer. Att fler och fler personer far en cancerdiagnos nu beror dels pa att befolkningen blir
aldre och dels pa att sjukvarden har blivit battre pa att hitta cancer.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Vad ar cancer?
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Diagnos

Prostatacancer

Prostatacancer innebar att en tumér har bildats i prostatakoérteln. Det &@r den
vanligaste cancerformen i Sverige. Ofta utvecklas sjukdomen utan symtom.

Varje ar upptacks omkring 11 000 nya fall av prostatacancer i Sverige.

Det ar framfor allt medelalders och aldre man som far prostatacancer. Halften ar mellan 50 och
70 ar nar de far diagnosen. Sjukdomen ar ovanlig fore 50 ars alder och férekommer nastan
aldrig fére 40 ars alder. Risken for att utveckla prostatacancer tkar med aldern.

Det kan dréja innan du far symtom

Cancerceller kan véxa samtidigt pa olika stéllen i prostatan. Forst vaxer cancern bara inuti
prostatan, ofta i de delar som ligger langst fran urinréret. Da marker du inte av sjukdomen. Det
kan ta 10 till 15 ar innan cancertumoren sprider sig eller ger symtom. Du kan exempelvis fa
svart att kissa.

Ibland sprider cancern sig utanfor prostatan. Om prostatacancer sprider sig ar det oftast ill
lymfkortlarna eller skelettet.

Prostatans funktion

Prostatan ar en valnotsstor kortel och kallas aven blashalskorteln. Den finns runt dvre delen av
urinréret, alldeles nedanfor urinblasan. Prostatan hjalper till att bilda sadesvatska, en
transportvatska for spermierna vid en utldsning. Om prostatan opereras bort forsvinner
sadesvatskan, men férmagan att uppleva orgasm finns kvar.

Sadesledare

Urinblasan
" S&adesblasan

Andtarmen

Svallkroppar

Urinrér

Testikel ﬂ Prostatakérteln

Prostatan &r en kértel som finns runt évre delen av urinréret.
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Diagnos

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Prostatacancer.
P Las mer pa cancerfonden.se. Sok pa Prostatacancer.

P Las mer pa prostatacancerforbundet.se. Sok pa Informationsmaterial.
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Diagnos

Sa beskrivs en prostatacancer

Lakaren anvéander flera olika satt for att beskriva hur utbredd och allvarlig din
prostatacancer ar. Beskrivningen avgor bland annat vilken behandling du
rekommenderas.

Hur utbredd och allvarlig en prostatacancer ar beskrivs med hjalp av féljande:

e riskgruppsindelning

e Gleasonbeddmning — hur den ser ut i mikroskop

o PSA-varde

e TNM-stadium.

Riskgruppsindelning

Riskgruppsindelningen for prostatacancer ar: mycket 1&g risk, évrig lagrisk, gynnsam mellanrisk,
ogynnsam mellanrisk, hdgrisk och mycket hog risk.

Riskgruppsindelningen ligger till grund fér vilken behandling du rekommenderas.

Gleasonbedomning

Gleasongrad ar en internationell standard for att gradera prostatacancers utseende. Syftet ar att
uppskatta hur snabbt den kommer att véxa och om det finns risk att den sprider sig. Darfér
behdvs vavnadsprover fran prostatan for mikroskopisk analys.

Graderingen gar fran 3 till 5, dar 3 innebar att cancern liknar normal prostatavavnad, vaxer
langsamt och inte sprider sig. Grad 5 innebéar att prostatacancern ar olik den normala vavnaden,
vaxer snabbare och sprider sig.

En prostatacancer har ofta flera olika Gleasongrader eftersom varje vavnadsprov far sin egen
grad.

Den vanligaste och den hégsta Gleasongraden av alla vavnadsprover sammanstalls till en
Gleasonsumma. Summa 6 ar en cancer som vaxer mycket langsamt utan att sprida sig. Summa
10 ar den allvarligaste formen av prostatacancer.

Nar prostatan opereras bort analyseras och graderas prostatacancern igen. Da kan bade
Gleasongrad och Gleasonsumma andras.
PSA-véarde

PSA ar ett protein som produceras i prostatan. PSA ar viktigt for fortplantningen, eftersom det
I6ser upp den gel som omsluter spermierna sa att de kan na agget.

PSA ar en férkortning av prostataspecifikt antigen.

PSA lacker normalt ut i blodet. Mangden PSA i blodet kan matas med ett blodprov och kallas
PSA-varde. PSA-vardet 6kar vid urinvagsinfektion, inflammation i prostatan och prostatacancer.
Det ar ocksa vanligt att PSA-vardet 6kar nar prostatan forstoras, vilket den ofta gér nar man blir
aldre.

TNM-stadium

TNM &r ett internationellt klassificeringssystem som sammanfattar tumérers storlek och om den
har spridit sig till lymfkértlarna eller andra organ.
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Diagnos

TNM-stadium

T-stadium (tumdr) beskriver cancerns utbredning i och omkring prostatan. Metoder for att
bestdmma T-stadium ar: kdnna pa prostatan med fingret via andtarmen, ultraljud,
magnetkamera och mikroskopisk analys av den bortopererade prostatan.

T1 och T2 ar cancer som ar begransad till prostatan.

T3 ar cancer genom och utanfor prostatan.

T4 ar cancer som vaxer over till andra organ som exempelvis urinblasan.

N-stadium (nod) beskriver cancerns utbredning i lymfkértlarna. NO betyder att ingen spridning
har pavisats, medan N1 pavisar spridning. Prostatacancer sprider sig i férsta hand till
lymfkortlar i backenet, men risken ar oftast sa liten att man inte behdver undersoka alla.
Metoder for att hitta spridning ar: datortomografi, magnetkamera, PET-kamera och
mikroskopisk analys av bortopererade lymfkortlar.

M-stadium (metastas) beskriver cancerns utbredning i skelettet eller andra organ. M1 betyder
att metastaser har pavisats utanfér backenets lymfkortlar medan MO betyder att de inte har
det. Metoder for att hitta spridning ar: skelettskintigrafi, datortomografi, magnetkamera, PET-
kamera och ibland réntgen.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Prostatacancer.
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2. UTREDNING OCH DIAGNOS
Diagnos

Fakta om min prostatacancer

Datum:

PSA-vardet vid diagnos:

Storleken pa min prostata:

Antal biopsier som tagits:

Gleasongrad och -summa:

Ovrigt:
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Bentathetsmatning vid behandling av prostatacancer

Bentathetsmatning kan bli aktuellt for dig som far en sa kallad
kastrationsbehandling. Det galler dig som far testosteronsdankande behandling
med vissa ldkemedel, eller som har opererat bort testiklarna. Dessa behandlingar
kan ge benskorhet, osteoporos.

Matningen hjalper lakaren att beddma om du har ett svagare skelett, vilket 6kar risken for
benbrott.

En bentathetsmatning bor géras inom 3 ar efter pabodrjad kastrationsbehandling.

Matningen gors som antingen en rontgen- eller ultraljudsundersdkning. Rontgenundersdkningar
ar vanligast och gors da med en sa kallad DXA-apparat. DXA star for dual energy X-ray
absorptiometry.

Hur forbereder jag mig?

Om du ska gora en rontgenundersokning behdver du ta av dig smycken och klader med
metallknappar nara stallet pa kroppen som ska matas, eftersom de kan paverka matningen.

Om du ska gora en ultraljudsundersdkning racker det att du tar av dig strumpan pa ena foten.

Sa gar det till

Vid en réntgenundersdkning far du ligga eller sitta ner. En svag rontgenstrale skickas genom
det ben som ska undersdkas, till exempel ryggen eller héften. Undersékningen kanns inte och
tar cirka 20 minuter.

Vid en ultraljudsundersékning mats bentatheten i halbenet. Du far da satta halen i en
ultraljudsapparat. Undersdkningen kanns inte och tar bara nagon minut.
Hur mar jag efterat?

Du mar som vanligt efterat.

Nar far jag svaret?

Du kommer 6verens med den som bestaller undersékningen om hur och nar du far svaret. Nar
du far svaret kommer ni ocksa att diskutera nasta steg.

Om matningen visar att du har benskorhet, kommer du att rekommenderas behandling med
lakemedel som starker skelettet.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Bentathetsmatning.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Cystoskopi

Cystoskopi gors for att undersoka om det finns sjukliga forandringar i urinroret
eller urinblasan. Undersokningen visar hur urinblasan ser ut inuti.

Sa gar det till
Forst tvattas urinrérsmynningen. Darefter bedbvas urinréret med beddvningsgel.

Ett smalt instrument (sa kallat cystoskop) fors in genom urinréret, in i urinblasan. En svag
saltldsning spolas in genom cystoskopet och vatskan spanner ut urinblasan, sa att det blir
|attare att se eventuella férandringar.

Undersokningen brukar inte géra ont, men kan upplevas som lite obehaglig.

Sjalva undersdkningen tar cirka 5 minuter.

Vid cystoskopi fors ett smalt instrument in i urinblasan.

Hur mar jag efterat?

Det kan svida lite i urinréret under nagot dygn efter undersékningen. Du kan ocksa fa en liten
blédning fran urinréret, men den brukar ga éver snabbt.

| enstaka fall kan du fa en infektion. For att férebygga infektion ar det viktigt att du dricker 1,5—
2 liter det forsta dygnet efter undersokningen.
Nar far jag svaret?

Direkt efter undersokningen far du veta vad den visat. Om prover har tagits vid undersékningen
far du svar pa dem efter nagra veckor, nar analyserna ar klara.

Nar ska jag kontakta varden?

e  Om du bléder mycket eller inte kan kissa efter undersékningen.
e Om du far feber éver 38 grader.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Cystoskopi.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Datortomografi, DT

Datortomografi d&r en form av réontgen som ger detaljerade bilder av kroppens
inre organ. Bilderna gor att din lakare kan bedoma sjukdomen och vilka
behandlingar du bor erbjudas, och se hur en behandling har fungerat. De kan
ocksa hjalpa kirurgen eller onkologen att planera en operation eller
stralbehandling.

Datortomografi kallas ocksa for DT, skiktrontgen eller CT, fran engelskans computed
tomography.

Om du har fragor, prata med din Iakare eller personalen dar du ska undersokas.

Hur ska jag forbereda mig?

Du far veta hur du ska forbereda dig i din kallelse.

Sa gar det till

Du far ligga pa en brits som aker
o ~ =]
in i en réntgenapparat. o

Ofta anvands kontrastmedel som -
du dricker eller far direkt i blodet.
Det ger annu tydligare bilder. =

Undersokningen gar mycket e

snabbt. Sjalva bildtagningen tar //

inte mer &n hogst 15-20 sekunder. ~
For att bilderna ska bli skarpa ar

det viktigt att du ligger helt stilla

under bildtagningen. Vid en undersékning med datortomografi ligger du pa en

brits som aker in i en cirkelformad réntgenapparat.
Hur mar jag efterat?

Oftast mar du som vanligt efter undersékningen. Om du har druckit kontrastmedel kan du bli lite
orolig i magen. Om du har fatt kontrastmedel i blodet ar det bra att dricka mycket under det
forsta dygnet, for att fa ut kontrastmedlet ur kroppen genom urinen.

Om du har fatt lugnande eller Iakemedel som paverkar 6gonen, far du inte kéra bil efterat.

Om du far utslag eller andra tecken pa allergisk reaktion, hér av dig till rontgenavdelningen eller
ring telefonnummer 1177 for att fa rad.

Nar far jag svaret?

Du kommer 6verens med din lakare om hur du far svaret. Du far aven veta ungefar hur lang tid
det tar.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Datortomografi.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Magnetkameraundersokning av prostatan

En magnetkamera kan ta bilder av nastan alla inre organ i kroppen.
Magnetkameran anvander inte rontgenstralar utan tar bilder med hjalp av
magnetfalt och radiovagor. En magnetkameraundersokning kallas ibland MRT
eller magnetresonanstomografi.

Den forsta undersékningen med magnetkamera ar for att finna eventuella forandringar som
urologen kan ta vavnadsprover av. Alla férandringar som kan ses vid undersokningen ar inte
cancer. Det finns férandringar som kan likna utseendet hos cancer, exempelvis inflammation i
prostatan.

Hur ska jag forbereda mig?

Du kommer att fa information om hur du ska férbereda dig fran den réntgenavdelning dar du ska
gdra undersdkningen.

Du kommer &ven att fa svara pa fragor om du till exempel har inopererad metall i kroppen, som
proteser eller pacemaker.
Sa gar det till

Du far ligga pa en brits i en sa kallad

magnettunnel. '
Ibland anvands kontrastmedel som du 3
dricker eller far direkt i blodet. Det ger

annu tydligare bilder. “

Undersdkningen tar 20—45 minuter
och du maste ligga helt stilla. Du kan

hela tiden kommunicera med en

réntgenskoterska. \/
Det hors ett ganska kraftigt knackande

och surrande ljud nadr magnetkameran

tar bilderna. Darfor far du ha

hdrselskydd eller horlurar. Vid en undersdkning med magnetkamera ligger du
pé en brits som &ker in i en magnettunnel.

Hur mar jag efterat?

Oftast mar du som vanligt efter undersékningen. Om du har druckit kontrastmedel kan du bli lite
orolig i magen.

Om du har fatt kontrastmedel i blodet &r det bra att dricka mycket forsta dygnet, for att fa ut
kontrastmedlet via urinen.

Om du har fatt lugnande eller lakemedel som paverkar 6égonen, far du inte kora bil efterat.

Om du far utslag eller andra tecken pa allergisk reaktion, hor av dig till rontgenavdelningen eller
ring telefonnummer 1177 for att fa rad.

Nar far jag svaret?

Du kommer 6verens med din lakare om hur du far svaret. Du far dven veta ungefar hur lang tid

det tar.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Magnetkamera.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Matning av resturin med blasscanner — bladderscan

For att kontrollera om du har urin kvar i urinblasan efter att du har kissat, sa
kallad resturin, mater man det med ultraljud. Det kallas bladderscan.

Hur ska jag forbereda mig?

Fore matningen gar du pa toaletten och kissar.

Sa gar det till

Under matningen ligger du ner pa rygg och slappnar av. Du far ultraljudsgel pa nedre delen av
magen. Vardpersonalen haller sedan ultraljudsstaven mot huden pa samma stalle som du har

gel.

Métning av resturin med en blasscanner.

Med hjalp av ultraljudsvagorna mater man hur mycket urin som finns kvar i blasan.

Méatningen tar bara ett par minuter.

Nar far jag svaret?

Du far svaret direkt.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

PET-kameraundersokning

PET-kamera anvands for att undersoéka inre organ i kroppen, bedéma sjukdomar
och folja effekterna av en behandling. Du far ett radioaktivt @mne i blodet for att
cancerceller och inflammatoriska celler ska synas tydligare.

PET ar en forkortning av positronemissionstomografi. PET-kameraundersodkning gors oftast
tillsammans med datortomografi och kallas da PET-DT eller PET-CT.

Om du har fragor, prata med din Iakare eller personalen dar du ska undersokas.

Hur ska jag forbereda mig?

Du far veta hur du ska forbereda dig i din kallelse.

Sa gar det till

Innan undersokningen far du en biologisk substans, exempelvis glukos, direkt i blodet.
Substansen ar bunden till ett radioaktivt &mne som gor att cancerceller och inflammatoriska
celler syns tydligare pa bilderna. Det radioaktiva amnet ger en dos som motsvarar nagra ars
bakgrundsstralning fran naturliga kallor som luft och mark.

Under undersokningen far du ligga pa en brits som aker in i en kamera. Kameran har formen av
en stor ring. Ringen ar 6ppen pa bagge sidorna.

Bildtagningen tar cirka 20—-30 minuter. Det ar viktigt att du ligger stilla sa att bilderna blir skarpa.
Du kan hela tiden kommunicera med en sjukskoterska.

Totalt tar undersdkningen cirka 2 timmar eftersom du behdver vila bade fére och efter
bildtagningen.

Hur mar jag efterat?

Du mar som vanligt efter undersdkningen. Det ar bra att dricka mycket under det férsta dygnet,
eftersom det radioaktiva @mnet Iamnar kroppen genom urinen.

Nar far jag svaret?

Du kommer 6verens med din lakare om hur du far svaret. Du far aven veta ungefar hur lang tid

det tar.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa PET-kameraundersokning.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Skelettskintigrafi

Skelettskintigrafi ar en metod for att ta bilder av skelettet med hjalp av
radioaktiva lakemedel. Unders6kningen kan anvandas for att soka efter
inflammationer och frakturer eller for att utesluta eller hitta tumorer. Cancerceller
tar upp mer av det radioaktiva amnet an andra celler och syns darfor pa bilderna.

Om du har fragor, prata med din lakare eller personalen dar du ska undersokas.

Hur ska jag forbereda mig?

Du far veta hur du ska forbereda dig i din kallelse.

Sa gar det till

Infor undersdkningen far du ett radioaktivt Iakemedel direkt i blodet. Lakemedlet ger en dos som
motsvarar nagra ars bakgrundsstralning fran naturliga kallor som luft och mark.

Det behdver ga 2—4 timmar fran att du far lakemedlet i blodet till dess att bilderna tas. D& hinner
lakemedlet spridas till hela skelettet. Under tiden ska du dricka ungefar en halv liter.

Bilderna tas sedan med en gammakamera som visar hur Iakemedlet har férdelats i kroppen.
Bildtagningen tar 30—-60 minuter.

Skelettskintigrafin kombineras ofta med en datortomografi.

Hur mar jag efterat?

Du mar som vanligt efter undersdkningen.

Det ar bra att dricka mycket under det férsta dygnet, eftersom det radioaktiva @mnet Iamnar
kroppen genom urinen.

Nar far jag svaret?

Du kommer éverens med din lakare om hur du far svaret. Du far dven veta ungefar hur lang tid
det tar.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Ultraljudsundersokning

Med ultraljud gar det att unders6ka manga vavnader och organ, till exempel hud,
muskler, leder, senor, blodkarl och alla organ i magen. Ultraljud kan till exempel
anvandas for att ta reda pa vilken sjukdom du har, se hur en behandling har
fungerat eller hjdlpa kirurgen under en operation.

Om du har fragor, prata med din lakare eller personalen dar du ska undersokas.

Hur ska jag forbereda mig?

Du far veta hur du ska forbereda dig i din kallelse.

Sa gar det till

Ultraljud gors med hjalp av en givare som skickar in svaga ljudvagor i kroppen. Ljudvagorna
reflekteras tillbaka och omvandias till rérliga bilder som kan sparas. Under unders6kningen kan
l&karen ta prover av vavnader, om det behdvs.

En ultraljudsundersdkning kan gdras utanpa eller inuti kroppen, beroende pa vilken del av
kroppen som ska undersokas.

Ultraljud utanpa kroppen

Du far gel pa huden ovanfor det omrade som ska undersdkas. Gelen gor att bilden blir skarpare.
Gelen torkas bort direkt efter undersékningen.

Ultraljud inuti kroppen

Man anvander givare som ar utformade pa olika satt beroende pa vad som ska undersokas.
Undersdkningar av matstrupen gérs genom munnen, av prostatan genom andtarmen och av
livmodern eller aggstockarna genom slidan.

En del upplever det som obehagligt, men det brukar inte gora ont. Om det behdvs kan du fa
lugnande eller smartstillande 1akemedel.

Nar far jag svaret?

Du kommer 6verens med din lakare om hur du far svaret. Du far dven veta ungefar hur lang tid
det tar.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Ultraljudsundersokning.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Urodynamisk undersokning

En urodynamisk undersokning gors for att bedoma urinblasans och urinrorets
funktion nar urinblasan fylls och néar du kissar. Undersdkningen bestar av ett
antal moment och tar cirka en timme att genomféra.

Undersokningen utfors antingen pa en urologisk mottagning eller en mottagning som kallas
klinisk fysiologi, dar undersdkningar av kroppens funktioner gors.
Hur ska jag forbereda mig?

Forberedelserna infor undersdkningen kan skilja sig at. Las darfor kallelsen noga.

Sa gar det till

Forst far du kissa som vanligt ner i en urinflddesméatare som registrerar hur mycket du kissar
och hur snabbt urinblasan témmer sig. Detta kallas for en urinflédesmatning eller miktogram.

Du far sedan lagga dig pa en brits. Urinrérsoppningen tvattas och sedan fors en tunn kateter in
genom urinroret upp till urinblasan. Det ska inte géra ont men kan kannas obehagligt. Katetern
fixeras mot din penis med tejp.

Darefter satts en tunn kateter pa plats cirka 12 cm upp i tarmen genom andtarmsdppningen.
Aven denna kateter fixeras.

Katetrarna ar avsedda for att mata trycket inne i kroppen och dessa kopplas till ett
undersokningssystem.

Du far sedan resa dig till sittande eller stdende. Den kateter som sitter i urinbladsan har en kanal
sa att vi langsamt kan fylla bldsan med steril koksaltlésning. Under tiden som urinblasan fylls far
du beratta nar du far signaler fran urinblasan och saga till nar du blir kissnédig. Da stoppas
fylinaden. Darefter far du kissa, med katetern pa plats, ner i urinflddesmataren. Katetern ar tunn
och det kommer att rinna ut vid sidan av.

Hur mar jag efterat?

De forsta gangerna du kissar efter undersokningen kan det svida lite i urinroret. Det ska snabbt
ga over.

| enstaka fall kan du fa en infektion. For att férebygga infektion ar det viktigt att du dricker 1,5—
2 liter det forsta dygnet efter undersékningen.

Nar far jag svaret?

Svaret skickas till den l&kare som har remitterat dig.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Blod-, cell- och vavnadsprov

Blodprov PSA

Att mata PSA-vardet med ett blodprov ar en viktig del av utredningen vid
misstankt prostatacancer. Det anvands ocksa for att bedoma spridning och
lamplig behandling vid konstaterad prostatacancer.

PSA ar en foérkortning av prostataspecifikt antigen.

PSA ar ett protein som produceras i prostatan. PSA ar viktigt for fortplantningen, eftersom det
I0ser upp den gel som omsluter spermierna sa att de kan na agget.

PSA lacker normalt ut i blodet. Mangden PSA i blodet kan matas med ett blodprov och kallas
PSA-varde. PSA-vardet Okar vid urinvagsinfektion, inflammation i prostatan och prostatacancer.
Det ar ocksa vanligt att PSA-vardet 6kar nar prostatan forstoras, vilket den ofta gér nar man blir
aldre.

PSA-prov vid missténkt prostatacancer

Om du har symtom som skulle kunna bero pa prostatacancer, ar PSA-prov en viktig del av
utredningen.

Om du har ett forhojt PSA-varde gér man ofta ett ultraljud och tar vavnadsprov fran prostatan.
Det ger svar pa om du har cancer eller nagon annan sjukdom i prostatan.
PSA-prov vid konstaterad prostatacancer

Om du har cancer anvands PSA-vardet for att bedéma vilken behandling du ska
rekommenderas. PSA-vardet ger ocksa vagledning till om sjukdomen ar spridd eller begransad
till prostatan. Ett mycket hogt PSA-varde kan tyda pa att cancern har spridit sig. Ett lagre varde
tyder pa att cancern ar begransad till prostatan.

Efter en botande behandling av prostatacancer anvands PSA-vardet fér att bedéma
behandlingens effekt och om du behdver nagon mer behandling.

Under en bromsande och lindrande behandling féljs PSA-vardet for att beddma om
behandlingen ar effektiv eller om du behdver byta behandling.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Blodprov: PSA.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Vavnadsprov fran prostatan — prostatabiopsi

Vavnadsprov fran prostatan innebar att lakaren tar ut flera sma bitar av vavnad
med hjalp av ultraljud och en nal. Provet kan tas genom @ndtarmen eller huden
mellan pungen och dndtarmen.

Vavnadsbitarna skickas till ett laboratorium fér analys av en patolog. Analysen ger svar pa om
du har prostatacancer och hur allvarlig din cancer ar.

Vavnadsprovet kallas aven prostatabiopsi.

Hur ska jag forbereda mig?

Om du tar blodfértunnande medicin kan dosen behdva andras infor provtagningen. Ofta far du
antibiotika i samband med provtagningen. Fdlj instruktionerna du far i din kallelse.

Sa gar det till

Lakaren for in en ultraljudsstav i andtarmen. Du far lokalbeddvning runt prostatan. Lakaren tar
proverna med en nal som fors in genom ultraljudsstaven eller genom huden mellan pungen och

andtarmen.
=4

= [

Prostatakorteln

o

Sadesblasan

Andtarmen

Ultraljudsstav

Vidvnadsprov fran prostatan kan tas med ultraljud genom &ndtarmen.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Rontgen och bilddiagnostik

Védvnadsprov fran prostatan kan tas genom huden mellan pungen och dndtarmen.

Det kan kannas obehagligt nar ultraljudsstaven trycks mot prostatan. Du kan ocksa kanna dig
kissnodig.

Undersokningen tar 15-30 minuter.

Hur mar jag efterat?

Du kan kanna dig kissnodig direkt efter provtagningen. For att undvika en urinvagsinfektion ar
det bra att dricka extra sa att blasan skdljs ren.

Det ar vanligt att fa blod i urinen, avféringen och sadesvatskan efterat. Det ar ofarligt. Blod i
urinen och avféringen brukar férsvinna efter nagra dagar, och i sddesvatskan efter nagra
veckor.

Ta smartstillande medicin vid behov.

Du bér inte planera in nagra fysiska aktiviteter resten av dagen efter ingreppet.
Om du far hog feber och kanner dig sjuk efter provtagningen, sk dig direkt till en
akutmottagning. Du kan behdva antibiotika.

Nar far jag svaret?

Det kan ta olika lang tid fran det att du har gjort provtagningen till det att du far svar.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Ultraljudsundersokning och Vavnadsprov av prostata.
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3. UNDERSOKNINGAR OCH PROVTAGNINGAR
Ovriga undersékningar

Prostatapalpation

Prostatan ligger en bit in fran andtarmsoéppningen. Vid en prostatapalpation
undersoker en ldkare eller sjukskoterska prostatan genom att kanna pa den med
ett finger. De kdnner bland annat om den ar jamn eller kndlig, mjuk eller hard.

Hur ska jag forbereda mig?

Det behovs oftast inga forberedelser infér undersékningen. Om du ska forbereda dig pa nagot
satt far du information om det i din kallelse.

Sa gar det till

Du far sta upp eller ligga ner péa en brits med benen uppdragna.

Lakaren eller sjukskoterskan satter pa sig en handske insmord med gel och for forsiktigt in ett
finger i andtarmen.

Undersokningen kan kénnas lite obehaglig, men gor inte ont och tar bara nagra minuter.

Prostatakorteln —
Sadesblasan ;

Andtarmen

Prostatan unders6ks genom palpation med ett finger.

Hur mar jag efterat?

Oftast mar du som vanligt efter undersdkningen.

Nar far jag svaret?

Du far svaret direkt efter undersdkningen.
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4. BEHANDLING
Malet med min behandling

Palliativ vard

Palliativ vard syftar till att du ska ha det sa bra som maéjligt trots att du har en
svar sjukdom. Du kan till exempel fa smartlindring, samtalsstod och praktiska
hjalpmedel. Aven dina nirstaende kan fa stéd. Palliativ vard kan paga under lang
tid, ibland flera ar.

Palliativ vard ges nar sjukdomen inte langre gar att bota. Varden bestar da av behandlingar och
stod for att du ska kunna ha ett sa aktivt, meningsfullt och bra liv som mdjligt. Alla delar av livet
och tillvaron raknas.

Du kan fa palliativ vard under lang tid och samtidigt som du far behandling som bromsar
sjukdomen och forlanger livet. Ju tidigare palliativ vard satts in, desto storre chans att du far god
livskvalitet trots svar sjukdom.

Vad ar viktigt for mig?

Det ar bra om du, garna tillsammans med dina narstadende, funderar éver vad som ar viktigt for
dig och er och vilket stéd ni behdver.

Du bor erbjudas ett samtal om dina resurser, erfarenheter och behov utifran att du ska ha det sa
bra som mdjligt. Samtalet boér ocksa handla om dina énskemal, prioriteringar och information om
forvantat sjukdomsfériopp samt malet med din behandling.

Prata med din lakare och kontaktsjukskoterska, sa att ni tillsammans kan planera varden sa att
du kanner dig trygg och far det stéd du behdver.

Vilken hjilp kan jag fa?
Har ar nagra exempel pa hjalp och stdd:
e Du kan fa lindring eller forebyggande hjalp mot till exempel smarta, illamaende och trétthet.

e Du kan fa stdd att hantera kanslor som oro eller angest, eller hantera tankar om livet och
doden.

e Du kan fa vagledning sa att du kan ordna tillvaron med ekonomin eller dina narstaende.
e Du kan fa hjalpmedel som kan underlatta vardagen.

e | samrad med vardpersonalen far du fylla i och regelbundet uppdatera vardplanen for
omvardnad, medicinska behov och rehabiliteringsbehov.

e Du far veta vart du och dina narstaende kan vanda er for ratt kompetens.

Var kan jag fa palliativ vard?

Var du kan fa den palliativa varden beror pa hur du mar, vad du vill och vad som ar mgjligt. Dina
behov kan ocksa férandras nar sjukdomen utvecklas. Ibland kan du behdéva fa hjalp av flera
olika vardenheter.

Du och dina narstaende kommer regelbundet att prata med vardteamet om hur behoven ser ut
och hur den palliativa varden fungerar for dig.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Palliativ vard - att forlanga livet eller lindra symtom och Planerad
vard hemma.
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Onkologisk behandling med palliativt syfte

Du kan fa behandling for att bromsa sjukdomen och lindra symtom @ven om det
inte gar att bli av med cancern. Du och din ldkare beslutar hur lange
behandlingen ska fortsatta. Du kommer fortsatt att fa palliativ vard for att du ska
ma sa bra som majligt.

Cancerbehandling med bromsande och lindrande effekt

Nar det inte gar att bli av med sjukdomen kan du fa cancerbehandling med syfte att bromsa
sjukdomen, forlanga livet och ge dig en sa god livskvalitet som magjligt. Bromsande och
symtomlindrande behandling har ofta god effekt pa hur du mar och pa sjukdomens utveckling
och kan paga sa lange som den har énskad effekt. Om en bromsande behandling inte har
Onskad effekt kan man i manga fall byta till en annan.

Med tiden kan effekten bli samre

Med tiden &r det vanligt att cancersjukdomen paverkar dig allt mer. Samtidigt kan
cancerbehandlingen med tiden fa séamre effekt och i stallet ge fler och mer patagliga
biverkningar. Det kan na en punkt dar du inte langre har nytta av den. Tilsammans med din
lakare behdver du da évervaga om det ar lampligt att avbryta behandlingen.

| sddana situationer kommer du fortfarande att fa god palliativ vard, som syftar till att férebygga
och lindra symtom som sjukdomen orsakar. Malet ar att ge dig den basta méjliga livskvaliteten
och hjalpa dig att hantera sjukdomens paverkan pa basta satt.
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Behandling med botande syfte

Malet med din behandling ar att du ska bli frisk fran cancern. Undersékningar
och prover visar om behandlingen fungerar. Du kan behdva byta behandling eller
fa flera olika behandlingar.

Behandling med botande syfte kallas ocksa kurativ behandling.

Behandlingen féljs upp och kan behova bytas

Behandlingen féljer nationella riktlinjer. Den féljs upp med regelbundna kontroller med till
exempel datortomografi, blodprov eller Idkarundersékningar. Utifran kontrollerna planeras
behandlingen vidare och du kan behdva byta behandling. Du far information av din lakare eller
kontaktsjukskoterska via besok, telefon, brev eller digitala méten.

Du kan fa flera behandlingar

Du kan rekommenderas flera olika behandlingar. De kan paga samtidigt eller efter varandra.

Om du far en behandling infér en annan kallas det neoadjuvant behandling. Till exempel kan du
behandlas med hormonell behandling infér stralbehandling.

Du kan ocksa fa en behandling efter en annan, till exempel cytostatika efter en operation. Det
kallas tillaggsbehandling eller adjuvant behandling.

Neoadjuvant och adjuvant behandling kan ocksa vara annan behandling, till exempel malriktad
behandling, hormonell behandling och stralbehandling.
Malet med behandlingen kan dndras

Malet med behandlingen kan andras efter att den har startat. En behandling med botande syfte
som inte har botande effekt kan andras till att ha som mal att lindra symtom och bromsa
sjukdomen.
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Palliativ vard i livets slutskede

| livets slut a@r varden inriktad pa att du ska ha det sa bra som méjligt trots att
doden narmar sig. Du och dina narstaende pratar med lakaren om vad du vill och
behover. Vardpersonalen tar ocksa regelbundet reda pa hur du mar for att kunna
ta hand om dig pa basta satt.

Vid palliativ vard i livets slutskede bedéms du ha kort tid kvar att leva, dagar eller veckor.
Det har kan vara tecken pa att déden narmar sig:

e Du kan vara mer sangliggande.

e Du kan ha svart att svalja.

e Du kan bara dricka sma mangder vatska.

e Du kan ha sémre cirkulation och andning.

e Du kan ha sankt medvetande eller vara forvirrad i perioder.

Vardpersonalen tar hansyn till vad du vill och behéver

Din lakare samtalar med dig och dina narstdende om situationen. Ibland ar aven en
sjukskoterska eller underskoterska med under samtalet. Aven vardteamet runt dig informeras
om att du &r déende.

Vardpersonalen ska ta hansyn till dina 6nskemal om varden i livets slut, och respektera dina
andliga och existentiella behov.

Du ska fa de lakemedel du behéver for att lindra besvarliga symtom.

Vardpersonalen kommer att ta reda pa hur du mar med jamna mellanrum. Om du inte kan
beratta sjalv tittar man efter vissa tecken, till exempel ditt ansiktsuttryck, hur du andas och hur
ditt hjarta slar. Vardpersonalen kommer ocksa att prata med dina narstaende om hur du mar.

Om du har sarskilda behov kontaktar vardteamet personal med ratt kompetens. Det kan vara till
exempel ett smartteam, en andlig foretradare eller en annan enhet pa sjukhuset.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Palliativ vard i slutet av livet.

P Dina narstaende kan lasa mer pa narstaende.se.
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Sa beslutas vilken behandling du far

Utredningen visar bland annat vilken sorts tumor du har och om cancern har
spridit sig. Med den informationen kan din ldkare prata med sina kollegor om vad
som &r en lamplig behandling, och sedan diskutera forslaget med dig. Om du
inte dr n6jd med forslaget har du ratt till en ny medicinsk bedémning.

Specialister ger forslag pa en lamplig behandling

Nar utredningen ar klar diskuteras ditt fall pa4 en multidisciplinar konferens dar olika specialister
deltar. De kommer 6verens om ett férslag pa lamplig behandling, enligt riktlinjerna i det
nationella vardprogrammet for prostatacancer. Vardprogrammet innehaller rekommendationer
for sjukvarden om hur cancern ska behandlas enligt basta medicinska kunskap.

Samma cancerdiagnos kan behandlas olika beroende pa att sjukdomens egenskaper varierar.
Behandlingsforslaget ska ta hansyn till just din situation och dina férutsattningar, men ska inte
paverkas av var i landet du far vard.

Tumorer ar kansliga for olika typer av behandling

Tumorer har olika egenskaper som bland annat paverkar hur snabbt de vaxer och vilken typ av
behandling de ar kansliga for. En tumaor kan till exempel vara beroende av hormoner for att vaxa
och da kan hormonell behandling ha effekt.

Annat som paverkar férslaget

Andra faktorer som kan paverka behandlingsforslaget ar om cancercellerna har spridit sig till
lymfkértlarna, skelettet, levern eller andra delar av kroppen. Storleken pa tumoren kan ocksa ha
betydelse, liksom hur du mar och dina andra sjukdomar och lakemedel. Vad du sjalv vill och
behdver vags ocksa in.

Ofta kombineras olika behandlingar

Cancer kan behandlas med operation, stralbehandling eller olika typer av Iakemedel, till
exempel cytostatika, malriktad behandling eller hormonell behandling. Det ar vanligt att fa en
kombination av dessa behandlingar.

Du diskuterar forslaget med din lékare

Du diskuterar behandlingsférslaget tillsammans med din lakare, och ni kommer éverens om
vilken behandling du ska fa. Om du inte vill eller orkar vara med och bestdmma kan du lata
vardpersonalen bestamma. Du har alltid ratt att tacka nej till behandling. Narstaende har inte ratt
att bestdmma.

Om du inte ar n6jd med behandlingsforslaget har du ratt till en ny medicinsk bedémning av en
annan specialist.
Behandlingen kan &ndras med tiden

Din behandling kan komma att &ndras allteftersom den féljs upp, och man ser hur sjukdomen
svarar pa behandlingen och hur du mar.
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Behandling av prostatacancer

Prostatacancer kan behandlas med operation, stralbehandling eller ladkemedel.
Ibland kombineras flera behandlingar. Om cancern har lag risk att vdaxa och
sprida sig kan man vanta med behandling.

Val av behandling

Efter utredningen tas det fram ett behandlingsforslag baserat pa riktlinjerna i det nationella
vardprogrammet for prostatacancer. Det nationella vardprogrammet innehaller
rekommendationer fér sjukvarden om hur cancer ska behandlas enligt basta medicinska
kunskap.

Samma cancerdiagnos kan behandlas olika beroende pa att sjukdomens egenskaper varierar.
Behandlingsforslaget ska ta hansyn till just din situation och dina férutsattningar, men ska inte
paverkas av var i landet du far vard. Vilken eller vilka behandlingar som rekommenderas for just
dig diskuteras oftast pa en multidisciplinar konferens, MDK.

Faktorer som kan paverka behandlingsforslaget
Vilken behandling du rekommenderas kan paverkas av foljande:

e PSA-vardet
¢ magnetkameraundersdkning av prostatan
o storleken pa din prostata och hur den kandes vid undersdkningen

e Gleasonsumman, alltsa i vilken grad tumérens vavnad liknar den normala vavnaden eller om
cancercellerna har spridit sig till andra delar av kroppen

« ditt halsotillstand, dina andra sjukdomar och mediciner

e vad du sjalv vill och behdver

Flera av faktorerna anvands ocksa for att bedéma cancerns risk for spridning. Utifran det delas
cancern in i olika grupper: mycket lag risk, dvrig lagrisk, gynnsam mellanrisk, ogynnsam
mellanrisk, hégrisk och mycket hog risk. Detta paverkar din rekommenderade behandling.
Olika metoder att behandla prostatacancer

Vid behandling av prostatacancer kan olika metoder anvandas.

De vanligaste behandlingarna ar

operation

e stralbehandling

¢ |akemedelsbehandling
e aktiv monitorering

e exspektans

e kombination av flera behandlingar.

Ibland kan man vanta med behandling. | stallet fljs sjukdomen upp regelbundet med
blodprover och undersokningar. Det kallas for aktiv monitorering om det gar att ge botande
behandling i ett senare skede. Vid exspektans kan bromsande behandling ges om sjukdomen
blir mer allvarlig eller ger symtom. Ibland behévs det ingen behandling alls.
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Om prostatacancern sprider sig till andra delar av kroppen rekommenderas behandling som
bromsar sjukdomen och lindrar symtomen.

Du diskuterar behandlingsforslaget tillsammans med din lakare, och ni kommer dverens om
vilken behandling du ska fa. Om du inte ar néjd med férslaget har du ratt till en ny medicinsk
beddmning. Du har alltid ratt att tacka nej till behandling. Narstadende har inte ratt att bestamma.

Din behandling kan komma att &ndras allteftersom den féljs upp och man ser hur sjukdomen
svarar pa behandlingen och hur du mar.
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Att valja behandling vid tidigt upptackt prostatacancer

Det finns flera olika mojligheter att behandla prostatacancer. For att du ska fa
den behandling som ar bast for dig, bor du kdnna till deras fordelar och
nackdelar. Lds igenom denna information sa att du kan forbereda dig infér din
nasta kontakt med varden.

Din kontaktsjukskoterska kan ge dig rad om var du kan f& mer utférlig information. Aven
patientféreningen kan ge stod.

De forsta aren behovs ofta ingen behandling

Tidigt upptackt prostatacancer vaxer i allmanhet mycket langsamt. Darfér behdvs det ofta ingen
behandling alls, atminstone inte de forsta aren. Att avvakta med behandling kallas aktiv
monitorering.

Nar risken ar storre for att cancern ska utvecklas till en allvarlig sjukdom rekommenderas
operation eller stralbehandling. Vanligen ger de lika goda chanser till bot, men biverkningarna
skiljer sig at. Valet av behandling styrs av hur utbredd och allvarlig cancern ar, men ocksa av din
alder, dina d6vriga sjukdomar och dina egna énskemal. Riskerna for olika typer av biverkningar
ar ofta avgoérande.

Du bor fa diskutera din behandling med bade en urolog och en onkolog. Nar valet av behandling
ar sarskilt svart kommer din lakare att diskutera med andra specialister.

Aktiv monitorering

Aktiv monitorering ar en metod for att félja utvecklingen nar botande behandling inte behévs
direkt. Sa kallad lagriskcancer utvecklas sallan till en allvarlig sjukdom. De allra flesta man med
en lagriskcancer rekommenderas darfor aktiv monitorering. En del behéver genomga en
operation eller stralbehandling efter nagra ar, men manga slipper behandling livet ut.
Majligheten att bli av med sjukdomen &r ofta lika stor om operationen eller stralbehandlingen
genomfors efter nagra ars aktiv monitorering. Men behandlingen kan da bli mer omfattande an
om du hade fatt den tidigare.

Infor aktiv monitorering bor prostatan ha undersokts med magnetkamera. Ibland behdver man ta
nya vavnadsprover for att utesluta allvarlig cancer.

Uppféljningen gors enligt faststallda riktlinjer med PSA-prov, undersdkning av prostatan med
palpation, magnetkameraundersokning och ytterligare vavnadsprov.

Operation

Operation av prostatacancer kallas radikal prostatektomi. Du &r sévd under operationen. Hela
prostatan och sadesblasorna tas bort. Slutligen sys urinblasan ihop med urinréret. Ibland
opereras ocksa lymfkortlar i backenet bort. Efter operationen stannar du pa sjukhuset i 1-

2 dagar. En urinkateter ligger kvar i urinblasan i 1-2 veckor efter operationen. Du ar ofta
sjukskriven i 3—6 veckor.

Operationen gors vanligen med robotassisterad titthalsteknik, genom sex sma snitt i magen.
Den kan ocksa goras med Oppen teknik, genom ett snitt ovanfér blygdbenet. Bada metoderna
ger samma mojligheter till bot och har samma risker fér bestdende biverkningar. Med 6ppen
teknik blir blédningen oftast storre, vilket gor att du stannar pa sjukhuset nagon dag langre.
Katetern behdver oftast vara kvar nagra dagar langre efter en 6ppen operation.

Stralbehandling
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Stralbehandling kan ges med olika tekniker. Om cancern ar lokalt utbredd eller av en mer
allvarlig typ far du hormonell behandling ndgon manad fore stralbehandlingen. Det gor att
cancercellerna blir kansligare for stralningen. Ibland far du det ocksa under 2-3 ar efterat.

Yttre stralbehandling kan ges med olika scheman, bland annat beroende pa cancerns typ.
Behandlingen ges varannan eller varje vardag under 2,5-8 veckor. Varje behandling tar
omkring 10—-20 minuter. Behandlingen ar helt smartfri.

Fore stralbehandlingen for man vanligen in guldmarkérer i prostatan med en nal, for att 6ka
traffsakerheten under stralningen. Nagon vecka senare tas bilder med skiktrontgen,
magnetkamera eller bada, for att planera stralbehandlingen. Behandlingen startar omkring 1—
2 veckor efter bildtagningen.

En kombination av yttre och inre stralbehandling (brachyterapi) anvands nar cancern ar av en
mer allvarlig typ. For det mesta far du aven hormonell behandling. Yttre stralbehandling ges
varje vardag under 2,5-5 veckor. Den kombineras med en eller tva inre behandlingar med
radioaktivt iridium. Iridium fors kortvarigt in i prostatan med nalar genom huden bakom pungen
under ryggbedovning eller sévning. Om du far tva inre behandlingar, brukar det vara 2 veckor
mellan dem.

Uppfoéljning och kompletterande behandling

De flesta som behandlas for tidigt upptackt prostatacancer blir av med sjukdomen, men alla féljs
anda upp med PSA-prov i cirka 10 ar. PSA-vardet ska efter en botande behandling vara mycket
lagt. Om det finns cancer kvar efter en operation eller stralbehandling 6kar PSA-vardet langt
innan du kan kanna av aterfallet.

Om PSA-vardet 0kar efter en operation far du ofta stralbehandling eller hormonell behandling.
Men om 6kningen ar langsam behdvs ofta ingen behandling alls, atminstone inte under de
forsta aren. Efter en stralbehandling innebar ett stigande PSA-varde pa laga nivaer inte alltid
aterfall i cancern. Om PSA-vardet fortsatter att stiga far du ofta hormonell behandling, antingen
direkt eller efter nagra ar.

En kompletterande operation, inre stralbehandling eller frysbehandling kan ibland évervagas.
Risken for biverkningar ar dock ganska stor, eftersom lakningsférmagan ar dalig i stralade
omraden.

P Las mer pa prostatacancerforbundet.se.
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Biverkningar vid behandling av tidigt upptackt
prostatacancer

Alla behandlingar vid tidigt upptackt prostatacancer kan ge bade évergaende
och bestaende biverkningar. Ofta ar det din instéllning till de olika
biverkningarna som avgor vilken behandling man viljer. Riktigt allvarliga
biverkningar ar sallsynta och drabbar 1-2 personer av 100.

Sexuella forandringar

Bade operation och stralbehandling paverkar sexlivet. Sadesvatskan forsvinner alltid efter en
operation och oftast efter en stralbehandling. Du kan fortfarande fa orgasm, men kan uppleva
orgasmen annorlunda.

Direkt efter en operation behdver nastan alla anvanda lakemedel for att fa erektion. Férmagan
kan aterhamta sig under ett par ar, ibland sa& mycket att du inte langre behdver lakemedel. Det
beror pa hur utbredd cancern ar, férmagan fére operationen, din alder och andra sjukdomar,
samt urologens skicklighet. Fraga din urolog hur stor chansen ar for dig. Penisen upplevs oftast
nagot kortare efter operationen, men for de flesta aterfar den samma storlek som tidigare inom
ett &r beroende pa nervfunktion och potensfunktion.

Stralbehandling utan samtidig hormonell behandling férsamrar sallan erektionsformagan direkt,
men efter nagra ar behéver omkring halften anvanda lakemedel for att fa god erektion. Om du
aven far hormonell behandling férsvinner ofta sexlusten och férmagan att fa erektion. Lusten
och férmagan kan aterkomma efter avslutad behandling, men det kan ta flera manader.
Aterhamtningen beror bland annat pa hur god erektionen var fére behandlingen.

Behandling av prostatacancer kan gora att du inte kan bli biologisk foralder. Du kan vélja att
[damna spermier for nedfrysning. Beroende pa din alder kan du sjalv behdva betala
nedfrysningen. Din kontaktsjukskodterska kan ge dig information.

Biverkningar fran urinblasan och urinréret

Efter en operation far de flesta ett litet eller mattligt urinlackage. Det minskar under nagra
manader medan du trénar upp musklerna i backenbotten. Nagra far stdrre urinlackage. Omkring
en av tio har kvar ett besvarande urinlackage, medan en femtedel har ett litet Iackage vid vissa
tillfallen. Risken for urinlackage ar hogre om du har hég alder, om tuméren ar stor och om
urinblasans funktion &r rubbad. Risken paverkas ocksa av urologens skicklighet. Om lackaget ar
besvarande kan det minskas med ett kirurgiskt ingrepp.

Stralbehandling ger sallan urinlackage. De flesta behdver daremot kissa oftare under nagra
manader i slutet av och efter stralbehandlingen. Upp till en femtedel far bestaende behov av att
kissa oftare. | enstaka fall gar det inte att kissa under eller strax efter stralbehandlingen. Om du
redan fére behandlingen behdver kissa ofta eller har svart att témma blasan, kan en operation
vara béattre an stralbehandling. Efter en stralbehandling kan det komma blod i urinen, eftersom
blodkarlen i urinblasan kan bli skéra av stralningen.

Biverkningar fran tarmen

Operation av prostatacancer ger sallan biverkningar fran tarmen.

En yttre stralbehandling ger oftast behov av att tétmma tarmen oftare, I6sare avféring med slem
och gaser mot slutet av behandlingen. Besvaren brukar forsvinna efter nagra manader, men en
femtedel far bestaende behov av att tomma tarmen oftare. Det kan vara svart att skilja pa gas

Senast uppdaterad 2023-10-13



4. BEHANDLING
Behandling

och annat innehall i tarmen, och da kan det lacka slem och ibland aven avforing. Det kan ocksa
bléda fran tarmen.
Hormonella biverkningar

Hormonell behandling med sprutor och tabletter ges ofta tillsammans med stralbehandling
under 6 manader upp till 3 ar.

Sprutorna ger svettningar och varmevallningar. De minskar ocksa sexlusten och kan bidra till att
du gar upp i vikt. En del upplever att orken och energin paverkas.

Tabletterna ger sallan sddana biverkningar. De gor daremot att brosten blir Smma. For att
motverka att brésten blir storre far du en dos stralning mot bréstkoértlarna.
Ovriga biverkningar

Alla operationer ger en liten risk for blédning och infektion i operationsomradet. Pa sikt efter
operation okar risken for brack nagot.

Om lymfkértlar tas bort vid operationen kan du f& problem med svulina ben (lymfédem). Aven
penisen och pungen kan bli svullna.

Efter bade en operation och en stralbehandling kan det bli en fortrangning i urinréret. Detta ar
ganska sallsynt. Efter en operation kan fértrangningen atgardas med ett ingrepp. Efter en
stralbehandling ar fértrangningen svarare att behandla.
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Paverkan pa sexualiteten vid tidigt upptackt
prostatacancer

Behandling av prostatacancer paverkar sexlivet bade fysiskt och psykiskt.
Lusten kan tillfalligt minska pa grund av trétthet och oro, urinlackage och
erektionsproblem. Det finns lakemedel, hjalpmedel och samtalsstéd som kan
hjalpa dig att hitta tillbaka till sexlivet.

Prata med din lakare eller kontaktsjukskoterska for att fa behandling och rad om egenvard.

Manga sjukhus har en sarskild sexualradgivare eller sexolog som kan ge mer stéd och
behandling i din sexuella rehabilitering. Om det saknas vid ditt sjukhus, prata med din
kontaktsjukskoterska om hur stédet ser ut dar du far vard.

Paverkan pa sexlivet efter en operation

Nastan alla forlorar férmagan att fa erektion direkt efter en operation av prostatan. Det beror pa
att nerverna som styr erektionen finns precis utanpa prostatan. | samband med operationen
skadas nervtradarna alltid mer eller mindre. Nervfunktionen aterhamtar sig mycket langsamt.
Det kan ta manader for erektionsféormagan att aterhamta sig, ibland upp till 3 ar. Ibland ar
skadorna for stora for att nerverna ska kunna laka och formagan att fa erektion kommer da inte
tillbaka. Chansen att fa tillbaka erektionen beror pa hur stor tuméren ar, vilken operationsteknik
som har anvants, hur god erektionen var fore operationen, vad du har fér andra sjukdomar och
hur gammal du &r. Aldre man har svarare att fa tillbaka erektionen.

Det ar bra for aterhamtningen att tidigt bérja med sexuell rehabilitering. Svallkropparna behéver
fyllas med blod d& och da for att behalla sin funktion. Detta behdver inte innebara sex
tillsammans med en partner — att stimulera penis pa egen hand ar ocksa bra. Du bor inte ha
samlag de forsta 3 veckorna efter operationen.

Foérmagan till orgasm finns kvar, men den kan kadnnas annorlunda, sarskilt den forsta tiden efter
operationen. Daremot kommer det ingen sadesvatska vid orgasm. Det kan istallet komma en
liten mangd urin. Detta ar ofarligt och lackaget brukar minska eller férsvinna med tiden.

Efter operationen blir penisen vanligen nagot kortare i slakt tillstdnd &n den var tidigare.
Langden brukar aterga till tidigare storlek igen under det forsta aret.

Paverkan pa sexlivet av stralbehandling

Stralbehandling av prostatan leder sallan till minskad erektionsférmaga under behandlingen.
Men efter nagra ar behover cirka halften anvanda lakemedel for att fa god erektion. Hur mycket
formagan minskar beror pa din alder och hur bra erektionen var fére stralbehandlingen.

Férmagan till orgasm finns kvar och oftast ar kanslan oférandrad. Vissa kan kdnna smarta vid
orgasm, men det brukar ga éver med tiden. Det kommer mindre sadesvatska vid orgasm och
ofta férsvinner den helt.

| slutet av perioden med stralbehandling kan du fa besvar fran urinblasan och tarmen. Du kan fa
tata trangningar och ibland lackage fran blasan. Vissa far lackage fran tarmen. Detta kan goéra
det svarare att stimuleras analt.

Paverkan pa sexlivet av hormonell behandling

Om du far hormonell behandling med sprutor brukar sexlusten och erektionsformagan minska
kraftigt eller férsvinna helt. Om du far hormonell behandling med tabletter brukar den sexuella
lusten och funktionen inte paverkas lika mycket.
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Effekterna beror pa att produktionen av det manliga kdnshormonet testosteron blockeras.
Produktionen av testosteron (och darmed sexlusten) kan aterkomma upp till 12 manader efter
avslutad behandling. Nivan pa testosteron kan matas med ett blodprov.

Det kan vara svart kdnna njutning vid sexuell stimulering under hormonell behandling, men en
del kan gora det, med eller utan erektion.
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Paverkan pa fertiliteten vid prostatacancer

Behandling av prostatacancer minskar chansen att bli biologisk foralder. Du kan
erbjudas att frysa ner spermier som senare kan anvandas till konstgjord
befruktning.

Fertiliteten ar kroppens férmaga att fa biologiska barn.

Prata med din lakare eller kontaktsjukskoterska om du planerar att skaffa barn. Innan
behandlingen bérjar kan de beratta hur fertiliteten kan paverkas, och fungera som stdd om du
behdver prata mer om detta.

Fertilitet under och efter cytostatikabehandling och hormonell behandling

Bade cytostatikabehandling och hormonell behandling kan minska din produktion av
kénshormoner. Det kan leda till att din kropp inte 1angre producerar spermier.

Det ar svart att sdga i forvadg om du kommer att bli infertil av behandlingen. Men ju hégre doser
och ju aldre du ar, desto storre ar risken.

Cytostatika kan finnas i sddesvatskan upp till 5 dygn efter en cytostatikabehandling. Darfér bor
du anvanda kondom vid sex under cytostatikabehandlingen.
Fertilitet efter stralbehandling

Stralbehandling mot kénsorganen paverkar bildandet av kénshormoner. Spermierna &r ocksa
kansliga for stralning. Det gor att méngden sadesvatska minskar och ibland kan den férsvinna
helt. Stralbehandlingen kan darfor géra att du blir infertil.

Forhallandet mellan dos och biverkning ar tydligare vid stralbehandling &n vid
cytostatikabehandling. Darfér gar det oftast att sdga vilka doser som kan goéra dig infertil.
Fertilitet efter operation

Efter en operation av prostatacancer kommer det ingen sadesvatska nar du far orgasm. Darfor
kan du inte befrukta en partner genom samlag.

Det finns hjalp att fa

Du kan erbjudas att frysa ner spermier innan behandlingen bérjar. Spermierna kan senare
anvandas till konstgjord befruktning. Om du &r éver en viss alder behdver du dock betala detta
sjalv. Aldersgransen &r olika i olika regioner.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Fertiliteten efter cancerbehandlingen.
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Aktiv monitorering

Prostatacancer med lag risk utvecklas séllan till en allvarlig sjukdom. De allra
flesta man med lagriskcancer rekommenderas darfoér aktiv monitorering. Det ar
en metod for att félja utvecklingen av din prostatacancer nar botande behandling
inte behovs direkt.

En del behéver genomga en operation eller stralbehandling efter nagra ar, men manga slipper
fa behandling och undviker da ocksa risken att fa biverkningar och skador av behandlingen.
Majligheten att bli av med sjukdomen ar ofta lika stor om operationen eller stralbehandlingen
genomfors efter nagra ars aktiv monitorering. Men behandlingen kan da bli mer omfattande an
om du hade fatt den tidigare.

Undersokningar och blodprov

Infor aktiv monitorering bor prostatan ha undersokts med magnetkamera. Ibland behdvs nya
vavnadsprover for att utesluta allvarlig cancer.

Uppfoéljningen gors enligt faststallda riktlinjer och omfattar PSA-prov, undersotkning av prostatan
med palpation, magnetkameraundersdkning och ytterligare vavnadsprov.

Kontakta varden

Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare om du har fragor, nya symtom eller kénner oro.
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Symtomstyrd behandling — exspektans

Symtomstyrd behandling ar en metod for att félja utvecklingen av en obehandlad
prostatacancer nar hormonell behandling inte behovs direkt. Metoden kallas
aven exspektans.

Undersokningar och blodprov

Uppfdljningen innebar att du 1-2 ganger om aret far lamna blodprov for att mata olika varden,
bland annat PSA. Du kan ocksa bli kallad till ett besok dar Iakaren undersdker prostatan med ett
finger, sa kallad prostatapalpation.

Malet ar att upptacka om sjukdomen behdver behandlas innan den ger symtom, sa att tidig
hormonell behandling da kan pabdrijas.

Om du far symtom eller PSA-vardet stiger snabbt kan du antingen rekommenderas behandling
direkt eller kallas till ytterligare undersékningar eller provtagningar.

Da rekommenderas symtomstyrd behandling

Symtomstyrd behandling rekommenderas i féljande fall:

e nar botande behandling inte beddéms vara aktuell for dig om sjukdomen skulle férvarras

e om du inte tidigare har fatt behandling fér prostatacancer

e om din sjukdom inte beddéms vara sa allvarlig att den behdver behandlas direkt.

En del man valjer symtomstyrd behandling fér att slippa biverkningar av en behandling som
kanske anda inte skulle férlanga deras liv.
Kontakta varden

Prata med din kontaktsjukskéterska eller lakare om du har fragor eller nya symtom. Du kan
ringa eller skicka meddelanden via 1177.

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du far ny eller 6kad smarta som inte gar dver nar du vilar.
e Om du far nya besvar med att témma urinblasan.

e Om du far domningar eller nedsatt muskelfunktion i benen, kontakta varden direkt.
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Levnadsvanor infor en operation

Genom att leva hdlsosamt 6kar du mojligheterna att operationen gar bra och att
du mar battre efterat. Anvand darfor tiden fore operationen till att forbereda dig.
Ibland beho6ver operationen skjutas upp tills du har battre forutsattningar att
klara den.

Halsosamma vanor kan gora stor skillnad pa bade kort och lite Iangre sikt. Om du opereras akut
kan du anda paverka resultatet genom att leva halsosamt efter operationen.

Tobak och nikotin

Den som anvander tobak far syrebrist i kroppens vavnader, och det ar den vanligaste orsaken
till komplikationer efter en operation. En annan effekt ar att kroppen far samre férmaga att bilda
bindvav, vilket gor att sar laker samre. Om du slutar att anvanda tobak minskar risken att fa
blodpropp, lunginflammation och sarinfektion efter operationen. Saret kommer ocksa att Iaka
battre.

Tobak och nikotin finns i cigaretter, e-cigaretter, snus och upphettade tobaksprodukter. Du bor
darfor undvika alla produkter med tobak eller nikotin fére och efter operationen.

R&d till dig som anvander tobak och nikotin

Avsta fran tobak och nikotin sa langt fére operationen som méjligt, minst 4 och garna 8 veckor.
Prata med vardpersonalen for att fa rad om hur du ska géra. Du kan ocksa fa hjalp och stod av
vardcentralen.

Alkohol

Att dricka alkohol tiden fére en operation 6kar risken for sarinfektion, urinvagsinfektion och
lunginflammation. Alkohol hdjer aven blodtrycket och dkar risken for blédning och hjart- och
karlpaverkan. Genom att undvika alkohol sa langt fére operationen som méjligt kan din kropp
aterhamta sig fran alkoholens negativa effekter.

Du kan fa hjalp och stéd av varden med att sluta dricka alkohol.

Narkotika och andra droger

Beratta for din lakare om du anvander narkotika eller andra droger innan du ska opereras. Det
ar sakrast for dig och du kan fa hjalp att sluta. Lakaren har tystnadsplikt.

Fysisk aktivitet

Olika former av fysisk aktivitet och traning underlattar en snabb aterhadmtning och minskar
risken for komplikationer efter operationen. En operation forsamrar tillfalligt din fysiska formaga.
Om du tranar eller ror pa dig extra mycket fore operationen dkar blodets formaga att ta upp syre
och blodtrycket sanks. Genom att vara fysiskt aktiv innan du opereras kan du alltsa ge hjartat,
karlen och lungorna ett sa bra utgangslage som mgjligt.

Rad om fysisk aktivitet

Hur mycket och hur intensiv fysisk aktivitet du klarar ar individuellt, men all rérelse ar battre an
ingen rorelse. Den allmanna rekommendationen ar att réra pa sig sa att pulsen ékar och man
blir varm och latt andfadd 150-300 minuter i veckan, eller pa en mer anstrangande niva 75—
150 minuter i veckan. Aktiviteten bor spridas dver veckan. All rérelse raknas och det behéver
inte vara organiserad traning. Om du kan far du géarna réra dig mer an rekommendationen.
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Du kan behdva férebyggande andningstraning, om du har en lungsjukdom eller nedsatt fysisk
funktion sedan tidigare. Den kan innebara traning av andningsmusklerna eller olika tekniker for
att rensa luftvagarna fran slem.

Kontakta en fysioterapeut om du behover rad om fysisk aktivitet och traning infor operationen.

Matvanor

Halsosamma matvanor och en normal vikt minskar risken for komplikationer sasom trycksar,
infektion, dalig sarlakning, hjartinfarkt och hjartsvikt. Den stress som kroppen utsatts for under
en operation gor att behovet av protein och energi 6kar. Se till att fa i dig tillrackligt med naring
bade fore och efter operationen, sa att du kan aterhamta dig battre.

Om du héller vikten och kan ata som vanligt, kan du félja de kostrad som rekommenderas for
allmanheten. Det ar bra om du aven far i dig extra protein. Bra proteinrika livsmedel ar till
exempel fisk, kyckling, 8gg, nétter, fréer, bdnor, artor och linser, ost och andra mejeriprodukter.

Om du har minskat i vikt eller har svart att ata, kan du behdva kontakt med en dietist. Du kan da
fa kostrad och eventuellt sarskilda kosttillagg.

Allménna rad fér hdlsosamma matvanor

At regelbundet och tillrackligt.

o At mycket gronsaker, frukt och bar.

o At mycket fullkorn.

o At fisk, bonor, artor och linser ofta, och kétt ibland.

e Valj nyckelhalsmarkta mejeriprodukter och matfetter.

e Halligen pa det séta, salta och feta — lask, sétsaker och snacks.

Nar ska jag kontakta varden?
e Om du har en planerad operation och har svart att sluta med tobak eller alkohol.
e Om du anvander narkotika eller andra droger.

e Om du har svart att ata och inte far i dig tillrackligt med mat och vatska.

e Om du gar ner i vikt.

- J

P Las mer pa Livsmedelsverket.se. S6k pa Kostraden — hitta ditt satt.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Levnadsvanor i samband med en operation.
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Forberedelser infor en operation i narkos

Du ska opereras i narkos, vilket innebar att du ar sévd under operationen. Infor
narkosen behover du duscha och tvatta dig noga, och du far inte dta eller dricka
nagot i ett antal timmar fore.

| din kallelse far du detaljerad information om hur du ska férbereda dig. Har far du allman
information.
Inskrivning

Infor din operation har du ett inskrivningssamtal. Samtalet genomférs via telefon, video eller
som ett besok pa sjukhuset. Férbered dig genom att skriva ner dina fragor och ha garna med en
narstaende till samtalet. Ibland sker samtalet nar du kommer till sjukhuset fér operationen.

Om du ska till sjukhuset pa ett besok, ta med legitimation och eventuella Iakemedel du behdver
under dagen. Ta ocksa med din Iakemedelslista och eventuellt behandlingskort for
blodfértunnande Iakemedel. Om du tar naturlakemedel &r det viktigt att du berattar det.

Provtagning

Du kan behdéva lamna blodprover infér operationen. Antingen goér du det vid inskrivningen eller
sa far du en remiss for att Iamna proverna pa en vardcentral eller ett laboratorium. Du far veta
var du kan lamna proverna.

Lakemedel

Infér operationen kan du behéva géra uppehall med de lakemedel och naturlakemedel du tar,
eller andra dosen. Du kan ocksa behdva ta nya lakemedel infor operationen. Din lakare eller
sjukskoterska berattar vad som galler for dig.

EKG - métning av hjartats aktivitet

Du kan behdva undersdkas med EKG, som mater hjartats elektriska aktivitet. Det ar Iakaren
som avgor om det behdvs.

Duscha

Du ska duscha och tvatta kroppen infér operationen. Efter att du har duschat ar det viktigt att du
tar pa dig rena klader.

Fasta

Det ar viktigt att du fastar fére operationen, annars kan du krakas och fa ner maginnehall i
lungorna. Du far alltsa inte ata eller dricka ett antal timmar innan du ska sévas. Folj
instruktionerna du far.

Ta alltid med dig:

e legitimation

o telefonnummer till ndrstadende
o |akemedel och Idkemedelslista

o tidsfordriv, till exempel bocker

e egna anteckningar och fragor
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e mobiltelefon, laddare med lang sladd och hérlurar

e skona klader som ar enkla att ta pa.

Ta med dig om du ska stanna 6ver natten:

e inneskor som ar stabila och latta att ta av och pa
e extra klader

e hygienartiklar, till exempel tandborste, tandkrdm och hudkram.

Ta inte med dig:

e vardesaker

e stora summor pengar.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Narkos, EKG och Att lamna blodprov.
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Sa gar det till att sovas

Du ska ga igenom en undersokning eller operation dar du ska vara sovd. Du far
somnmedel genom en tunn slang i ett blodkarl och far andas syrgas i en mask.
Nar du vaknar ar du pa en uppvakningsavdelning.

| din kallelse far du veta hur du ska férbereda dig, nar du ska komma till sjukhuset och vart du
ska ga. Har far du allman information.
Innan du ska s6vas

Pa sjukhuset far du byta om till sarskilda klader och lasa in dina saker i ett skap. Du far lagga
dig i en sang eller sitta i en fatolj nar du vantar pa din tur.

Du far en perifer venkateter, PVK, i ett blodkarl i handen eller armen. Venkatetern ar en tunn
plastslang som gor att du kan fa lakemedel och dropp direkt i blodet.

Personalen féljer dig till operationsavdelningen nar det ar dags for din undersokning eller
operation.
Sa gar det till att sovas

Nar det ar dags att s6vas far du somnmedel i venkatetern. Du far andas extra syrgas i en mask
framfér munnen och nasan.

Nar du ar sévd dvervakar narkospersonalen dig och ditt hjartas och dina lungors funktion.

Nar du vaknar

Nar du vaknar har du redan forts till en uppvakningsavdelning. Personalen dar tar hand om dig
tills du kan komma till en vardavdelning eller ga hem.

(O )

| samband med en operation i narkos kan du fa dropp och ibland urinkateter.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Narkos och Ven kateter i armen eller handen.
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Ryggbedovning anvands for att smartlindra eller helt bedéva underkroppen. Du
far bedovningsmedilet i ryggen genom en spruta eller en tunn slang. Du kan

behova en urinkateter tills bedévningen har slappt.

Det finns tva metoder fér ryggbeddvning: epiduralbeddvning och spinalbedévning. Det som
skiljer dem ar hur langt in i ryggraden bedévningsmedlet sprutas.

Hur ska jag forbereda mig?

| kallelsen far du veta hur du ska férbereda dig, nar du ska komma till sjukhuset och vart du ska

ga.
Sa gar det till

Du far antingen sitta eller ligga ner nar du ska fa
ryggbeddévningen.

Innan du far sjalva ryggbeddvningen kan du fa
lokalbeddvning i huden.

Du kan fa ryggbeddvningen med en spruta som en
engangsdos.

Om du behdéver en beddvning som man kan fylla
pa, lagger man in en kateter som man antingen
kan ge flera doser i, eller koppla till en
lakemedelspump. Katetern ar en tunn plastslang
som inte brukar kdnnas. Denna typ av beddvning
kan ocksa anvandas som smartlindring efter
operationen.

Vid ryggbeddvning beddvas nerverna som styr

urinblasan. Darfor kan du fa en urinkateter som du har

kvar tills beddvningen har slappt.

Hur mar jag efterat?

Ryggbedbvning kan ges genom en kateter,
en tunn slang i ryggen

e Blodtrycket kan sjunka nar beddvningen verkar, darfor kontrolleras det regelbundet.

e Du kan vara 6m i ryggen, ha kldda och fa ett blamarke vid stickstallet. Det brukar ga over

inom nagra dagar.

e Om du har varit helt beddvad ar det vanligt att skaka och huttra en stund efter operationen.

e Om du har svart att kissa efter att bedovningen har slappt, kontakta varden.

e Det kan handa att du far huvudvark efter en ryggbeddévning, aven om det ar ovanligt. Da ar
det bra att dricka mycket och ta varktabletter. Om det inte gar éver efter 1-3 dygn kan du fa

annan behandling.

e Allvarliga och bestdende nervskador efter en ryggbedévning ar mycket ovanligt.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Ryggbeddvning.
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Operation av prostatacancer — radikal prostatektomi

Operation av prostatacancer kallas radikal prostatektomi. Det innebar att hela
prostatan och sadesblasorna tas bort. Sidesledarna lamnas kvar, men fyller inte
langre nagon funktion. Slutligen sys urinblasan ihop med urinréret.

Titthalsteknik eller 6ppen teknik

Operationen kan oftast géras med robotassisterad titthalsteknik (laparoskopi). Det betyder att
urologen styr en robot som i sin tur styr instrumenten.

Ibland kan operationen inte goras med titthalsteknik, till exempel om du tidigare har gjort stora
operationer i magen. | sa fall gors den i stallet genom ett snitt fran strax under naveln ner till
blygdbenet. Det kallas 6ppen teknik. Metoderna ar likvardiga for att behandla sjukdomen.

Hur ska jag forbereda mig?

| kallelsen far du veta hur du ska férbereda dig, nar du ska komma till sjukhuset och vart du ska
ga.

Infér operationen kommer du att fa veta hur du boér tréana din backenbotten for att minska risken
for framtida urinlackage. Du bor bérja med traningen sa tidigt som mojligt infér operationen.

Sa gar det till

Nar du ar beddvad eller sévd tvattas operationsomradet och klas med sterila dukar. Urologen for
in instrument genom 5-6 sma snitt pa magen, sa kallade portar. Snitten &r omkring en
centimeter langa. Ett snitt ar nagra centimeter langre for att kunna ta ut prostatan. Ett av
instrumenten ar en kamera som gor att kirurgen kan se ingreppet pa en bildskarm och kan
forstora bilden. Det gor det lattare att se sma och viktiga vavnadsstrukturer. Tekniken gor det
aven majligt att se omradet tredimensionellt, vilket ocksa underlattar urologens arbete.

Vid robotassisterad titthalsteknik styr urologen instrumenten genom en robot.

Operationen tar cirka 1-3 timmar.

Nar prostatan och sadesblasorna tas bort blir det ett mellanrum mellan urinblasan och urinréret.
Urinblasan fors darfér nerat mot urinréret och de sys ihop. Skarven kallas anastomos.
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Prostatan och séddesblasorna tas bort vid operationen.
Urinblasan férs ner mot urinréret och de sys ihop.

For att skarven ska kunna ldka och du ska kunna tdmma urinblasan, far du en urinkateter.
Katetern samlar upp din urin i en pase.

Om urologen beddmer att cancern riskerar att spridas till lymfkértlar i backenet, tas de bort.
Ingreppet kallas lymfkortelutrymning. Da kan du fa ett dranage, en tunn slang som leder bort
vatska fran saret. Dranaget tas oftast bort innan du skrivs ut fran sjukhuset.

Snitten p& magen stangs med metallklamrar, sa kallade agraffer.

Hur mar jag efterat?
Du stannar nagra timmar pa uppvakningsavdelningen innan du far komma till vardavdelningen.

Innan du vaknar far du lokalbeddvning runt snitten for att du ska ha mindre ont. Smartan avtar
gradvis, men det kan gora ont en tid efter operationen. Nar du har vaknat kontrolleras hur du
mar och hur smartlindringen fungerar. Det ar vanligt att kanna kraftiga, delvis smartsamma
urintrangningar direkt efter operationen.

Du far bérja ata och dricka igen nar du vaknar upp och mar tillrackligt bra.

Du far hjalp av personalen att komma upp ur séangen och réra pa dig sa snart som mojligt efter
operationen.

Du kan fa ont i axlarna efter en operation med robotassisterad titthalsteknik. Det beror pa tva
saker: dels lutas operationsbordet med huvudandan nerat under operationen, dels fylls magen
med gas for att kirurgen ska se och komma at att operera.
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Efter operationen kissar du genom en kateter i urinréret.

Efter en operation med titthalsteknik stannar du oftast pa sjukhuset 1-3 dygn. Vid en operation
med 6ppen teknik stannar du 3—4 dygn.

Du ska ha kvar urinkatetern i minst 1—-2 veckor och far veta hur du skéter den innan du lamnar
sjukhuset. Katetern far spolas av vardpersonal, men endast bytas av en urolog. Nar urinkatetern
ar borta kan du bdrja tréna din backenbotten igen.

For att minska risken for blodproppar kan du behdva ta blodfértunnande medicin. | sa fall far du
veta hur lange du ska ta den.

Det ar vanligt att vara sjukskriven i ungefar 2—6 veckor och du far ett sjukintyg. Hur lange du
behdver vara sjukskriven beror bland annat pa hur du mar och vad du arbetar med.

Paverkan pa erektion och urinldckage

Nerverna som stimulerar till erektion I6per precis pa prostatan och paverkas darfor alltid nar
prostatan tas bort. Urologen forsdker skydda nerverna sa mycket som mojligt under
operationen, men det viktigaste ar att fa bort all cancervavnad med marginal.

Urinrérets slutmuskler kan skadas i samband med operationen. Darfor ar det vanligt med
urinlackage en tid efter att katetern har tagits bort. En valtranad backenbotten brukar kunna
kompensera detta, men det kan ta flera manader att trdna upp backenbottenmusklerna efter att
katetern har tagits bort.

Uppfoljning

Du kommer att fa en tid for att ta bort katetern och agrafferna 7-14 dagar efter operationen.

Aterbesok till Idkare planeras cirka 6-8 veckor efter operationen. Vid besoket far du svar pa
undersokningen som har gjorts av din prostata (och lymfkdrtlarna, om nagra sadana togs bort).
Det ger information om huruvida all cancer ar borta och om risken for ett senare aterfall. Infér
besoket kommer du att fa [amna blodprovet PSA. Om du har besvar med erektion och
urinlackage diskuterar ni det. Du far ocksa mojlighet att beskriva hur du mar.
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Allmanna biverkningar och komplikationer efter en
operation

Att opereras innebar en risk for biverkningar och komplikationer. Det ar viktigt
att du foljer de rad om egenvard du far for att minska risken och lindra besvaren.

Biverkningar

Trétthet

Det ar vanligt att du kanner dig trott efter en operation. Om du har varit sévd eller fatt lugnande
lakemedel ska du inte kora bil eller nagot annat fordon det forsta dygnet.

Du kan vara trétt i flera veckor och ibland manader efter en operation, eftersom kroppens
aterhamtning tar mycket energi.

lllaméende

Du kan ma illa efter att ha varit sévd. Det gar oftast 6ver inom nagra timmar. Du kan fa medicin
om det ar besvarligt.

Smarta

Det ar vanligt att ha ont efter en operation. Smartan behandlas med medicin, antingen som
tabletter eller sprutor. Det ar viktigt att du &r val smartlindrad for att kunna aterhdmta dig snabbt.

Forstoppning

Forstoppning kan orsakas av att tarmarnas naturliga rytm stérs av operationen och av vissa
smartstillande mediciner. Férstoppning kan leda till illamé&ende, magknip och spand mage.
Besvaren brukar férsvinna nar tarmarna kommer igang igen efter nagra dagar. Du kan fa
medicin om du har stora besvar. Du bér undvika att krysta ut avféringen nar du ar nyopererad
for att undvika pafrestning pa operationsomradet.

Besvar i halsen

Om du var sévd under operationen och har haft en slang i halsen kan det skava i halsen efterat.
Det gar oftast 6ver inom nagra dagar.

Slemmet i halsen kan bli segt och vara svart att f& upp. Att vara fysiskt aktiv kan lindra
besvaren.

For att gbra det lattare att hosta upp slemmet, gér andningsdvningar som vidgar lungorna.
Andas 10 djupa andetag i féljd en gang i timmen under dagen.

Att dricka mycket gor ocksa att slemmet blir Iattare att hosta upp.

Komplikationer

Komplikationer efter en operation ar ovanliga, men de kan vara allvarliga. Det ar darfor viktigt att
du ar uppmarksam pa symtom och féljer de rad du far om sarvard, hygien och fysisk aktivitet.

Exempel pa komplikationer:
e infektion i saret
e blodpropp

e lunginflammation.
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Komplikationer

Blod i buken — hematom

Det ar vanligt med storre blamarken som visar sig pa huden runt pungen, penisen och magen,
sa kallade hematom. De orsakas av en tillfallig blédning inuti kroppen. Det kan spanna och
Omma i flera veckor, men férsvinner normalt av sig sjalvt. Nar ett blamarke ar pa vag att
férsvinna blir det ofta gult.

Blod i urinen — hematuri

Det ar vanligt med blod i urinen nar du har en urinkateter. Det kravs inte sa mycket blod for att
farga urinen. Vanliga aktiviteter som orsakar detta &r promenader och nar du ska témma
tarmen. Ibland har blodet hunnit stelna (levrat sig) och bildat blodkoagel som syns i urinpasen.

Urinlackage i buken

Det ar viktigt att skarven mellan urinblasan och urinréret laker ihop. Annars lacker det urin inne i
buken. Symtomet ar en plétslig smarta i nedre delen av magen. Detta atgardas genom att du far
en ny urinkateter som du far ha langre tid, eller att man byter ut den kateter du har.

Infektion i buken

En séllsynt men allvarlig komplikation ar att det bildas en varbdld — infektion i buken. Kontakta
varden om du far symtom som ihallande feber som gar upp och ner, nedsatt allmantillstand och
obehag eller smartor i magen. Varbdlden behandlas med antibiotika och ibland aven genom att
den tdms eller opereras bort.

/ Nar ska jag kontakta varden? \

e Om du far feber 6ver 38 grader eller om du har nedsatt allmantillstdnd och frossa.

e Om det svider eller gor ont nar du kissar.

e Om du har en kansla av att du inte tommer blasan helt nar du kissar.

e Om en kroppsdel svulinar.

e Om du far obehag eller smartor i magen.

e Om blamarket efter operationen inte forsvinner av sig sjalvt inom nagra veckor.
e Om du far en blédning fran operationssaret som inte gar éver av sig sjalv.

e Om du far nya besvar med blod i urinen.

k- Om urinen ar fortsatt blodig efter att katetern har tagits bort. /
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Skotsel av urinkateter efter en operation av
prostatacancer

Du har genomgatt en operation dar hela prostatan har tagits bort. Efter
operationen ar det viktigt att den nya skarven mellan urinblasan och urinroret
laker ihop. Darfor har du fatt en kateter som tommer ut urin fran urinblasan.

Nar du lamnar sjukhuset far du veta hur du hanterar katetern, och var och nar den tas bort. Det
ar ofta cirka 7-14 dagar efter operationen.

Nar katetern ar borta kan du bdrja att trdna din backenbotten igen.

Sa fungerar katetern

En kvarliggande kateter, KAD, &r en mjuk slang som fors in genom urinroret. Katetern tommer
ut urin fran urinblasan. For att katetern inte ska glida ut har spetsen en liten ballong som fylls
med vatska efter att katetern har forts in. Ofta fixeras katetern med tejp for att minska friktion i
urinroret.

Lagg garna penisen uppat mot magen sa att urinroret ratas ut. Det ar ocksa bra att anvanda
atsittande kalsonger eftersom det gor att katetern fixeras battre och da skaver mindre.

Efter operationen av prostatan har du under en tid en kateter i urinblasan.
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Urinen samlas i en pase

Katetern kopplas ihop med en tdmbar pase som du faster pa
benet. Du tbmmer urinen i toaletten nar pasen borjar bli full. Det
finns flera typer av pasar i olika storlekar och utformningar. Det
finns aven flera olika fastanordningar.

Slangen till pasen bor inte bojas eller klammas sa att urinen inte
kan rinna ner i pasen. Tom pasen genom att dppna kranen i
pasens botten och Iat innehallet rinna ut i toaletten. Sténg
sedan kranen.

Infor natten kan du koppla en engangspase till den pase du
redan har, sa att du inte behdver stiga upp pa natten for att
tomma ut urin. Kom ihag att urinen inte kan rinna uppat och att
pasen darfor alltid maste vara placerad nedanfor urinblasan.

Pa morgonen kopplar du bort och klipper upp engangspasen

och tdmmer urinen i toaletten. Pasen kastar du i soporna. Pa dagen kan du fasta en

urinpase med kort slang pa
benet.

P& natten kan du fésta en urinpase med lang slang pa
séngen.

Byt pasen pa benet var 5-7:e dag eller oftare om den blir smutsig eller borjar lukta illa.

Rad om hygien

God hygien ar viktigt for att undvika besvar. Tvatta penisen, aven under férhuden. Att duscha
gar bra, men undvik att bada tills katetern ar borttagen.

Borja tvatta runt det stélle dar katetern gar in i urinréret. Tvatta darefter katetern med mild tval
och varmt vatten varje dag. Avsluta med att tvatta noggrant runt andtarmsdppningen sa att
tarmbakterier nara katetern tas bort.

Besviar du kan uppleva

Nar du har en kateter kan du uppleva féljande besvar:

e Du kan fa kramper eller trangningar i urinblasan. Det beror ofta pa att blasan ar irriterad.

e Det kan lacka urin runt katetern. Om det ocksa rinner urin i katetern ar det inget akut problem
och du kan radfraga urologmottagningen pa dagtid.
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Det rinner inte urin i katetern. Kontrollera att katetern inte har bdjts eller klamts samman och
att pasen ar placerad nedanfér urinblasan.

Det kan bildas slem fran urinroret. Tvatta da med tval och vatten.

Katetern kan skava och ge obehag. Det beror pa att du ar nyopererad och att slemhinnan i
urinréret darfor ar kanslig och irriterad. Om du upplever mycket obehag kan du kontakta din
urologmottagning for rad.

Tank pa

o J

Kontrollera dagligen att katetern fungerar och att pasen fylls med urin. Det ar viktigt att det
inte blir stopp i katetern. Da samlas urinen i urinblasan som tyngs ner. Det gor att skarven
mellan urinblasan och urinroret I[aker samre och sbmmen kan spricka upp.

Det ar bra att dricka mycket for att spola igenom urinsystemet. Drick minst 1,5-2 liter varje
dag nar du har katetern. Detta galler inte om du har hjartsvikt eller njursvikt som innebar att
du far dricka en begransad mangd per dygn. Fraga vad som galler fér dig innan du aker hem
fran sjukhuset.

Tom ut urinen via pasens kran. Du bér témma pasen innan den blir full, ofta flera ganger per
dygn. Byt hela pasen ungefar 1 gang per vecka.

Om du kanner dig kissnddig, kontrollera att det inte ar stopp i katetern och att pasen inte ar
fylld med urin.

~

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har mycket blod i urinen.
e Om det inte rinner urin i katetern eller om det lacker mycket urin runt katetern.

e Om katetern slutar fungera eller lossnar (trillar ut) behdver den bytas omedelbart.
Observera att en ny kateter inte bor sattas in utan kontakt med din ansvariga urolog.

e Om du har tecken pa urinvagsinfektion med brannande kansla, tata trangningar och
grumlig och illaluktande urin.

e Om du har frossa och feber 6ver 38 grader.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Kateter i urinblasan och Sa fungerar njurar och urinvagar.
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Sa satter du dig upp efter en operation i magen

For att skydda saret bor du satta dig genom att forst Iagga dig pa sidan. Da anvander du inte
magmusklerna lika mycket.

GOr sa har:

1. BOj benen.

2. Lagg dig pa sidan.

AE T

B e,

3. For ut benen éver sangkanten. Tryck dig upp till sittande med hjalp av dina armar.

/7

=< —

¢
| r

4. For att lagga dig ner, folj bilderna i omvand ordning
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Fysisk aktivitet efter en operation av prostatacancer

Att vara fysiskt aktiv forbattrar manga av kroppens funktioner. Darfor ar det
viktigt att du ror pa dig efter operationen, bade pa sjukhuset och nar du har
kommit hem.

Fysisk aktivitet efter en operation bidrar till att

o faigang blodcirkulationen, vilket forbattrar sarlakningen och minskar risken for
lunginflammation och blodpropp i benen

o faigang tarmarna och minska risken for forstoppning och illamaende
e forbattra lungfunktionen, vilket minskar risken for lunginflammation och slem i lungorna

e minska risken for stela leder och svaga muskler.

Efter operationen, pa sjukhuset

Du bér komma igang och réra pa dig sa snart som majligt efter operationen. Personalen visar
dig hur du bast tar dig upp och ror dig utan att belasta operationssaret. Det ar oftast bra att vara
uppe sa& mycket du orkar och att sitta upp nar du ater. All rérelse ar betydelsefull.

Om du ligger ner mycket bor du réra pa fétterna fram och tillbaka. Det 6kar blodcirkulationen
och minskar risken for till exempel blodpropp.

Trampa med fétterna om du ligger mycket i séngen.

Andningstraning

Att sitta upp och vara fysiskt aktiv minskar risken fér komplikationer som lunginflammation, men
ibland behdvs ocksa andningstraning. | s fall kan du rekommenderas olika andningsévningar
med eller utan hjalpmedel. Eftersom effekten ar kort bér du trdna ofta. Rekommendationen ar
varje vaken timme under den forsta tiden efter operationen. Tréna enligt de instruktioner du far
av vardpersonalen.

Efter utskrivning
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Tank pa detta nar urinkatetern ar borta:

e Undvik kraftiga anstrangningar de forsta 4 veckorna efter operationen, till exempel tunga lyft
och héard traning.

e Bodrja med backenbottentraning enligt instruktionerna. Var noga med att lagga in nagon dag
utan traning, eftersom dvertraning kan leda till urinlackage.

e Magmusklerna behéver tranas upp igen. Borja forsiktigt och 6ka successivt. Kann efter din
kropps signaler sa att du inte dvertranar.

e Kom ihag att all traning ar farskvara — det kraver tid och tdlamod. Glém heller inte att du &ven
behover vilodagar.

e Du bor inte cykla under de 3 férsta manaderna efter operationen. Prata med din Iakare om
vad som galler fér dig. Nar du bdérjar cykla kan du prova dig fram. Om du ar besvarsfri kan du
prova langre turer. Det finns sarskilda breda sadlar eller sadeléverdrag att kdpa. De kan vara
bra att anvanda nar du ska borja cykla igen.
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Operation av lymfkortlar — lymfkortelutrymning

For att underséka om cancern har spridit sig till lymfkortlar nédra prostatan, tas
en eller flera kortlar bort och skickas pa analys. Operationen kallas
lymfkortelutrymning.

Du far svar pa analysen vid ditt [akarbesok efter operationen.

Vad ar lymfsystemet?

Lymfsystemet ingar i kroppens immunforsvar. Det samarbetar med blodsystemet genom att
rena kroppen fran frammande amnen.

Nar lymfkortlar har tagits bort forsdmras lymfsystemets formaga att transportera lymfvatska.
Kroppen kan delvis kompensera for skadorna genom att bilda nya férgreningar och vagar till
andra lymfkarl.

Ibland samlas i stallet lymfvatska i vavnaden sa att kroppsdelen blir svullen. Det kallas
lymfédem. Om det upptacks och behandlas tidigt behover det inte alltid bli ett kroniskt tillstand.
Hur mar jag efterat?

De forsta veckorna ar det normalt med en svullnad i nedre delen av magen, penisen, pungen
och benen. Oftast gar detta dver.

Lymfvatska kan ibland s6ka sig ut genom operationssaren pa magen. Lymfvatskan ar
genomskinlig eller svagt gul.

Symtom pa lymféodem

Tidiga symtom ar att huden blir tjockare och kénns stram och spand nar lymfédemet haller pa
att bildas. Darefter ar det vanligt att det syns en svullnad i omradet.

Dessa kroppsdelar kan bli svullna och kédnnas tunga, trétta och spanda:

o ett eller bada benen
e penisen och pungen

e nedre delen av magen och skinkorna.

Nar kan lymfédem uppsta?

Lymfodem uppstar oftast under forsta aret efter operationen. Darfor ar det viktigt att du tidigt
uppmarksammar om du far symtom i dessa kroppsdelar.

Lymfédem kan &ven uppsta flera ar senare. Det kan bero pa att lymfsystemet har éverbelastats
av till exempel 6vervikt eller infektion. Det kan vara svarare att behandla och kan bli kroniska
svullnader.

Rad
o Fysisk aktivitet ar viktigt for din halsa och for att férebygga lymfédem. Mycket stillasittande

Okar risken for lymfédem, men det gor inte traning. Om du ar otranad bor du boérja tréna
forsiktigt och 6ka langsamt.

« Overvikt kan 6ka risken for lymfédem. Férsok darfor att ha en halsosam vikt.

e Om en kroppsdel blir rdd, varm och svullen, och om du far hog feber, kan du ha fatt rosfeber.
Da ar det viktigt att du sOker hjélp snabbt och far antibiotika.
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e Hall huden ren och mjuk, sa att du inte far sprickor och infektioner. Anvand en mjukgérande
kréam.

Utredning och behandling

Det kan vara svart att se eller kdnna en svullnad. Det finns ocksa andra sjukdomar som kan ge
liknande symtom. Darfor ar det viktigt att du far ratt diagnos och tidig behandling. Vanligtvis gors
en utredning for att konstatera lymfédem.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller [akare om en kroppsdel svullnar, for att fa rad och
behandling.

Lymfterapi

Det finns olika metoder for att behandla lymfédem. Massage och kompressionsplagg ar tva
vanliga behandlingsformer som kan ges av en specialistutbildad lymfterapeut. Det finns dven en
del du kan gora sjalv i form av egenvard.

( )

Nar ska jag kontakta varden?

e Om en kroppsdel svullnar.

e Om en kroppsdel blir réd, varm, svullen och du far hég feber. Det kan vara rosfeber, en
hudinfektion.

e Om du far feber.

- J
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Sarvard efter en operation

Det ar viktigt att folja de rad du far om hur du ska skota saret. Da laker det béttre
och risken for infektioner minskar. Det d@r ocksa viktigt att du far behandling om
du har ont, att du ror pa dig och att du sover bra.

Beratta for din kontaktsjukskoterska eller lakare om du har ont, sa att du kan fa behandling och
rad om egenvard.

Sarvard

Férband

Ofta tacks saret av ett forband. Om saret fuktar igenom férbandet under det forsta dygnet, kan
du forstarka det med en torr kompress. Om séaret vatskar sa att forbandet ar helt genomblét,
bdr du byta det. Det ar viktigt att vara noga med hygienen nar du byter férband. Tvatta
hénderna med tval och vatten innan. Du behdver inte anvanda handskar.

Dusch och bad

Nagot eller nagra dygn efter operationen kan du duscha med l[jummet vatten och eventuellt
oparfymerad tval pa saret. Det galler aven om saret skulle vara infekterat. Sartejp och sarlim tal
vatten och ska sitta kvar. Om du har ett stdrre férband ska du ta bort det innan du duschar. Satt
sedan pa ett nytt forband om det behovs.

Undvik att bada och basta tills huden ar hel.

Du far veta vad som galler for dig.

Stygn och agraffer

Stygnen eller agrafferna tas oftast bort 7-14 dagar efter operationen, om saret inte har sytts
med stygn som I8ser upp sig sjalva eller limmats med sarlim. Nar du skrivs ut fran sjukhuset
kommer du att fa veta vad som galler for dig.

Infektion i saret

Det hander att saret blir infekterat. En infektion uppstar vanligtvis
tidigast 3 dagar efter operationen. Tecken pa infektion ar feber,
6kande smarta och vaxande svullnad och rodnad kring saret. Om
det hander ska du kontakta mottagningen dar du opererades.
Nagra millimeters rodnad kring saret och stygnen ar normait.

Arr

.. .. A . Kontakta véarden om du fér feber
Nar stygnen eller agrafferna ar borta har huden lakt ihop sa att 6ver 38 grader. Det kan vara

den héller for pafrestningar, men det tar manga manader innan tecken pa infektion.
arret far sitt slutliga utseende. Arr kan bli réda, harda, upphdjda
och klia, men med tiden bleknar de, sjunker ihop och blir mjuka.

Massera garna huden kring arret sa lange det ar rott, sa kommer arret att synas mindre. Det
finns ocksa salvor och plaster med silikon som kan vara effektiva for 1akningen av arr.

Samre kansel

Det ar normalt att ha sdmre kansel kring arret. Kanseln kommer oftast tillbaka, men det kan ta
flera manader.
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Skydda arret mot sol

Skydda arret mot sol under minst ett ar. Da undviker du att fa pigmentférandringar som inte
forsvinner. For att skydda arret kan du behdva anvanda hudvanlig tejp. Du far veta vad som
galler for dig.

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du far feber 6ver 38 grader, frossa eller samre allmantillstand.
e Om du har en 6kande smarta och en vaxande svullnad och rodnad kring saret.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Operationssar.
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Operation av testiklarna — ablation testis

Du rekommenderas en operation dar bada testiklarna tas bort. Operationen gors
for att snabbt fa bort produktionen av hormonet testosteron i kroppen, och pa sa
satt bromsa tillvaxten och fordréja prostatacancerns férlopp.

Operationen ar en kirurgisk kastration och kallas ablation testis eller orkidektomi.

Hur ska jag forbereda mig?

Hur du ska forbereda dig beror p4 om operationen ska goras med lokalbeddvning,
ryggbeddvning eller narkos, vilket kan variera. Du far veta vad som galler for dig fore
operationen.

Sa gar det till

Operationen ar ett litet ingrepp och tar ungefar 30 minuter att genomféra.

Ibland tas hela testiklarna bort, men ibland tas bara det hormonproducerande innehallet i
testiklarna bort. Fraga din lakare vad som planeras for dig.

Sadesledare - Urinblasan
Svallkroppar Sadesblasan
Urinrér —_ Andtarmen

Testikel Prostatakorteln

Vid operationen tas testiklarna eller det
hormonproducerande innehallet bort.

Hur mar jag efterat?
Du far Iamna sjukhuset samma dag eller dagen efter operationen.

Hur lange du behdéver vara sjukskriven beror pa hur du méar och vad du arbetar med. Vissa
behdver inte vara sjukskrivna alls, andra upp till 2 veckor.

Du kan duscha och tvatta operationsomradet fran och med dagen efter operationen. Var noga
med att torka och lufta omradet efterat. For att undvika infektion i saret ska du inte bada eller
basta innan saret har Ikt och huden ar hel.

Huden sys oftast ihop med trad som forsvinner av sig sjalv.

Biverkningar och komplikationer
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Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du mar, sa att du kan fa behandling och rad om
egenvard.

Vanliga biverkningar

e Varmevallningar och svettningar.

e Sexlusten och erektionsformagan minskar eller upphor ofta, eftersom den ar beroende av
testosteron. Méjligenheten att bli biologisk féralder upphdr, om du inte tidigare fryst ner
spermier for detta andamal

e Muskelmassan och orken kan minska. Det ar darfor viktigt att du ar fysiskt aktiv.

o Nedstdmdhet, trétthet, minskad initiativformaga och sdmre minne. Var uppmarksam pa om
nedstamdheten évergar i en depression. | sa fall kan du behéva behandling. Aven dessa
symtom kan minska om du ar fysiskt aktiv.

Komplikationer som kan uppsta

e Bl6dning i operationsomradet. Den gar tillbaka av sig sjélv inom ett par veckor.

e Infektion i operationssaret.
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Hyvling av prostatan — transuretral resektion av
prostata, TUR-P

Du rekommenderas en operation for att hyvla bort en del av prostatavavnaden
som klammer at urinroret. Du kan aven behova denna operation infor
stralbehandling. Operationen syftar till att minska problem med att kissa.

Operationen kallas aven transuretral resektion av prostata eller TUR-P.

Hur ska jag forbereda mig?

Infér operationen far du Iamna blodprov och urinprov. Ibland behdver du ta antibiotika fore och
efter operationen.

Du far mer information om hur du ska forbereda dig i din kallelse.

Sa gar det till

Under operationen ar du antingen bedévad med ryggbeddvning eller blir sévd. Nar du ar
beddvad eller sévd tvattas operationsomradet och klas med sterila dukar.

S&adesledare - Urinblasan

Svallkroppar Sadesblasan
Andtarmen

Urinrér —

Testikel - Prostatakorteln

Vid operationen hyvias en del av
prostatavdvnaden bort.

Operationen boérjar med att urologen fér in ett instrument genom urinréret till prostatan och
urinblasan. Via en kamera pa instrumentet kan urologen se och styra ingreppet. Prostatan och
urinblasan undersoks innan hyvlingen borjar.
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Né&r prostatan &r normalstor &r Nér det finns en tumér i prostatan kan
urinréret opaverkat. urinréret kldmmas at.

Den vavnad som tas bort under operationen skickas ibland pa analys. Det kan ta upp till 6—
8 veckor att fa svar pa analysen.

Hur mar jag efterat?
Nar beddvningen har slappt och du mar bra far du komma till en vardavdelning.

Efter ingreppet bldder du fran operationsomradet i prostatan. For att man ska kunna kontrollera
och behandla blédningen fran urinvagarna har du fatt en kateter. Till den kopplas ett sa kallat
spoldropp. Via droppet spolas urinblasan kontinuerligt for att skolja bort blodet innan det stelnar
och bildar klumpar. Vid kraftigare blédningar kan vardpersonalen dven behéva spola igenom
katetern med koksalt via en spruta. Spoldroppet saktas ner efterhand som blédningen stillas,
och natten efter din operation kan det oftast stdngas av.

Katetern tas bort pa morgonen efter operationen, om spoldroppet har kunnat tas bort och du ar
feberfri. Nar du kan tdmma urinblasan far du aka hem.

Dina forsta forsok att kissa kan vara besvarliga. Du kan kanna trangningar dven nar blasan ar
tom. Det ar vanligt att ha blod i urinen av och till de ndrmaste veckorna efter operationen.
Bl6dningen beror pa att sarskorporna i operationsomradet lossnar. Blod i urinen kan ocksa
aterkomma efter en tids klar urin. Det &r normailt.

Undvik tunga lyft de ndrmaste 2 veckorna efter operationen for att minska risken for blédningar.
For att minska risken for infektion, tréngningar och urinstopp ar det bra att dricka mycket under
tiden du har kateter eller blod i urinen. Drick 1,5-2 liter per dygn.

Biverkningar

Den vanligaste biverkningen ar sa kallad retrograd ejakulation. Det innebar att det inte kommer
ut nagon eller bara lite sddesvatska vid utlésning. Sadesvatskan hamnar istallet i urinblasan.
Detta paverkar i sin tur din fertilitet.

Risken for att erektionen paverkas ar mycket liten, eftersom de nervomraden som styr
erektionen ligger utanfor operationsomradet.

Du kan fa urinlackage. Eftersom prostatakorteln har klamt at urinréret, har urinbldsan behovt
arbeta med hogt tryck for att pressa ut urinen. Efter operationen arbetar urinblasan fortfarande
en tid pa samma satt. Darfor kan du ha svart att halla tatt och du kan besvéaras av trangningar.
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Det kan handa att du fortsatt har problem att témma urinblasan trots operationen. Detta kan
bero pa att urinblasan ar utsatt for aldersférandringar eller att den har blivit dveranstrangd i
samband med prostataférstoringen. Vissa kvarstaende besvar kan behandlas pa olika satt.

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har mycket blod i urinen.

Om du inte kan kissa eller maste pressa ut urinen.

Om du har tecken pa urinvagsinfektion med brannande kansla, tata trdngningar och
grumlig och illaluktande urin.

Om du har frossa och feber 6ver 38 grader.
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Lakemedelsbehandling vid cancer

Lakemedel vid cancer fungerar pa olika séatt och kan anvédndas i olika syften. Ofta
kombineras olika typer av lakemedel. Vissa lakemedel far du pa sjukhuset och
andra kan du ta hemma.

Olika lakemedel verkar pa olika satt
Det finns flera olika typer av lakemedel for att behandla cancer och de fungerar pa olika satt:

o Cytostatika, eller cellgifter som det ibland kallas, ar ett samlingsnamn fér manga olika
lakemedel som hammar celler pa olika satt.

e Malriktade lakemedel riktas mot specifika amnen i cancercellerna.

e Immunterapi ar olika Iakemedel som starker immunférsvaret sa att det blir verksamt mot
cancern.

e Lakemedel som paverkar kroppens hormoner anvands vid en del cancersjukdomar. Det
kallas for endokrin terapi, hormonell behandling eller antihormonell behandling, beroende pa
hur lakemedlet verkar i kroppen.

Ofta kombineras lakemedel som verkar pa olika satt. De kan ges samtidigt eller efter varandra.

Syftet kan variera

Behandlingen kan ha olika syften:

bli av med sjukdomen

hindra aterfall, alltsa att sjukdomen kommer tillbaka

férlanga livet

lindra symtom.

Du kan fa lakemedlen pa olika satt

Lakemedlen kan ges som dropp eller spruta pa sjukhuset, eller kapslar eller tabletter som du tar
hemma.

Ibland ges lakemedlen kontinuerligt varje dag, och ibland i form av kurer som du far i omgangar.
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Cytostatikabehandling

Cytostatika ar lakemedel som verkar genom att skada cancerceller som delar sig.
Du kan fa en eller flera sorters cytostatika. Vissa sorter ges pa sjukhuset och
andra kan du ta sjalv hemma. Du behoéver vara forsiktig nar du hanterar
lakemedel och kroppsvétskor under behandlingen.

Cytostatika kallas ibland for cellgifter eller kemoterapi. Lakemedlen ar effektiva mot cancerceller
men paverkar aven friska celler i kroppen, till exempel harceller och kénsceller.

Nyare ldkemedel kan vara en kombination av malriktade Idkemedel och cytostatika. Dessa riktar
in sig mer specifikt mot cancercellerna.

En cytostatikabehandling kan besta av flera olika Iakemedel. Du kan fa cytostatika som enda
behandling eller i kombination med andra behandlingar, till exempel fore eller efter en operation.

Behandlingen ges ofta i omgangar, sa kallade kurer, med viss tid emellan. Hur manga kurer och
hur hdga doser du far anpassas efter dig.
Sa gar det till

Cytostatika far du direkt i blodet genom dropp, pump eller spruta, eller tar som tabletter eller
kapslar.

Om du ska fa cytostatika genom dropp, far du ofta en tunn slang i ett blodkarl som kan sitta kvar
sa lange du behover den. Det kan vara till exempel en subkutan venport eller PICC-line.

Tabletter och kapslar med cytostatika tar du sjalv hemma.

Sa hanterar du Idkemedlet

e Forvara lakemedlet skyddat for barn och obehdriga.

e Tabletter far inte delas eller krossas. Kapslar far inte 6ppnas. Prata med din
behandlingssjukskoterska, kontaktsjukskoterska eller apoteket om du har svart att svélja
tabletterna eller kapslarna.

e Anvand sked eller handskar nar du tar i tabletterna eller kapslarna. Diska skeden, slang
handskarna och tvatta handerna direkt efterat. Detta ska du gora for att skydda andra som
kanske ror vid samma ytor som du. Det paverkar inte dig sjalv om du tar i tabletterna eller
kapslarna.

e Tabletter och kapslar som du inte har anvant ska du Iamna tillbaka till ett apotek.

Vanligt att lamna blodprov

Behandlingen med cytostatika kan gora att du far samre blodvarden. Det ar darfér vanligt att
Idamna blodprov i samband med behandlingen. Vilka prover och hur ofta de kontrolleras beror pa
vilken typ av behandling du far och hur du reagerar pa den.

Du far veta om nagot behoéver dndras

Om nagot behdver andras kontaktas du. Om du inte hér nagot fortsatter du din behandling som
planerat och Iamnar blodprover enligt remissen.

| vissa regioner kan du se dina provsvar om du loggar in pa 1177. Det ar da viktigt att veta att
dina varden kan avvika fran normalvardena for personer som inte behandlas mot cancer. Du
behover inte bli orolig om dina varden avviker, utan lita pa att lakaren hér av sig om nagot
behdver andras.

Senast uppdaterad 2025-11-14



4. BEHANDLING
Lakemedelsbehandling

Du kan fa biverkningar

Cytostatika paverkar aven friska celler, vilket kan ge olika biverkningar. Exempel pa
biverkningar av cytostatika ar illamaende, haravfall och 6kad infektionskanslighet.

Vi manniskor reagerar olika pa lakemedel. Darfér gar det inte alltid att saga vilka biverkningar du
kommer att fa. | beskrivningen av lakemedlet ser du vilka biverkningar din behandling kan ge.
Det ar olika hur lange man har biverkningar. For en del kan det ta flera ar efter avslutad
behandling innan biverkningarna férsvinner helt.

Vissa biverkningar gar att forebygga. Du kan darfor ordineras ytterligare lakemedel mot till
exempel illamaende eller allergiska reaktioner.

Hantera kroppsvatskor sakert for att skydda andra

Kroppen gor sig av med resterna av cytostatikan genom olika kroppsvatskor, till exempel urin
och avféring. Mangden cytostatika i kroppsvatskorna ar storst direkt efter en kur. Olika
lakemedel tar olika lang tid att fa ur kroppen.

Generellt galler att du bor vara forsiktig med dina kroppsvatskor under behandlingen och de
7 forsta dygnen efter att behandlingen &r slut, for att skydda personer i din omgivning. Du kan fa
andra rad fran vardpersonalen.

Tvéatt och hygien

e Om nagon annan hanterar dina kroppsvatskor ska hen alltid anvadnda engangshandskar.

» Om du svettas sa att klader och lakan blir bléta bér du duscha och byta klader och
sangklader.

e Tvatta klader och tyger som har fatt spill av kroppsvatskor direkt om det gar, helst separat.
Anvand vanligt tvattmedel. Om du inte kan tvatta direkt, forvara dem i en sluten plastpase sa
lange.

e Sitt ner pa toaletten for att undvika att stanka urin. Fall ner locket innan du spolar, och spola
tva ganger. Om du anvander mulltoalett, utedass eller torrtoalett, stro kalk eller toalettstro
efter besoket.

o Cytostatika kan aven finnas i sperma, men man vet inte exakt hur Iange det finns kvar.
Rekommendationen ar att du som &r man anvander kondom vid sex inom 72 timmar, alltsa
cirka 3 dygn, efter att du har fatt behandling for att skydda din partner. Kondom ger ocksa ett
bra skydd mot infektioner.

Slénga avfall

e Torka upp spill av kroppsvatskor med papper eller en trasa som du kan kasta. Lagg avfallet i
en plastpase, knyt ihop den och slang direkt i soporna. Sortera som restavfall. Tvatta ytan
med rengdringsmedel och vatten.

e Lagg inkontinensskydd, bléjor och stomipasar i en plastpase och slang direkt i soporna.
Sortera som restavfall.

e Om du har urinkateteter, tom pasen sjalv i toaletten om du kan. Om du behdéver hjalp att
tdmma pasen, satt pa en extra engangspase som byts nar den ar full. Nar engangspasen har
kopplats bort, gér en knut pa kopplingsslangen. Lagg engangspasen med slang i en
plastpase och slang direkt i soporna. Sortera som restavfall

Undvik graviditet och amning
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Cytostatikan kan skada spermierna och paverka fertiliteten. Anvand darfér preventivmedel sa
lange cancerbehandlingen pagar och en tid efterat. Kondom rekommenderas bade som
preventivmedel och for att skydda skéra slemhinnor.

Prata med din lakare om vilket preventivmedel som blir bast for dig. Lakaren kan ocksa svara pa
hur lange efter behandlingen du bér vanta med att férsoka fa barn.
Andra lakemedel, naturlakemedel och kosttillskott

Du kan behdva goéra uppehall med dina vanliga lakemedel under cytostatikabehandlingen, eller
andra dosen. Du och din lakare pratar om det innan behandlingen startar. Din lIakare behdver
ocksa veta om du andrar nagot i din vanliga medicinering medan du far behandling mot cancer.

Viktigt att beratta vad du anvander

Beratta om du tar naturlakemedel eller kosttillskott. Effekten av vissa cytostatika kan paverkas
av vissa livsmedel och preparat, till exempel grapefrukt, grapefruktjuice, johannesért och
granatapplen. Effekten kan bli bade forstarkt och férsvagad och din Iakare behdver darfor veta
vad du anvander.

Skot om din munhélsa

Det ar viktigt att skdta om din munhalsa under tiden du behandlas med cytostatika. Anvand en
mjuk tandborste och mild tandkram for att férebygga besvar.

Att ga till tandldkaren

Oftast gar det bra att ga till tandlakaren for en vanlig kontroll under cytostatikabehandlingen.
Men prata med din lakare fére storre ingrepp som att géra en rotfyllning eller dra ut en tand.
Undvik att ga till tandhygienisten nar du ar som mest infektionskanslig.

Prata med din lakare innan du gar till tandlakaren och berétta for din tandlakare att du
behandlas med cytostatika.

Ovrigt att tinka pa

e Om du behodver vaccinera dig, fraga din lakare om det gar bra och i sa fall nar.

e Behandlingen &r inget hinder for att f& massage, men din sjukdom kan vara det. Prata med
din lakare. Beroring och taktil massage gar alltid bra.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Behandling med cytostatika vid cancer och Att lAmna blodprov.
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Behandling mot illamaende under
cytostatikabehandling

Det ar vanligt att ma illa och ha svart att dta vid cytostatikabehandling. Men med
hjalp av effektiva forebyggande lakemedel behover besvaren inte bli sa stora. Du
kan ocksa fa rad om vad du kan gora sjalv for att minska besvaren.

Det ar viktigt att du foljer ordinationen om férebyggande lakemedel du far infor behandlingen.
Om du anda marr illa, kontakta varden sa att du kan fa hjalp. Det kan finnas andra satt att ta
lakemedlen pa eller andra saker att tdnka pa sa att du inte fortsatter att ma illa. Vissa lakemedel
mot illamaende kan till exempel ge férstoppning som i sin tur kan forstarka illamaendet.

Det finns ocksa mycket du kan gora sjalv for att minska illamaende, aptitldshet och
smakforandringar. Prata med din kontaktsjukskoterska for att fa rad om vad du kan géra.

Du kan fa svara pa fragor for att fa hjalp

Om du har besvar med illamaende kan du fa svara pa fragor har i Min vardplan. Syftet ar att ta
reda pa bland annat

e hur du har upplevt illamaendet

e vilken tid pa dygnet du har matt illa
e om du har krakts

e om du har gatt ner i vikt.

Genom att beratta for varden hur du har matt kan du fa basta mdéjliga behandling i
fortsattningen.

Nar ska jag kontakta varden?
e Om du maér illa trots att du har tagit Iakemedel mot illamaende.
e Om du har svart att ata och dricka tillrackligt.

e Om du kraks ofta.
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Till dig som ska fa lakemedelsbehandling pa sjukhuset

En del behandlingar innebar att du behéver vara pa sjukhuset for att fa
lakemedlet i en spruta eller som dropp. Om du far dropp kan det ta nagra minuter
eller nagra timmar, beroende pa vilken behandling du far. De flesta kan ga hem
samma dag.

Hur ska jag forbereda mig?
Ta garna med nagot att Iasa eller lyssna pa, till exempel bécker, musik eller radioprogram.

Vanligtvis far narstaende folja med, men tank pa att visa hansyn till andra patienter. Narstaende
som kanner sig sjuka ska stanna hemma. Ibland galler sarskilda restriktioner.

Bade patienter och personal kan vara kansliga mot lukter. Ta darfér inte med kryddstark mat
eller doftande blommor och ha inte pa dig parfym.

Prata med kontaktsjukskdterskan eller den behandlingsansvariga sjukskéterskan om du har
fragor om vad som galler dar du ska fa behandling.

Sa gar det till
Du kommer till sjukhuset samma dag som du ska fa behandlingen. o N
Behandlingen ges pa en avdelning dar patienter med olika typer av y R N

cancer behandlas. En sjukskdterska ansvarar for dig och din behandling.

Lakemedlet ges som antingen spruta eller dropp. Droppet ges genom en
slang eller dosa kopplad till ett blodkarl. Slangen eller dosan kallas infart.

Om du far dropp tar det allt mellan 10 minuter och nagra timmar, 0
beroende pa vilken behandling du far. Da far du en plats i en sang eller .
en bekvam stol. Det ar bra att dricka extra vatska i samband med

behandlingen.

Ibland behdver du fa cytostatika under en langre tid och kan da fa ga
hem med dropp via en barbar infusionspump, aven kallad infusor. Nar
pumpen ska tas bort far du hjalp av hemsjukvarden eller pa sjukhuset.

Ibland kan du &ven f& lara dig att koppla bort pumpen sjalv. Sa har kan en bérbar

cytostatikapump se ut.
Hur mar jag efterat?
De flesta som far behandling kan ga hem samma dag.

Efter vissa behandlingar ar det viktigt med 6vervakning. Da kan du behdva stanna kvar pa
sjukhuset i nagot eller nagra dygn.

Du far inte ga fran avdelningen forréan behandlingen och efterkontrollerna ar klara.

Bra att veta

Vardpersonalen foljer skyddsforeskrifter under behandlingen. Till exempel anvander de
speciella skyddsklader nar de hanterar cytostatika.
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Hormonell behandling av prostatacancer

Prostatacancercellerna behdver testosteron for att kunna vaxa. Darfor kan man
ofta bromsa sjukdomen under lang tid genom att blockera testosteronet.
Hormonell behandling innebar att du far Iakemedel som paverkar hormonerna sa
att cancercellerna slutar vaxa.

Nar anvands hormonell behandling?
Hormonell behandling rekommenderas i dessa fall:

¢ | kombination med stralbehandling. Prostatacancerceller blir mer kansliga for stralning om de
inte far tillgang till testosteron. Stralbehandling mot prostatan kombineras darfor ofta med
hormonell behandling under 6 manader upp till 3 ar.

e For att minska risken for aterfall.

e Om prostatacancern har spridit sig, eller om du har andra sjukdomar som gor att operation
eller stralbehandling inte ar Iampliga.

Olika typer av hormonell behandling vid prostatacancer

Tablettbehandling

Det finns flera olika tablettbehandlingar som paverkar testosteronet.

Bikalutamid ar ett Iakemedel som blockerar testosteronets effekt pa cancercellerna.
Testosteronnivaerna i blodet sjunker inte. Sexlusten och formagan att fa erektion brukar darfér
inte paverkas sa mycket.

Den vanligaste biverkningen ar att brostkértlarna blir stérre och 6mmar. Detta kan lindras med
en dos stralbehandling mot bréstkértlarna innan du bérjar med tabletterna. Ibland anvands
bikalutamid tillsammans med hormonsprutor. D& paverkas inte brostkortlarna.

Abirateronacetat ar ett Iakemedel som hammar produktionen av testosteron. Tabletterna tas
tillsammans med prednisolon, som ar ett kortisonpreparat. Kortison minskar risken for vissa
biverkningar.

Enzalutamid, apalutamid och darolutamid ar Iakemedel som blockerar testosteronets effekt pa
cancercellerna med betydligt kraftigare effekt an bikalutamid.

Injektionsbehandling

Medicinsk kastration med hormonsprutor (GnRH-agonist eller GnRH-antagonist) hammar
testiklarnas produktion av testosteron. Det finns flera olika lakemedel som alla har samma
effekt.

Hormonerna ges med en spruta av vardpersonal. Du far sprutorna i magen eller satesmuskeln
med 1, 3 eller 6 manaders mellanrum.

Nar du startar behandlingen 6kar forst testosteronhalten i blodet, innan produktionen av
testosteron slutar. Behandlingen bérjar darfor med en tablett bikalutamid om dagen. Det
motverkar 6kningen av testosteron, som kan paverka cancern negativt. Efter att du har tagit
tabletten i minst 1 vecka far du hormonsprutan. Sedan fortsatter du med tabletterna under
sammanlagt 4 veckor. Infor nasta spruta behdvs inga tabletter.

Kirurgisk behandling

Senast uppdaterad 2025-10-07



4. BEHANDLING
Lakemedelsbehandling

Kirurgisk kastration innebar att man opererar bort testiklarna eller innehallet i testiklarna. Det gor
att produktionen av testosteron upphdr helt. Effekten och biverkningarna &r samma som vid
medicinsk kastration med hormonsprutor.

Kompletterande behandling

Manga man med spridd prostatacancer far aven tillagg av cytostatika eller nagon annan typ av
hormonell behandling. Om nagon tillaggsbehandling ar aktuell for dig far du sarskild information
om den.

Biverkningar av medicinsk och kirurgisk kastration

Om du upplever biverkningar, beratta det for din l1&kare eller kontaktsjukskoterska. Det kan
finnas lakemedel som lindrar besvaren. Ibland kan det ga att byta behandling.

Dessa ar de vanligaste biverkningarna:

e Varmevallningar och svettningar, oftast pa natten eller i vila. Det finns lakemedel som kan
minska besvaren. Akupunktur och motion kan ocksa hjalpa.

e Sexlusten upphor oftast, eftersom den ar beroende av testosteron. Oftast far du dven svarare
att fa erektion. Det kan da vara svart att kanna njutning vid sexuell stimulering, men en del
kan njuta av sex med eller utan hjalp for att fa erektion. Manga kanner att det anda ar viktigt
att bevara den fysiska narheten, och att fa prata om de kanslor som uppstar i samband med
bristen pa lust och erektionsférmaga.

¢ Minskad kroppsbeharing och minskad storlek pa penis och testiklar.

e Muskelmassan och orken kan minska. Genom regelbunden motion och styrketréning kan du
minska de besvaren.

e Vissa upplever nedstamdhet, trotthet, minskad initiativférmaga och samre minne. En del kan
behdva behandling for depression.

o Skelettet kan bli urkalkat och skorare efter nagra ars behandling. Det 6kar risken for benbrott.
Senast efter 3 ars behandling bor bentédtheten matas. Om du far benskoérhet bér du fa
skelettstarkande medicin. Fysisk aktivitet starker skelettet och minskar risken for benbrott.
Om du réker kan du minska risken fér benskérhet genom att sluta roka.

Hormonell behandling i kombination med stralbehandling

Om cancern ar utbredd eller av en allvarlig typ har stralbehandlingen battre effekt om den
kombineras med hormonell behandling som blockerar testosteronet. Ofta far du bade tabletter
med bikalutamid och en eller flera hormonsprutor under 6—9 manader. Ibland fortsatter
tablettbehandlingen 2—-3 ar efter avslutad stralbehandling. Din ldkare rekommenderar hur din
behandling bér planeras.

Nar den hormonella behandlingen ar slut minskar biverkningarna av den successivt, men det
kan ta lang tid innan de ar helt borta och ibland kan de &@ven bli kroniska. Om sexlusten inte har
atervant inom ett ar efter den sista sprutan, kan man kontrollera testosteronvardet med ett
blodprov.

Du kan behova stod

Prata med dina narstdende om hur du mar och vilka biverkningar du har. Da ar det lattare for
dem att hjalpa dig. Beratta aven for din kontaktsjukskoterska och din lakare for att fa rad, stod
och eventuell justering av behandlingen.
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Behovet av att prata med nagon kan 6ka nar man far en allvarlig sjukdom, men alla har inte
nagon att prata med. Du kan fa stéd av andra i liknande situation genom att ta kontakt med en
patientforening eller en stodperson. Din kontaktsjukskoterska kan hjalpa dig med detta.

Vad kan jag gora sjalv?

Regelbunden fysisk aktivitet motverkar manga av biverkningarna. Tank pa att lite aktivitet ar
battre an ingen.

Om du roker ar det bra om du kan sluta eller atminstone minska.

At garna mycket frukt, grénsaker, fisk och fiberrikt bréd. Undvik sétade livsmedel och drycker.

Senare tillagg av annan behandling

Med tiden kan cancercellerna bli mindre kansliga for den hormonella behandlingen. Da kan du
behova tillagg av andra lakemedel som kan bromsa sjukdomen. Behandlingen med
hormonsprutor fortsatter vanligen livet ut.
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Hormonell behandling med bikalutamid

Du rekommenderas hormonell behandling med tabletten bikalutamid. Syftet ar
att bromsa tumorens tillvaxt och fordréja sjukdomens forlopp.

Lakemedlet gor ofta att tumoren blir inaktiv och krymper, utan att minska kroppens produktion
av testosteron. Sexlusten och férmagan att fa erektion brukar darfér inte paverkas sa mycket.

Om prostatacancern gor att du har svart att kissa, kan du bli hjalpt av behandlingen.

Behandlingen rekommenderas ibland nar operation och stralbehandling antingen inte behévs
eller ar olampligt. Den kan ocksa rekommenderas i kombination med operation eller
stralbehandling om PSA-vardet stiger.

P Las mer om behandlingen pa regimbiblioteket.se.

Forberedelser

Hormonell behandling kan goéra att brosten vaxer och blir &mma, sa kallad gynekomasti. For att
forebygga detta far du en dos stralbehandling mot bréstkortlarna innan du bérjar med
tabletterna. Du kan borja ta tabletterna samma dag som du far stralbehandlingen.

Sa gar det till

Du tar tabletten bikalutamid (150 mg) en gang om dagen. Ta den vid ungefér samma tid varje
dag.

Behandlingen pagar sa lange den har effekt, ibland livet ut. Om effekten minskar brukar man i
forsta hand byta till hormonell behandling med spruta.
Biverkningar

Stralbehandlingen du far innan behandlingen startar gér huden pa bréstet kanslig for sol. Du bor
darfor skydda brostet fran sol aret efter att du har fatt stralbehandling. Du kan bada utomhus,
men anvand solkrdm med hog solskyddsfaktor och ta pa dig en tréja nar du kommer upp ur
vattnet.

Trots stralbehandlingen kan brostkértlarna ®mma och vaxa av behandlingen.

Andra ganska vanliga biverkningar ar yrsel, illamaende, trotthet, hudutslag och ibland paverkan
pa levern. Las mer pa tabletternas bipacksedel.

Om du tar warfarin (Waran) kan effekten av den paverkas av behandlingen med bikalutamid.
Meddela den som skriver ut warfarin att du far denna behandling.

Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du mar, sa att du kan fa behandling och rad om
egenvard.

Uppfoéljning

Behandlingens effekt utvarderas med blodprover och ibland aven réontgenundersokningar.

Med tiden kan cancercellerna bli mindre kansliga fér behandlingen. D& kan man behdva byta till

ett annat lakemedel som kan bromsa sjukdomen.

Andra lakemedel, naturlakemedel och kosttillskott
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Oftast kan du ta dina vanliga Iakemedel under behandlingen, men du kan behdva géra uppehall
eller andra dosen. Du och din lakare gar igenom dina lakemedel innan behandlingen startar.
Det ar viktigt att du aven berattar om du tar naturlakemedel, halsokostpreparat eller vitaminer.

Arbete

Manga kan arbeta som vanligt samtidigt om de far hormonell behandling. Dina méjligheter att
arbeta beror bland annat pa hur sjukdomen paverkar din arbetsférmaga, dina biverkningar, dina
arbetsuppgifter och de krav som finns i ditt arbete. Arbetsgivaren ar skyldig att se 6ver vilka
anpassningar som kan goras for att du ska kunna arbeta. Det finns férdelar med att arbeta,
aven om det bara ar nagra timmar i veckan. Det kan hjalpa dig att ha rutiner i vardagen och att
halla kontakten med kollegorna.

Om du inte kan arbeta ar det viktigt att du inte kanner skuld 6ver det.

Ovrigt att tinka pa

Fraga din lakare om det ar 1ampligt att du vaccinerar dig fore eller under din behandling.

Behandlingen ar inget hinder for att fa massage, men din sjukdom kan vara det. Prata med din
lakare. Beroring och taktil massage gar alltid bra.
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Hormonell behandling med spruta (GnRH-antagonist)

Du rekommenderas hormonell behandling med sprutan degarelix (Firmagon).
Syftet ar att omedelbart fa bort produktionen av testosteron i kroppen. Pa sa satt
bromsar man tumoérens tillvaxt och fordrojer sjukdomens férlopp.

Behandlingen rekommenderas nar cancern har spridit sig utanfér prostatan, och nar man vill ha
en snabb effekt av behandlingen.

P Las mer om behandlingen pa regimbiblioteket.se.

Sa gar det till
Hormonerna ges som en spruta av vardpersonal. Du far sprutan i magen.

Vid det forsta tillfallet far du ofta 2 sprutor. En manad senare far du en spruta till. D& ar det
vanligt att byta behandling till en annan hormonspruta, en sa kallad GnRH-agonist. Den ges var
3:e eller 6:e manad.

Biverkningar

¢ Rodnad och smarta vid stickstallet.

e Varmevallningar och svettningar. De kommer oftast pa natten eller i vila. Det finns Iakemedel
och egenvard, till exempel fysisk aktivitet, som kan minska besvaren.

e Sexlusten upphor oftast, eftersom den ar beroende av testosteron. Oftast far du aven svarare
att fa erektion.

e Muskelmassan och orken kan minska. Det kan motverkas av fysisk aktivitet.

e Nedstamdhet, trétthet, minskad initiativformaga och samre minne. Dessa besvar kan
motverkas av fysisk aktivitet. Du behdva behandling om besvéaren blir allvarliga.

o Efter nagra ar okar behandlingen risken for benskorhet och darmed benbrott. Bentatheten bor
darfor matas senast efter 3 ar. Om du far benskérhet bor du fa skelettstarkande medicin.
Fysisk aktivitet ar viktigt for att férebygga benskorhet.

e Hormonell behandling med spruta kan géra att du gar upp i vikt. Fysisk aktivitet och halsosam
kost ar viktigt for att forebygga det.

Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du mar, sa att du kan fa behandling och réad om
egenvard.
Uppfoéljning

Behandlingens effekt utvarderas med blodprover och ibland aven réntgenundersokningar. Med
tiden kan cancercellerna bli mindre kénsliga for behandlingen. D& kan man behdva lagga till
andra lakemedel som kan bromsa sjukdomen.
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Hormonell behandling med spruta och tabletter

Du rekommenderas hormonell behandling med spruta och tabletter. Syftet ar att
fa bort produktionen av testosteron i kroppen. Pa sa séatt bromsar man tumorens
tillvaxt och fordrojer sjukdomens forlopp.

Behandlingen kallas total androgen blockad, TAB, eller kombinerad androgen blockad, KAB.
Ibland ges behandlingen i samband med stralbehandling.

Behandlingen kan ocksa rekommenderas nar cancern har spridit sig utanfér prostatan, och nar
den hormonella behandlingen inte har tillracklig effekt.

Sa gar det till

Sprutan ges av vardpersonal. Du far sprutan i magen eller satet med 1, 3 eller 6 manaders
intervall.

Tabletten tar du en gang om dagen. Ta den vid ungefar samma tid varje dag.

Behandlingen pagar sa lange den har effekt.

Biverkningar

e Rodnad och smarta vid stickstallet.

e Varmevallningar och svettningar. De kommer oftast pa natten eller i vila. Det finns lakemedel
och egenvard, till exempel fysisk aktivitet, som kan minska besvaren.

e Sexlusten upphor oftast, eftersom den ar beroende av testosteron. Oftast far du dven svarare
att fa erektion.

e Muskelmassan och orken kan minska. Det kan motverkas av fysisk aktivitet.

e Nedstdmdhet, trétthet, minskad initiativformaga och samre minne. Dessa besvar kan
motverkas av fysisk aktivitet. Du behéva behandling om besvéren blir allvarliga.

e Efter nagra ar 6kar behandlingen risken for benskérhet och darmed benbrott. Bentatheten boér
darfor matas senast efter 3 ar. Om du far benskérhet bor du fa skelettstarkande medicin.
Fysisk aktivitet ar viktigt for att forebygga benskoérhet.

e Hormonell behandling med spruta kan goéra att du gar upp i vikt. Brésten blir ofta lite storre,
eftersom det bildas mer fett i dem. Denna form av brdstférstoring kan inte férebyggas med
stralbehandling, s& som brostforstoring av hormonell behandling med tabletter. Fysisk
aktivitet och halsosam kost ar viktigt for att férebygga att du gar upp i vikt.

Om du tar warfarin (Waran) kan effekten av den paverkas av behandlingen med bikalutamid.
Meddela den som skriver ut warfarin att du far denna behandling.

Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du mar, sa att du kan fa behandling och radd om
egenvard.
Uppfoljning

Behandlingens effekt utvarderas med blodprover och ibland aven rontgenundersoékningar. Med
tiden kan cancercellerna bli mindre kansliga fér behandlingen. Da kan man behdva lagga till
andra lakemedel som kan bromsa sjukdomen.
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Hormonell behandling med GnRH-agonist

Du rekommenderas hormonell behandling med spruta. Syftet ar att fa bort
produktionen av testosteron i kroppen. Pa sa satt bromsar man tumorens tillvaxt
och fordrojer sjukdomens forlopp.

Behandlingen kan ges i samband med stralbehandling.

Behandlingen kan ocksa rekommenderas nar cancern har spridit sig utanfoér prostatan, och nar
den hormonella behandlingen inte har tillracklig effekt.

Sa gar det till

Nar du startar behandlingen 6kar forst testosteronhalten i blodet, och sedan slutar produktionen
av testosteron helt. Behandlingen bérjar darfor med en tablett bikalutamid om dagen. Det
motverkar 6kningen av testosteron, som kan paverka cancern negativt. Efter att du har tagit
tabletten i minst 1 vecka far du hormonsprutan. Sedan fortsatter du med tabletterna under
sammanlagt 4 veckor. Infér nasta spruta behdvs inga tabletter.

Sprutan ges av vardpersonal. Du far sprutan i magen eller satet med 1, 3 eller 6 manaders
intervall. Behandlingen pagar vanligtvis livet ut.

Om du tar warfarin (Waran) kan effekten av den paverkas av behandlingen med bikalutamid.
Meddela den som skriver ut warfarin att du far denna behandling.

Biverkningar

¢ Rodnad och smarta vid stickstallet.

e Varmevallningar och svettningar. De kommer oftast pa natten eller i vila. Det finns Iakemedel
och egenvard, till exempel fysisk aktivitet, som kan minska besvéaren.

e Sexlusten upphor oftast, eftersom den ar beroende av testosteron. Oftast far du aven svarare
att fa erektion.

e Muskelmassan och orken kan minska. Det kan motverkas av fysisk aktivitet.

e Nedstamdhet, trotthet, minskad initiativformaga och sdmre minne. Dessa besvar kan
motverkas av fysisk aktivitet. Du behdva behandling om besvéren blir allvarliga.

o Efter nagra ar dkar behandlingen risken for benskérhet och darmed benbrott. Bentatheten bor
darfor matas senast efter 3 ar. Om du far benskérhet bor du fa skelettstarkande medicin.
Fysisk aktivitet ar viktigt for att forebygga benskorhet.

e Hormonell behandling med spruta kan goéra att du gar upp i vikt. Brosten blir ofta lite storre,
eftersom det bildas mer fett i dem. Denna form av brostférstoring kan inte férebyggas med
stralbehandling, s& som brostforstoring av hormonell behandling med tabletter. Fysisk
aktivitet och halsosam kost ar viktigt for att férebygga att du gar upp i vikt.

Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du mar, sa att du kan fa behandling och rad om
egenvard. Ibland kan man prova att byta behandling for att se om biverkningarna blir farre.
Uppfdljning

Behandlingens effekt utvarderas med blodprover och ibland aven réntgenundersékningar. Med
tiden kan cancercellerna bli mindre kansliga for behandlingen. Da kan man behdva lagga fill
andra lakemedel som kan bromsa sjukdomen.
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Immunterapi

Immunterapi dr behandling med lakemedel som starker kroppens formaga att
angripa cancercellerna. Behandlingen aktiverar immunforsvaret vilket kan ge
inflammationer. Du kommer darfor att fa Iamna blodprover under och en tid efter
behandlingen.

Sa gar det till
Du kommer till sjukhuset samma dag som du ska fa behandlingen.

Behandlingen ges pa en avdelning dar patienter med olika typer av cancer behandlas. En
sjukskodterska ger dig behandlingen och ser till att du har det bra.

Du far behandlingen som dropp direkt i blodet.

De flesta som far immunterapi kan ga& hem samma dag.

Du far lamna prover under och efter behandlingen

Efter immunterapin blir immunférsvaret mer aktivt under en langre tid. Det kan paverka kroppen
pa flera satt och bland annat ge inflammationer i exempelvis lungorna, tarmarna, huden och
musklerna och paverka hormonerna. Dessa biverkningar kan bli allvarliga och kan aven komma
flera manader efter att behandlingen ar slut. Darfér kommer dina symtom att foljas upp och du
far aven lamna blodprover regelbundet i minst sex manader efter behandlingen.

Du far veta om négot behéver dndras

Om nagot behdver andras kontaktas du. Om du inte hér nagot fortsatter du din behandling som
planerat och I&amnar blodprover enligt remissen.

| vissa regioner kan du se dina provsvar om du loggar in pa 1177. Det ar da viktigt att veta att
dina varden kan avvika fran normalvardena for personer som inte behandlas mot cancer. Du
behover inte bli orolig om dina varden avviker, utan lita pa att lakaren hér av sig om nagot
behdver &ndras.

Informera nya vardkontakter om immunterapin

Det ar viktigt att du informerar nya vardkontakter om att du har fatt immunterapi, dven efter att
behandlingen ar slut.
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Behandling med blodfortunnande lakemedel

Din sjukdom och behandling kan 6ka risken for blodproppar. Da kan du fa
blodfértunnande lakemedel som gor att blodet inte kan koagulera, alltsa levra
sig, lika snabbt. Lakemedlen kallas dven antikoagulantia.

Risken for att fa blodpropp kan 6ka vid operationer, men &ven av cancersjukdomen i sig. Du kan
fa blodfértunnande lIakemedel som férebyggande behandling om du har 6kad risk fér blodpropp.
Blodfértunnande lakemedel anvands ocksa som behandling om du redan har fatt en blodpropp.

Du kan aven behdva ta blodfértunnande lakemedel om du tidigare har haft formaksflimmer,
hjartsvikt, hogt blodtryck eller diabetes.
Olika typer av blodfortunnande lakemedel

Det finns olika typer av blodfértunnande lakemedel. Vilket du rekommenderas beror pa vilken
sjukdom du har och om du tar andra lakemedel. Du kan behdva anvéanda flera blodfértunnande
lakemedel samtidigt, eller olika lakemedel under olika faser av behandlingen.

Blodfértunnande lakemedel finns som sprutor, tabletter eller kapslar.

Beratta om du tar andra lakemedel och naturldakemedel

Vissa lakemedel som ar avsedda for andra saker kan ocksa ha en blodfértunnande effekt. Det
galler aven receptfria lakemedel som vissa varktabletter. Darfér ska du alltid beratta for Iakaren
om alla lakemedel och naturlakemedel du tar.

Vanliga biverkningar

Blodet koagulerar inte lika snabbt nar du tar blodfértunnande lakemedel. Darfor bléder du lattare
om du till exempel far ett sar eller en skada. Har ar exempel pa vanliga biverkningar:

e nasblod
e blod i urinen

e blod i avféringen som goér den svart

manga eller stora blamarken i huden.

Risken for allvarlig blédning minskar om du har ett normalt blodtryck.

Du kan tillfélligt behdva sluta ta det blodfértunnande Iakemediet eller andra dosen, om du ska
opereras, ga igenom olika undersoékningar eller behandlas hos tandlékare.

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du bléder mycket eller om blédningen inte slutar, kontakta din behandlande
mottagning. Du kan behdva andra din dos.
e Om du ska vaccinera dig, prata forst med din lakare.
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Att ta sprutor sjalv

Du kan fa lara dig att sjélv ta sprutor med ldkemedel i underhudsfettet
(subkutant). Sprutan kan tas omvéxlande pa magen, larens framsida och utsida
och skinkornas 6vre och yttre del.

GOr sa har:

1.
2.
3.

4.
5.

Tvatta handerna.

Ta ut sprutan ur férpackningen. Boj bort eventuellt stickskydd och ta bort nalskyddet.

Nyp om huden du ska sticka i sa att du far ett hudveck mellan fingrarna. Stick in hela nalen i
45-90 graders vinkel i mitten av hudvecket.

Hall kvar greppet om huden och spruta langsamt in allt lakemedel som finns i sprutan.

Dra ut nalen till halften och rakna till fem. Dra sedan ut sprutan helt.

Du kan fa ett blamarke efter att du har tagit sprutan. Det ar normalt och ofarligt.

Det vanligaste och enklaste stéllet att ta sprutor sjélv &r magen. Stick minst 5 centimeter fran
naveln. Du kan ocksé ta sprutan i larens ovansida eller héftens eller skinkornas utsida, sé ldnge
nalen inte hamnar fér djupt.

Ta ett ordentligt tag i huden innan du sticker, sa att du ar
séker pa att nalen hamnar i underhuden.

P Se en film om att ta sprutor sjalv pa medicininstruktioner.se. S6k pa namnet pa det lakemedel

du har blivit ordinerad.
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Behandling med kortison

Kortison anvinds for att behandla cancer och lindra illamaende och smarta. Du
kan kanna dig piggare men ocksa fa biverkningar av kortisonbehandlingen.
Kontakta varden om du far stora besvir.

Kortison ar vanligt som en del av behandlingen mot cancer. Det anvands ocksa for att lindra
biverkningar av annan behandling, till exempel illamaende. Kortison kan ocksa vara
smartstillande genom att minska svullnaden omkring en tumor sa att den trycker mindre pa
vavnaden och nerverna intill.

Det ar vanligt att fa storre aptit och kdnna sig piggare nar man far kortison.

Tabletter eller direkt i blodet

Ofta ges kortisonet som tabletter eller direkt i blodet.

Kortisondosen behdver 6kas och minskas i lagom takt sa att kroppen vanjer sig. Om du tar
tabletter ar det darfor viktigt att du foljer schemat du far.

Biverkningar

Det ar individuellt vilka biverkningar du far av behandlingen. Kortare behandlingar pa nagra
dagar upp till ett par veckor ger ofta farre och mindre allvarliga biverkningar an langre
behandlingar. Kortison kan ge magbesvar och ¢ka risken fér magsar. Du kan darfér behdva
lakemedel for att skydda magslemhinnan under hela tiden som du tar kortison.

Tillsammans med din lakare vager du risken for biverkningar mot férdelarna med behandlingen.

Vanliga biverkningar pa kort sikt

Dessa biverkningar kan komma ganska snabbt:

Du kan fa svart att sova.

Du kan kénna dig rastlés och "uppvarvad”.

Du kan fa hogre blodsocker.

Du kan fa hogre blodtryck.

Vanliga biverkningar vid l&ngre anvandning

Dessa biverkningar kan komma lite senare:

e Du kan bli svullen i ansiktet och pa balen.
e Huden kan bli tunnare och rédare.

e Du kan fa benskorhet.

e Musklerna kan bli svagare.

e Sar kan laka samre.

e Du kan fa samre forsvar mot infektioner.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du far besvarliga biverkningar, kontakta din kontaktsjukskoterska eller lakare.
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Lakemedel mot smarta

Cancer och cancerbehandling kan gora att du far ont. Det ar viktigt att du far
behandling mot smartan, for att du ska ma sa bra som mojligt. Beratta for din
lakare eller kontaktsjukskoterska om du har ont, sa att du kan fa hjalp.

Bra smartlindring paverkar dig positivt bade fysiskt och psykiskt. Det gor det lattare for dig att
vara aktiv, vilket ar viktigt for bade cancerbehandlingen och livskvaliteten. Det kan ocksa gora
att du sover béattre och kanner dig gladare.

Att hitta ratt behandling

Smartstillande Idkemedel &r en viktig del av behandlingen mot smarta. For att kunna ge bast
behandling behdver vardpersonalen veta var och nar du har ont, hur stark smartan ar och hur
du upplever den. De behdver ocksa veta hur mycket du blir hjalpt av de lakemedel du eventuellt
redan tar. Det finns olika typer av smarta, och beroende pa typen fungerar olika behandlingar
olika bra.

Om din smarta ar svarbehandlad kan du fa en remiss till en smartklinik eller smartspecialist.

Rad vid regelbunden smartstillande behandling

Ta dina lakemedel enligt ordination, for att halla en jamn niva och undvika plétslig smarta. Malet
ar att férebygga smarta.

Nar du bdrjar med ett nytt Iakemedel eller andrar dosen kan du behdva vara i kontakt med
varden flera ganger for att hitta ratt dos. Beratta om du far biverkningar, sa att du kan fa hjalp att
hantera dem.

| bérjan av en regelbunden smartstillande behandling kan du kdnna dig tréttare an vanligt. Det
gar oftast 6ver och beror pa att kroppen slappnar av efter att ha varit spand av smartan.

Olika sorters lakemedel kan minska smartan pa olika satt. Du kan behdva kombinera olika
sorter for att fa kontroll pa smartan. Har kan du Idsa om de vanligaste sorterna.
Paracetamol

Ofta far du borja med lakemedel som innehaller det verksamma amnet paracetamol. Det kan
réacka som behandling.

Biverkningar

Biverkningar ar ovanliga om du anvander paracetamol pa ratt satt och i ratt dos.

Antiinflammatoriska lakemedel

Antiinflammatoriska lakemedel innehaller verksamma amnen som ibuprofen eller
acetylsalicylsyra. De kallas ocksa NSAID eller coxhammare. De minskar smarta genom att
dampa inflammation i kroppen.

Antiinflammatoriska lakemedel ar i vissa fall inte bra att ta samtidigt som du behandlas med
cytostatika. Prata darfér med din lakare eller kontaktsjukskoterska innan du anvander receptfria
antiinflammatoriska lakemedel.

Biverkningar
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Antiinflammatoriska lakemedel kan ge magbesvar som illamaende, ont i magen och diarré. De
kan ocksa 6ka risken for magsar. Du kan darfor behdva lakemedel for att skydda
magslemhinnan.

Andra biverkningar kan vara huvudvark, utslag och yrsel. LAkemedlen kan aven 6ka risken for
hjart- och karlsjukdomar, som hjartinfarkt och stroke.

En del biverkningar ar gemensamma for alla antiinflammatoriska Iakemedel, men risken for
biverkningar kan vara olika stor.

Antiinflammatoriska lakemedel kan ha blodfértunnande effekt. Darfor bor du diskutera med din
lakare om du kan kombinera lakemedel mot sméarta med eventuella blodfortunnande lakemedel
som du ocksa behdver ta. Din Iakare beddmer vilket lakemedel som ar bast for dig.

Kortison

Kortison kan ges for att minska smarta som orsakas av inflammation eller tryck fran tumorer pa
nerver eller andra organ. Oftast ges kortisonet under en begransad tid, som en kur.

Nar du ska sluta med lakemedlet behdver det minskas gradvis sa att kroppen vanjer sig. Din
I&kare eller kontaktsjukskdterska berattar hur du ska géra.

Biverkningar

Biverkningar du kan fa ar hogt blodsocker, storre aptit och svart att sova. Vid langre tids
anvandning kan du fa tunnare hud och sdmre sarlakning. Om du far héga doser kan
kroppsfettet fordelas om sa att du blir rundare i ansiktet och pa balen.

Kortison kan ge magbesvar och tka risken fér magsar. Du kan darfor behdva lakemedel for att
skydda magslemhinnan.

En del biverkningar ar gemensamma for alla antiinflammatoriska lakemedel, men risken for
biverkningar kan vara olika stor. Din lakare bedomer vilket lakemedel som ar bast for dig.

Opioider

Opioider kan ges vid bade plétslig och mer langvarig smarta. Lakemedlen kan ha olika namn
och finns som till exempel tabletter, plaster och sprutor. Det verksamma amnet kan vara till
exempel oxikodon, fentanyl eller morfin. En del opioider ar langtidsverkande, och tas
regelbundet for att forebygga och minska smarta. Dessa kombineras ofta med snabbverkande
opioider som du kan ta om du &nda far ont. Din lakare eller kontaktsjukskoterska berattar hur du
ska ta lakemedlen.

Vissa ar radda for att bli beroende av opioider. Risken ar liten om du haller dig inom den
rekommenderade dosen. Det &r smartan som avgér vilkken dos du behdver.

Nar du ska minska dosen eller sluta med lakemedlet behdver det ibland géras gradvis. Annars
kan du fa symtom pa abstinens, till exempel rastldshet, illamaende och svettningar. Din lakare
eller kontaktsjukskdterska beréttar hur du ska gora.

Biverkningar

Alla opioider har liknande biverkningar. lllamaende och dasighet ar vanligt i borjan av
behandlingen, men férsvinner oftast efter nagon vecka. Forstoppning eller problem med magen
ar ocksa vanligt och brukar vara kvar under hela behandlingen. Nar du far opioider ska du
darfor ocksa ta laxerande lakemedel. Andra vanliga biverkningar ar muntorrhet, yrsel, forvirring,
ont i magen och problem med att kissa.

Opioider kan paverka din reaktionsformaga och vakenhet. Darfor bor du vara forsiktig i trafiken.
Det ar inte forbjudet att kdra bil nar du tar lakemedlen enligt ordination. Men du ska inte kdra bil
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om du kanner dig dasig eller paverkad och inte heller om det gor ont att bromsa eller hantera
bilen i de akuta situationer som kan uppsta i trafiken. Du ar sjalv ansvarig for att bedoma om du
kan kora bil eller inte.

P Las mer om lakemedel och bilkdrning pa transportstyrelsen.se. S0k pa Trafikfarliga
lakemedel.
Antiepileptiska och antidepressiva ldkemedel

Antiepileptiska och vissa antidepressiva lakemedel kan minska sméarta som orsakas av skador
pa eller tryck mot nerverna. Det verksamma amnet kan vara till exempel gabapentin, pregabalin
eller amitriptylin. Du kan fa bara detta lakemedel, eller sa far du kombinera det med andra
lakemedel.

Forst far du en lag dos, som sedan 6kas gradvis. Det kan ta upp till nagra veckor.

Nar du ska minska dosen eller sluta med Idkemedlet behéver det géras gradvis. Annars kan du
fa symtom pa abstinens. Din lakare eller kontaktsjukskoterska berattar hur du ska gora.

Biverkningar

Om du far biverkningar ar det vanligast i borjan eller nar du andrar dosen.

Vanliga biverkningar ar yrsel, dasighet, utmattning, feber och huvudvark. Vissa biverkningar kan
ga over nar du har tagit lakemedlet ett tag, till exempel trotthet och illamaende.

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du fortfarande har ont trots att du tar medicinen enligt ordination.
e Om du har magbesvar som illamaende, ont i magen och diarré.
e Om du far andra besvarliga biverkningar.

e Om du kanner dig osaker pa hur du ska ta din medicin.

- J
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Skelettstarkande behandling med denosumab

Denosumab ges nar cancern har spridit sig till skelettet eller om du har en 6kad
risk for benskorhet. Lakemedlet minskar nedbrytningen av skelettet. Du far
lakemedlet som en spruta.

Behandling med denosumab kan forhindra eller férsena komplikationer som benbrott och tryck
pa ryggmargen. Behandlingen kan aven gora att behovet av stralbehandling eller operation
minskar eller férsvinner.

Denosumab finns i Iakemedlen Xgeva och Prolia.

Hur ska jag forbereda mig?

Innan du startar behandlingen kan du behdva bestalla tid hos tandlakaren eller remitteras av din
lakare till medicinsk tandvard. Orsaken ar att det finns en liten risk for samre blodférsoérjning i
kakbenet vid behandling med denosumab. Om du har en infektion eller tandlossning behdver
man darfor atgarda det.

Fore varje behandling kan du behdva lamna blodprover. Du far information om det av din
kontaktsjukskoterska.
Sa gar det till

Du far denosumab som en spruta. Hur ofta du ska fa sprutan beslutas av din lakare.

Biverkningar

Nar skelettet bryts ner slapper det ifran sig kalcium till blodet. Eftersom denosumab minskar
nedbrytning av skelettet, kan behandlingen géra att du far ett 1agt kalciumvarde. Det kan géra
att du far domningar eller stickningar i fingrar, tar eller runt munnen. Du kan aven fa ryckningar i
musklerna. Det ar darfor viktigt att du tar tillskott av kalcium och D-vitamin under din behandling.

Tank pa

Beratta for din tandlakare infér tandbehandlingar att du behandlas med denosumab.

[
Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har problem frdn munnen eller tanderna.

e Om du har stickningar eller domningar i fingrar, tar eller runt munnen.

e Om du har ryckningar i musklerna.
-
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Skelettstarkande behandling med bisfosfonater

Hormonell behandling for prostatacancer kan gora att ditt skelett kalkas ur och
blir skort. For att undvika det reckommenderas du behandling med bisfosfonater
med tabletter eller dropp.

Bisfosfonater ar skelettstarkande lakemedel som anvands for att behandla benskorhet. Vanliga
lakemedel med bisfosfonater ar aledronsyra (Alendronat, tablett) och zoledronsyra (dropp).
Ibland gar det att sjalv valja vilken form av ldkemedel som ges. Prata med din kontaktskoterska
om detta.

Behandling med aledronsyra (Alendronat)

Sa gar det till

Folj de anvisningar som finns i pa bipacksedeln. Vanligtvis ges aledronsyra som en
veckotablett. Ta da alltid tabletten pa samma veckodag. Gor sa har:

1. Ta tabletten pa fastande mage: Ta tabletten direkt nar du stiger upp pa morgonen,
innan du ater eller dricker nagot.

2. Svalj tabletten hel: Svalj tabletten i uppratt Iage (sittande, stdende eller gaende) med
ett helt glas (minst 2 dI) vanligt kranvatten.

3. Undvik vissa drycker: Ta inte tabletten med mineralvatten (stilla eller bubblande),
kaffe, te, juice eller mjolk.

4. Krossa eller tugga inte tabletten: Krossa eller tugga inte tabletten och I1at den inte
heller 16sas upp i munnen.

5. Vanta innan du éter eller dricker: Vanta minst 30 minuter efter att du har tagit
tabletten innan du ater, dricker eller tar nagon annan medicin.

6. Ta inte tabletten vid sdngdags: Du ska inte lagga dig ner direkt efter att du tagit
tabletten. Om du vill lagga dig ner efter att du har tagit tabletten, ska du forst efter
30 minuter ta nagonting att ata, och sedan lagga dig ner.

Biverkningar
Var observant pa om du upplever nagot av foljande:

e Svarigheter att svalja.

e Smarta i mitten av brostet.

e Halsbranna som antingen ar ny eller varre an normailt.
e Sar i munnen eller halsen.

Meddela din kontaktskoterska eller Iakare om du far besvar efter att ha borjat med aledronsyra.

Tandvard

Beratta for din tandlakare infér tandbehandlingar att du behandlas med bisfosfonater.
P Las mer om behandlingen pa fass.se.

Behandling med zolendronsyra

Hur ska jag férbereda mig?
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Innan du startar behandlingen kan du behéva bestalla tid hos tandlakaren eller remitteras av din
lakare till medicinsk tandvard. Orsaken ar att det finns en liten risk fér samre blodférsoérjning i
kakbenet vid behandling med bisfosfonater. Om du har en infektion eller tandlossning ska det
atgardas.

Cirka en vecka fore varje behandling ska du I1amna blodprover for att kontrollera njurfunktionen
och kalkhalten i blodet. Remiss for proverna ordnar din kontaktsjukskéterska. Det ar viktigt att
du dricker ordentligt fére och efter behandlingen, sa att du inte blir uttorkad.

Zoledronsyra kan sanka halten av kalk och D-vitamin i blodet. Din lakare skriver darfor ut recept
pa kalcium och D-vitamin.

Sa gar det till

Zoledronsyra ges som dropp direkt in i blodet och varje behandling tar cirka 30 minuter. Du kan
ga hem efter behandlingen.

Biverkningar

Zoledronsyra kan orsaka biverkningar, men alla behdver inte fa dem. Du kan fa huvudvark,

feber och vark i leder, skelett och muskler.

Var aven uppmarksam pa krypningar, stickningar och domningar kring munnen, i tungan, fingrar
och fétter och ryckningar i ansiktsmusklerna.

Oftast ar biverkningarna lindriga och forsvinner efter nagra dagar. Du kan lindra dem genom att
ta paracetamol en stund fére behandlingen. Du kan sedan fortsatta att ta paracetamol enligt
anvisningarna pa férpackningen sa lange du behdver.

Tandvard

Tank pa att halla en god tandhygien och meddela din kontaktsjukskéterska och tandlakare om
du har besvar. Beratta for din tandlakare infér tandbehandlingar att du behandlas med
bisfosfonater.

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du far onti munnen, tdnderna eller kdken.
e Om hjartat slar oregelbundet.

e Om du far en allergisk reaktion.

e Om du far besvar med 6égonen.

e Om du mar illa eller kraks.
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Levnadsvanor infor stralbehandling

Genom att leva hdlsosamt 6kar du maéjligheterna att stralbehandlingen gar bra
och att du mar battre efterat. Hilsosamma vanor kan gora stor skillnad pa bade
kort och lite langre sikt.

Tobak och nikotin

Tobak och nikotin finns i cigaretter, e-cigaretter, snus och upphettade tobaksprodukter. Du bor
undvika alla produkter med tobak eller nikotin i samband med stralbehandlingen for din
prostatacancer. Tobak och nikotin i samband med stralbehandlingen ar negativt och kan leda till
samre behandlingsresultat och 6kad risk for biverkningar.

| tobaksrok finns kolmonoxid som tar syrets plats i cellerna. Detta innebar att rokare har samre
syresattning. Rokning sanker tumdrernas syrehalt, vilket kan géra cancercellerna mindre
kansliga for stralbehandling och darmed ge sdmre behandlingsresultat. Kolmonoxid finns kvar i
kroppen 24 timmar efter att du har rokt. Darfér hjalper det inte att bara roka farre cigaretter utan
du rekommenderas att sluta helt.

Rokare upplever ocksa ofta kraftigare biverkningar fran stralbehandling, exempelvis diarré,
ofrivillig tarmtémning och samre sarlakning.

Aven du som redan har cancer far stora halsovinster av att sluta réka, bland annat att din
kondition foérbattras.

Risken minskar att fa aterfall i cancern, utveckla ny cancer och fa sjukdomar som KOL och hjart-
karlsjukdom.

Rad till dig som anvander tobak och nikotin

Avsta fran tobak och nikotin sa langt fore stralbehandlingen som majligt, minst 4 och garna
8 veckor. Prata med vardpersonalen for att fa rdd om hur du ska gora. Du kan ocksa fa hjalp
och stdd av vardcentralen.

Alkohol

Vid stralbehandling av prostatacancer rekommenderas du att undvika alkohol, bade under
behandlingen och en viss tid efter. Alkohol kan férsdmra effekten av stralbehandlingen och 6ka
risken for biverkningar.

Alkohol kan paverka hur kroppen reagerar pa stralbehandlingen och potentiellt géra
behandlingen mindre effektiv.

Alkohol kan @ven 6ka risken for biverkningar som hudreaktioner, inflammation i slemhinnor och
samre lakning. Alkohol kan ocksa forvarra inflammation i prostatan och 6ka urinvagsproblem.
Narkotika och andra droger

Beratta for din lakare om du anvander narkotika eller andra droger innan du ska opereras. Det
ar sakrast for dig och du kan fa hjalp att sluta. Lakaren har tystnadsplikt.

Fysisk aktivitet

Biverkningar av cancerbehandling inklusive trétthet, somnléshet och stress kan minskas med
hjalp av fysisk aktivitet. Aven varmevaliningar och svettningar till foljd av hormonell behandling
kan minska. Fysisk aktivitet sdnker ocksa stresshormonerna i kroppen och 6kar endorfinnivan
vilket kan leda till 6kat valbefinnande.
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Hur mycket och hur intensiv fysisk aktivitet du klarar ar individuellt, men all rérelse ar battre an
ingen rorelse. Den allmanna rekommendationen ar att réra pa sig sa att pulsen ékar och man
blir varm och latt andfadd 150-300 minuter i veckan, eller pa en mer anstrangande niva 75—
150 minuter i veckan. Aktiviteten bor spridas dver veckan. All rérelse raknas och det behdver
inte vara organiserad traning. Om du kan far du garna réra dig mer an rekommendationen. En
kombination av styrketraning och konditionstraning ar bast.

Kontakta en fysioterapeut om du behover rad om fysisk aktivitet och traning infor
stralbehandling.

Matvanor

Vid stralbehandling for prostatacancer ar det viktigt att ata halsosamt for att stédja kroppen
under behandlingen och minska biverkningar. Det betyder att du bor ata en varierad kost rik pa
naringsdmnen, och undvika livsmedel som kan férvarra biverkningar.

Generella rad for kost under stralbehandling:

» Atregelbundet: Sm4, frekventa maltider och mellanmal kan vara lattare for magen och
hjalper till att halla blodsockret stabilt.

« At proteinrik kost: Protein ar viktigt for att reparera vévnad och bibehé&lla muskelmassa.
« At hidlsosamma fetter: Fet fisk, notter och frén kan bidra till att minska inflammation.

« At mycket grénsaker, frukt och bir: Dessa ger dig viktiga vitaminer, mineraler och
antioxidanter.

¢ Undvik livsmedel som kan vara irriterande for blasan: Koffein, alkohol, lask och starka
kryddor kan férvarra urinbesvar.

o At lattsmalt mat: Mild kost kan vara lattare att tolerera nar du har biverkningar.
e Drick tillrackligt: Vatten ar viktigt for att undvika uttorkning och férstoppning.

¢ Var uppmarksam pa dina behov: Om du upplever biverkningar som illaméaende, diarré eller
forstoppning, kan du behdva justera kosten i samrad med en dietist.

Undvik eller begransa dessa livsmedel:

Rott kott och charkprodukter: Kan bidra till inflammation.

For mycket socker och sotsaker: Kan forsamra kroppens eget immunforsvar.

Fiberrika livsmedel: Kan vara gasbildande och forvarra magbesvar.

Alkohol och koffein: Irriterar blasan och kan forvarra urinbesvar.
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Stralbehandling med bromsande och lindrande syfte

Malet med stralbehandling kan vara att bromsa sjukdomens utveckling och
lindra symtom som smarta. Du kan fa biverkningar men de gar ofta att forebygga
och lindra. Beritta for din behandlingssjukskoterska hur du mar sa att du kan fa
hjalp och rad.

Det ar vanligt att f& en hdg dos stralning vid enstaka tillfallen.

Hur lange effekten varar ar olika och kan variera fran manader till flera ar.

Forberedelser

Ofta gér man forst en rontgenundersokning for att stralbehandlingen ska kunna goras sa exakt
och sakert som majligt.

Vid undersdkningen gor vardpersonalen ibland markeringar pa din hud. Markeringarna anvands
for att du ska kunna ligga pa samma sétt pa britsen under varje behandlingstillfélle. Da kan
stralarna riktas mot samma stalle varje gang.

Efter undersékningen planeras stralbehandlingen. Det tar oftast nagra dagar.

Ta smartstillande infér rontgenundersékningen och stralbehandlingen, om du har svart att ligga
stilla for att du har ont.

Sa gar det till

Du far ligga pa en brits i ett behandlingsrum. Sjukskoterskorna stéller in apparaten sa att
stralningen riktas ratt. Du far veta hur du ska signalera om nagot kanns konstigt.
Sjukskoterskorna kan da avbryta behandlingen. Sedan gar de till ett rum bredvid dar de
overvakar behandlingen via en tv-skarm. Ofta tar de forst kontrollbilder och eventuellt justerar
de britsen.

Det gor inte ont att fa stralbehandling och sjalva behandlingen tar bara ett par minuter. Totalt blir
tiden i behandlingsrummet cirka 10 minuter.

Biverkningar

Vilka biverkningar du far beror pa vilket omrade som stralbehandlas.

Har ar exempel pa vanliga biverkningar:

e Trotthet.

e Om du stralbehandlas mot smarta, kan den férvarras de forsta dygnen efter behandlingen for
att sedan minska.

e Om du stralas mot backenet, kan du behdva tbmma urinblasan och tarmen oftare.

Det finns goda méjligheter att forebygga och lindra biverkningar. Beréatta for din
behandlingssjukskoterska hur du mar, sa att du kan fa behandling och rad om vad du kan géra
sjalv for att ma battre.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Stralbehandling.

P Se filmer pa youtube.com. Sk pa Stralbehandling — sa gar det till eller Andningsstyrd
stralbehandling.
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Stralbehandling av prostatacancer

Stralbehandling ar en vanlig behandling vid cancer. Den anvéands for att bota
sjukdomen, forebygga aterfall, lindra symtom och forlanga 6verlevnaden.
Stralbehandlingen skadar cancercellerna sa att de har svart att reparera sig.
Aven de friska cellerna skadas, men de har littare att reparera sig.

Du stralbehandlas pa ett begransat omrade pa kroppen, precis dar tumoéren finns. Den strélning
som vanligen anvands ar av samma typ som vid rontgenundersékningar, men med mycket
hoégre energiinnehall.

Stralbehandling ges som antingen inre eller yttre stralbehandling, och ibland bada. Den kan
aven kombineras med andra behandlingar, till exempel hormonell behandling.
Inre stralbehandling — brachyterapi

Inre stralbehandling, brachyterapi, innebéar att en stralkalla placeras inuti kroppen via nalar, i
eller nara det omrade som ska behandlas. Nalarna tas ut omedelbart efter behandlingen. Med
denna metod kan man ge en mycket hog och avgransad dos riktad direkt mot tumoren, med sa
lite paverkan som mojligt pa den friska vavnaden intill. Behandlingen ges under 2-5 veckor.

Stralkallan placeras oftast nar du ar lokalbedévad eller ryggbeddvad. Ibland anvands dven
narkos, alltsa att du ar sovd.

Yttre stralbehandling

Yttre stralbehandling innebar att stralningen kommer fran en apparat placerad en bit fran
kroppen. Behandlingen ges varannan eller varje vardag under 2—8 veckor.

Sa gar det till

Du far ligga pa en brits i ett behandlingsrum. Sjukskoterskorna staller in apparaten sa att
stralningen riktas mot ratt omrade pa kroppen. Du far veta hur du ska signalera om nagot kanns
konstigt. Sjukskoterskorna kan da avbryta behandlingen. Under behandlingen gar de till ett rum
bredvid dar de 6vervakar behandlingen via en tv-skarm.

Ofta tas rontgenbilder infér varje behandling.

Sjalva behandlingen tar bara ett par minuter. Med férberedelserna tar det cirka 10-20 minuter.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Stralbehandling.
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Forberedelser infor stralbehandling av prostatacancer

Fore stralbehandlingen behévs undersékningar med datortomografi och
magnetkamera. Ibland féor man ocksa in markorer i prostatan. Syftet ar att
stralbehandlingen ska bli sa exakt och sdker som majligt. Du bor dven dricka
ordentligt och ta bulkmedel for att tarmen ska fungera bra.

Markorer i prostatan

Innan stralbehandlingen borjar for man ofta in guldmarkérer i prostatan. Markdrerna ar lattare att
se pa rontgen an prostatan, vilket gor stralbehandlingen mer traffsaker.

Markérerna laggs in i prostatan med hjalp av en ultraljudsstav som férs in i andtarmen. De satts
in med hjalp av tunna nalar. Det kan kadnnas obehagligt nar staven trycks mot prostatan. Du kan
ocksa kanna dig kissndodig.

For att minska risken for infektion kan du behdva ta antibiotika efter ingreppet. Det ar da viktigt
att du tar de tabletter du har ordinerats.

Om du far stralbehandling efter en operation av prostatacancer behévs inga markérer.

Forberedande undersoékningar

Du far stralningen pa ett begransat omrade pa kroppen, precis dar tuméren finns. For att
stralbehandlingen ska bli sa exakt och saker som mgjligt, behdver du géra en datortomografi
(DT eller CT) och en magnetkameraundersékning (MR). Undersdkningarna tar cirka 30 minuter
vardera.

Vid undersokningarna gors sma markeringar pa huden. De anvands for att kunna placera dig pa
samma satt varje gang sa att stralbehandlingen traffar ratt.

Planeringen efter undersdkningarna tar cirka en vecka.

Om du har svart att ligga stilla pa grund av smarta, bér du ta smartstillande medicin infér
undersodkningarna och stralbehandlingen.

Varfor ska jag forbereda mig?

Urinblasan och tarmen ligger nara prostatan och far en liten straldos under stralbehandlingen.
Prostatan ar rorlig i forhallande till vavnaden intill, pa sa satt att den flyttar sig beroende pa hur
full urinbladsan och tarmen ar.

For att prostatan vid varje behandlingstillfalle ska ligga i samma position ar det viktigt att
urinblasan ar bekvamt fylld och att tarmen ar témd nar du goér din férberedande DT och MR, och
infor varje stralbehandlingstillfalle. D& minskar man onddig straldos till urinblasan och tarmen
och darmed ocksa risken for biverkningar fran dessa organ.

Bekvamt fylld blasa innebar att inte nyligen ha kissat och att inte vara kissnodig.

Hur forbereder jag mig?

For att fa de basta forhallandena for undersdkningar och stralbehandling ar det bra att du har en
god vatskebalans och en valfungerande tarm.

Urinblésan
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e Veckan innan din DT och MR, drick cirka 1,5 liter varje dag fram tills stralbehandlingen ar
fardig. Da uppratthaller du vatskebalansen i kroppen och det ar lattare for dig att fa en
bekvamt fylld blasa.

o Du bor ha en bekvamt fylld blasa infér samtliga undersdkningar och stralbehandlingar.

Tarmen

e 1-2 veckor fore din DT och MR rekommenderas du att borja ta kostfiber i form av bulkmedel
sasom Vi-Siblin, psylliumfroskal (Husk) eller Inolaxol. Detta for att fa en jamnare konsistens
pa avfoéringen och darmed minska besvar fran tarmen. Bulkmedel kan &ven anvandas om du
har besvar med diarré eller forstoppning, eftersom de jamnar ut konsistensen pa avféringen.
Om avféringen ar hard sa mjukas den upp, och om den ar 16s sa blir den fastare.

Vid yttre strélbehandling ligger du pa en brits som hissas upp. Strélapparaten rér sig sedan runt britsen.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Stralbehandling.
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Biverkningar av stralbehandling mot prostatacancer

Stralbehandling gor inte ont, men du kan fa biverkningar. Vilka du far beror bland
annat pa var tumoren sitter och hur mycket stralbehandling du far.

Tidiga biverkningar uppstar ofta mot slutet av behandlingen och brukar vara upp till nagra
manader innan de klingar av. Sena biverkningar kan uppsta efter flera manader, eller till och
med efter ar utan symtom. Sena biverkningar kan ocksa vara biverkningar som kommer tidigt
men som inte gar Over.

Besvar fran urinvagarna och tarmen

Under stralbehandlingen uppstar en inflammation i urinrérets och urinblasans slemhinnor som
kan ge foljande besvar:

e behov av att tomma urinblasan ofta, urintrangningar

e urinlackage

e smarta vid urinering

e sveda vid urinering

Aven tarmens slemhinna paverkas av stralbehandlingen, vilket kan ge féljande besvar:
e gaser

o diarré

e blod i avféringen

e behov av att tdmma tarmen ofta, avféringstrangningar
e smarta och obehag vid tarmtémning

e slem fran tarmen

e forstoppning

Vad kan jag gora sjalv?

e For att minska behovet att kissa pa natten, drick mindre pa kvallen. Fér att minska
urintrdngningar och lackage, trana backenbotten. Férsok ocksa att inte kissa vid forsta
signalen, utan trana blasan genom att halla dig en stund.

e Gaser lindras ofta om du ater och dricker mindre av gasbildande livsmedel. Uteslut eller at
mindre av gasbildande grénsaker som artor, bonor, linser och kal. Undvik starka kryddor.
Aven kolsyrade drycker, tuggummi, godis och halstabletter sétat med sockeralkoholer
(sorbitol etcetera) kan ge gaser.

e For att minska forstoppning, prova till exempel katrinplommon, aprikoser, paron eller
messmor.

e For att fa en jamnare konsistens pa avféringen och darmed minska besvar fran tarmen, prova
med bulkmedel som psylliumfroskal (Husk), Vi-Siblin eller Inolaxol.

Det finns hjalp att fa

Det finns ocksa olika lakemedel som kan hjalpa dig. Vissa ar receptfria och vissa behover du fa
utskrivna pa recept. Prata med din kontakisjukskoterska eller lakare sa att du kan fa behandling
och rad om egenvard.

Trotthet — fatigue
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4. BEHANDLING
Stralbehandling

En del upplever trétthet under och efter stralbehandlingen. Om du samtidigt har hormonell
behandling kan aven detta ge trotthet. Trottheten ar naturlig, och det kan ta tid innan energin
kommer tillbaka.

Fysisk aktivitet kan minska trétthet. Det sénker ocksa stresshormonerna i kroppen och ékar
endorfinnivan, vilket kan leda till 6kat valbefinnande.
Stralbehandlingens paverkan pa den sexuella funktionen

Stralbehandling av prostatan leder sallan till minskad erektionsférmaga under behandlingen.
Men efter nagra ar behdver cirka halften anvanda lakemedel for att fa god erektion. Hur mycket
formagan minskar beror pa din alder och hur bra erektionen var fére stralbehandlingen.

Férmagan till orgasm finns kvar och oftast ar kanslan oférandrad. Vissa kan kanna smarta vid
orgasm, men det brukar ga éver med tiden. Det kommer ofta mindre sadesvatska vid orgasm
eller sa forsvinner den helt.

Vissa far lackage fran tarmen. Detta kan gora det svarare att stimuleras analt.

Det finns hjalp att fa

Det finns flera olika I1dkemedel och hjalpmedel som kan forbattra erektionen: tabletter,
lakemedel som sprutas in i penis svallkroppar eller fors in i urinréret, vakuumpump och
penisring. Det tar oftast I&ng tid innan du hittar en metod som fungerar. For ett bra resultat pa
langre sikt behdver du tdlamod, motivation och engagemang.

Fertilitet efter stralbehandling

Mangden sadesvatska minskar och kan ibland férsvinna helt. Stralbehandling kan darfor gora
dig infertil. Stralbehandlingen kan ocksa leda till mindre testosteron, vilket paverkar
fortplantningsférmagan.

Det finns hjalp att fa

Du kan erbjudas att frysa ner spermier innan behandlingen bérjar. Spermierna kan senare
anvandas till konstgjord befruktning. Du far sjalv betala detta om du ar éver en viss alder.
Aldersgransen &r olika i olika regioner.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Fertiliteten efter cancerbehandlingen.
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4. BEHANDLING
Stralbehandling

Yttre stralbehandling av prostatacancer

Stralbehandling ar en vanlig form av behandling vid cancer. Stralbehandlingen
skadar cancercellerna sa att de har svart att reparera sig. Aven de friska cellerna
skadas, men de har lattare att reparera sig.

Forberedelser

Markorer i prostatan

Innan stralbehandlingen boérjar for man ofta in guldmarkérer i prostatan. Markérerna ar lattare att
se pa rontgen an prostatan, vilket gor stralbehandlingen mer traffsaker.

Om du tar blodfértunnande medicin kan dosen behdva andras innan markodrerna fors in. Din
vardgivare berattar i sa fall hur du ska gora.

Markorerna laggs in i prostatan med hjalp av en ultraljudsstav som fors in i andtarmen. Det kan
kannas obehagligt nar staven trycks mot prostatan. Du kan ocksa kanna dig kissnodig.

For att minska risken for infektion kan du behdva ta antibiotika efter ingreppet. Det ar da viktigt
att du tar de tabletter du har ordinerats.

Forberedande undersokningar

Du far stralningen pa ett begransat omrade pa kroppen, precis dar tuméren finns. For att
stralbehandlingen ska bli sa exakt och sdker som mojligt, behdver du goéra en datortomografi
och en magnetkameraundersokning. Undersdkningarna tar cirka 30 minuter vardera.

Vid undersokningarna gérs sma markeringar pa huden. De anvands for att kunna placera dig pa
samma satt varje gang sa att stralbehandlingen traffar ratt.

Planeringen efter undersokningarna tar cirka en vecka.

Om du har svart att ligga stilla pa grund av smarta, bor du ta smartstillande medicin infor
undersokningarna och stralbehandlingen.

Sa gar det till

Stralbehandlingen ges enligt olika scheman, beroende pa just din tumortyp. Det kan vara
varannan dag i 2,5 vecka eller varje dag i upp till 8 veckor.

Du far ligga pa en brits i ett behandlingsrum. Sjukskoterskorna staller in behandlingsapparaten
sa att stralningen riktas mot ratt omrade pa kroppen. Du far veta hur du ska signalera om nagot
kanns konstigt. Sjukskoterskorna kan da avbryta behandlingen. Sedan gar de till ett rum bredvid
dar de 6vervakar behandlingen via en tv-skarm.

Oftast tas rontgenbilder infor varje behandling.

Sjalva behandlingen tar bara ett par minuter. Med férberedelserna tar det cirka 10-20 minuter.

Tidiga och sena biverkningar

Tidiga biverkningar uppstar ofta mot slutet av behandlingsperioden. Oftast bérjar du kanna av
biverkningarna 1-2 veckor efter att behandlingen har boérjat. De brukar vara besvarligast de
forsta veckorna efter att behandlingen ar slut och sedan klinga av allt eftersom.

Sena biverkningar kan uppsta efter flera manader, eller till och med efter flera ar utan symtom.
Sena biverkningar kan ocksa vara biverkningar som kom tidigt i samband med
stralbehandlingen men som inte gar éver.
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Stralbehandling

Vanliga biverkningar ar dessa:

Trotthet.

Besvar med urinvagarna, exempelvis sveda och lite blod i urinen. Det kan hjalpa att dricka
mycket, upp till 1,5 liter per dygn

Att du behover tdmma urinbldsan och tarmen oftare.

Blod eller slem i avféringen.

Det gér att forebygga och lindra biverkningarna. Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du
mar, sa att du kan fa behandling och rad om egenvard.

Nar ska jag kontakta varden?
e Om det svider nar du kissar.
e Om urinen ar grumlig eller luktar illa.

e Om du mar daligt, far feber over 38 grader eller far frossa dagarna efter att markdrerna
har lagts in.

e Om du bloder fran andtarmen.

- J

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Stralbehandling.
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4. BEHANDLING
Stralbehandling

Yttre stralbehandling av prostatacancer kombinerat
med hormonell behandling

Vid héga PSA-varden eller Gleasonvarden kan du rekommenderas hormonell
behandling i kombination med stralbehandling. Det gér tumoéren kansligare for
stralning och minskar produktionen av testosteron.

Stralbehandling ar en vanlig form av behandling vid cancer. Stralbehandlingen skadar
cancercellerna sé att de har svart att reparera sig. Aven de friska cellerna skadas, men de har
lattare att reparera sig.

Den hormonella behandlingen gor tumoren kansligare for stralbehandlingen. Den minskar ocksa
produktionen av testosteron, vilket oftast gor att tumaéren blir inaktiv och krymper. Den
hormonella behandlingen kan ges som bade spruta och tabletter.

Vilken hormonell behandling du far beror pa hur allvarlig din cancer ar.

Forberedelser

Markorer i prostatan

Innan stralbehandlingen borjar fér man ofta in guldmarkorer i prostatan. Markérerna ar lattare att
se pa rontgen an prostatan, vilket gor stralbehandlingen mer traffsaker.

Om du tar blodfértunnande medicin kan dosen behtdva andras innan markoérerna fors in. Din
vardgivare berattar i sa fall hur du ska gora.

Markdérerna laggs in i prostatan med hjalp av en ultraljudsstav som fors in i &ndtarmen. Det kan
kannas obehagligt nar staven trycks mot prostatan. Du kan ocksa kanna dig kissnddig.

For att minska risken for infektion kan du behdva ta antibiotika efter ingreppet. Det ar da viktigt
att du tar de tabletter du har ordinerats.

Forberedande undersdkningar

Du far stralningen pa ett begransat omrade pa kroppen, precis dar tuméren finns. For att
stralbehandlingen ska bli s exakt och séker som mgjligt, behéver du géra en datortomografi
och en magnetkameraundersékning. Undersékningarna tar cirka 30 minuter vardera.

Vid undersdkningarna gors sma markeringar pa huden. De anvands for att kunna placera dig pa
samma satt varje gang sa att stralbehandlingen traffar ratt.

Planeringen efter undersdkningarna tar cirka en vecka.
Om du har svart att ligga stilla pa grund av smarta, bor du ta smartstillande medicin infor
undersokningarna och stralbehandlingen.

Sa gar det till

Stralbehandling

Stralbehandlingen ges varje vardag i 3—8 veckor.

Du far ligga pa en brits i ett behandlingsrum. Sjukskoterskorna staller in apparaten sa att
stralningen riktas mot ratt omrade pa kroppen. Du far veta hur du ska signalera om nagot kanns
konstigt. Sjukskoterskorna kan da avbryta behandlingen. Sedan gar de till ett rum bredvid dar
de 6vervakar behandlingen via en tv-skarm.

Oftast tas rontgenbilder infor varje behandling.
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Stralbehandling

Sjalva behandlingen tar bara ett par minuter. Med férberedelserna tar det cirka 10-20 minuter.

Stralbehandling mot brésten

Du far oftast aven stralbehandling mot brosten en gang. Det minskar risken for att de vaxer och
Ommar av den hormonella behandlingen.

Biverkningar

Det gar att forebygga och lindra biverkningar. Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du mar,
sa att du kan fa behandling och rad om egenvard.

Stralbehandling

o Trotthet.

e Besvar med urinvagarna, exempelvis sveda och lite blod i urinen.

e Att du behdéver témma urinbldsan och tarmen oftare.

e Blod eller slem i avforingen.

Oftast borjar du kanna av biverkningarna 1-2 veckor efter att stralbehandlingen har bérjat. De

brukar kdnnas som mest mot slutet av behandlingsperioden.

Hormonell behandling

e Rodnad och smarta vid stickstallet.

e Varmevallningar och svettningar. De kommer oftast pa natten eller i vila. Det finns lakemedel
och egenvard, till exempel fysisk aktivitet, som kan minska besvaren.

e Sexlusten upphor oftast, eftersom den ar beroende av testosteron. Oftast far du aven svarare
att fa erektion.

e Muskelmassan och orken kan minska. Det kan motverkas av fysisk aktivitet.

¢ Nedstamdhet, trétthet, minskad initiativformaga och samre minne. Dessa besvar kan
motverkas av fysisk aktivitet. Du behéva behandling om besvéren blir allvarliga.

e Efter nagra ar 6kar behandlingen risken for benskérhet och darmed benbrott. Bentatheten boér
darfor matas senast efter 3 &r. Om du far benskérhet bor du fa skelettstarkande medicin.
Fysisk aktivitet ar viktigt for att forebygga benskorhet.

e Hormonell behandling med spruta kan goéra att du gar upp i vikt. Brosten blir ofta lite storre,
eftersom det bildas mer fett i dem. Denna form av brostférstoring kan inte férebyggas med
stralbehandling, s& som brostférstoring av hormonell behandling med tabletter. Fysisk
aktivitet och halsosam kost ar viktigt for att férebygga att du gar upp i vikt.

Om du tar warfarin (Waran) kan effekten av den paverkas av den hormonella behandlingen.
Meddela den som skriver ut warfarin att du far denna behandling.
Uppfoljning

Du far tid for aterbesok cirka 3—4 manader efter att stralbehandlingen ar slut. Infor aterbesoket
ska du ta blodprover, inklusive PSA. Utifran din upplevda effekt av behandlingen och svaren pa
blodproverna bestadms din fortsatta uppféljning.
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Stralbehandlin

g

Nar ska jag kontakta varden?
e Om det svider nar du kissar.
e Om urinen ar grumlig eller luktar illa.

e Om du mar daligt, far feber over 38 grader eller far frossa dagarna efter att markdrerna
har lagts in.

e Om du bléder fran andtarmen.

N\

~

J
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Stralbehandling

Yttre stralbehandling efter operation av prostatacancer
— Salvage

Stralbehandling ges ibland efter en operation av prostatan. Det kan vara nar all
cancer inte gick att ta bort under operationen, eller vid stigande PSA-varde.

Stralbehandling ar en vanlig form av behandling vid cancer. Stralbehandlingen skadar
cancercellerna s att de har svart att reparera sig. Aven de friska cellerna skadas, men de har
lattare att reparera sig.

Forberedelser

Du far stralningen pa ett begransat omrade pa kroppen, precis dar prostatan har suttit. For att
stralbehandlingen ska bli sa exakt och saker som mojligt, behdver du géra en datortomografi
och ibland en magnetkameraundersdkning. Undersbkningarna tar cirka 30 minuter vardera.

Vid undersdkningarna gérs sma markeringar pa huden. De anvands for att kunna placera dig pa
samma satt varje gang sa att stralbehandlingen traffar ratt.

Planeringen efter undersoékningarna tar cirka en vecka.

Om du har svart att ligga stilla pa grund av smarta, bor du ta smartstillande medicin infor
undersodkningarna och stralbehandlingen.

Ibland far du aven hormonell behandling. Du far veta vad som galler for dig.

Sa gar det till
Stralbehandlingen ges oftast varje vardag i cirka 7 veckor.

Du far ligga pa en brits i ett behandlingsrum. Sjukskoterskorna staller in apparaten sa att
stralningen riktas mot ratt omrade pa kroppen. Du far veta hur du ska signalera om nagot kanns
konstigt. Sjukskoterskorna kan da avbryta behandlingen. Sedan gar de till ett rum bredvid dar
de overvakar behandlingen via en tv-skarm.

Oftast tas rontgenbilder infor varje behandling.

Sjalva behandlingen tar bara ett par minuter. Med férberedelserna tar det cirka 10-20 minuter.

Biverkningar

Oftast borjar du kanna av biverkningarna 1-2 veckor efter att stralbehandlingen har bérjat. De
brukar kdnnas som mest mot slutet av behandlingsperioden.

Vanliga biverkningar ar dessa:

o Trotthet.

e Besvar med urinvagarna, exempelvis sveda och lite blod i urinen. Det kan hjalpa att dricka
mycket, upp till 1,5 liter per dygn.

e Att du behdver tomma urinblasan och tarmen oftare.
e Blod eller slem i avforingen.

Det gér att forebygga och lindra biverkningarna. Beratta for din kontaktsjukskoterska hur du
mar, sa att du kan fa behandling och rad om egenvard.
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Nar ska jag kontakta varden?

e Om det svider néar du kissar.

e Om urinen ar grumlig eller luktar illa.
e Om du har feber 6ver 38 grader.

e Om du mar daligt, far feber dver 38 grader eller far frossa dagarna efter att markérerna
har lagts in.

e Om du bloder fran dndtarmen.

N /

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Stralbehandling.
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Stralbehandling

Inre stralbehandling av prostatacancer — brachyterapi
hogdosrat

Du rekommenderas sa kallad brachyterapi hogdosrat. Det ar en form av inre
stralbehandling. Den ges oftast i kombination med yttre stralbehandling, men
kan ocksa ges som enda behandling. Ofta ges aven hormonell behandling
samtidigt.

Brachyterapi innebar att en stralkalla placeras inuti eller nara det omrade som ska behandlas.
Da kan man ge en avgransad dos stralning riktad direkt mot tumoren, med sa lite paverkan som
mojligt pa den friska vavnaden intill.

Hogdosrat innebar att stralningen ges med hdg dos under en kort tid, cirka 20 minuter.
Hogdosrat férkortas HDR.
Sa gar det till

Yttre stralbehandling ges varje vardag i 2,5-5 veckor. Den kombineras med en eller tva inre
behandlingar med radioaktivt iridium.

Stralkallan satts oftast in nar du ar lokalbeddvad eller ryggbeddvad. Ibland kan det aven goras
nar du ar sévd.

Iridium fors kortvarigt in i prostatan med nélar via huden bakom pungen. Nalarna placeras med
hjalp av ultraljud infor varje behandlingstillfalle.

Nar behandlingen ar klar tas nalarna ut och ingen radioaktivitet finns kvar.

Om du far tva inre behandlingar, brukar det vara 2 veckor mellan dem.

Biverkningar
Oftast borjar du kdnna av biverkningarna 1-2 veckor efter att behandlingen har bérjat. De
brukar kdnnas som mest mot slutet av behandlingsperioden.

Vanliga biverkningar ar dessa:

e forsvagad urinstrale
e att du behdver tdomma urinblasan och tarmen oftare
e Okad smarta och svullnad vid det behandlade omradet.

Det gér att forebygga och lindra biverkningar. Beratta fér din kontaktsjukskoterska hur du mar,
sa att du kan fa behandling och rad om egenvard.

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

e Om det svider nar du kissar.

e Om urinen ar grumlig eller luktar illa.

e Om du har feber 6ver 38 grader eller férsamrat allmantillstand.

e Om du bléder fran andtarmen.

\ J
P Las mer pa 1177.se. Sok pa Stralbehandling.
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Stralbehandling

Radioaktiv behandling med Xofigo —
radionuklidbehandling

Xofigo dr en behandling med ett radioaktivt &mne. Stralningen begransas till
cancercellerna och ar inte skadlig for din omgivning. Behandlingen kan inte ta
bort sjukdomen, men den kan ge mindre vark och minska risken for frakturer.

Det radioaktiva @&mnet &r alfaradin eller radium RA-223-diklorid. Amnet soker sig till
benvavnaden omkring de metastaser som finns i skelettet och sénder ut alfastralar.
Alfastralarna ar mycket korta och behandlingen begransas darfor till cancercellerna utan att
skada vavnaden intill. Stralningen ar inte skadlig fér manniskor i din omgivning.

Hur ska jag forbereda mig?

Infér varje behandlingstillfalle ska du I1amna blodprover, vaga dig och ha en avstdmning med din
kontaktsjukskoterska.

Sa gar det till

Behandlingen ges pa en sarskild mottagning dar man hanterar radioaktiva lakemedel, sa kallad
nuklearmedicin.

Du far Xofigo som en spruta i ett blodkarl var 4:e vecka vid totalt 6 tillfallen. En
behandlingsomgang tar alltsd ungefar 6 manader. Sjalva behandlingen tar bara nagon minut.
Biverkningar

Vanliga biverkningar ar diarré, illamaende, krakningar och laga varden av réda blodkroppar.
Laga varden av vita blodkroppar ar ovanligt men férekommer.

Uppfoljning

Under behandlingen har du aterkommande kontakt med Iakare och sjukskoterska.
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4. BEHANDLING
Annan behandling

Komplementar, alternativ och integrativ medicin vid
cancer

Komplementar, alternativ och integrativ medicin dr metoder som oftast inte anvands
inom varden. Det kan vara alltifran meditation till kosttillskott. Vissa metoder ar baserade
pa vetenskap, medan andra kan vara verkningslosa eller rentav farliga. Det ar viktigt att
du pratar med vardpersonalen om metoder du kanske vill prova. Borja garna med att lasa
pa. | texten finns lankar till webbsidor dar du kan lasa om effekt och sakerhet for olika
metoder.

Nar du behandlas for cancer stélls du och dina ndrmaste inféor manga fragor och val. Kanske
funderar ni 6ver vad ni sjalva kan géra som komplement till de behandlingar som planeras.
Vissa provar komplementara metoder for att hantera situationen och ma sa bra som majligt.

Komplementar, alternativ och integrativ medicin ar ett aktivt forskningsfalt och det kommer hela
tiden ny kunskap. En del av dessa metoder anvands inom halso- och sjukvarden, medan de
flesta anvands utanfor.

Mojligheter och risker

Att lagga till preparat eller behandlingar kan innebara bade méjligheter och risker. Oftast far du
betala en extra kostnad sjalv och den som erbjuder ett preparat eller behandling kan tjana
pengar pa det.

Det ar naturligt att du och dina narstaende vill forséka klara av situationen med alla medel. Det
ar svart att ge generella rad — oftast behdver de anpassas till vad som kan fungera i din
situation.

Diskutera med vardpersonalen

Borja garna med att skaffa dig mer kunskap. Nedan finns férslag pa webbsidor dar du bade kan
hitta svar pa manga fragor och skriva ut vetenskapliga sammanfattningar att ta med till motet
med varden.

Prata sedan med din lakare eller annan legitimerad vardpersonal om du har fragor eller vill
préva en komplementar metod.

Kropp-sjal-metoder

Exempel pa kropp-sjal-metoder ar meditation, mindfulness, akupunktur, avslappning och yoga.
Dessa kan enligt aktuell forskning ge battre livskvalitet och ha bra effekt vid stress, smarta,
angest, oro, depressiva symtom, cancerrelaterad trotthet, illamaende och sdmnbesvar. |
kallorna nedan kan du fa reda pa vilka metoder som i studier har visat sig effektiva for olika
symtom.

Bara legitimerad vardpersonal far behandla cancern

Det ar bra att valja terapeut med omsorg, eftersom halso- och sjukvardslagen inte galler nar du
soker vard hos nagon som saknar yrkeslegitimation. Till exempel bor terapeuten beratta om
mal, innehall och férvantad behandlingstid. Kontrollera ocksa garna om terapeuten tillhér nagot
yrkesférbund som har formulerat etiska riktlinjer och kvalitetskrav for sina medlemmar.

Inga andra an legitimerad personal far behandla sjalva cancersjukdomen, enligt
patientsékerhetslagen. Om nagon lovar att kunna bota cancer bér du darfor vara forsiktig.
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Annan behandling

Naturpreparat

Naturpreparat ar ett samlingsnamn for vaxtbaserade lakemedel, naturlakemedel, kosttillskott,
vitaminer och mineraler. De innehaller ofta amnen som bade kan ha farmakologiska effekter och
orsaka biverkningar. De kan innehalla @mnen i hdgkoncentrerad form och ska inte férvaxlas
med samma amnen i maten.

Kontrollen av naturpreparat beror pa hur de regleras. Vaxtbaserade lakemedel och
naturlakemedel kontrolleras enligt lag avseende kvalitet och sakerhet, som dvriga lakemedel.
De behover vara godkédnda av Lakemedelsverket innan de far saljas. Vaxtbaserade lakemedel
kan till exempel vara johannesort och echinacea. Naturlakemedel kan vara till exempel
mjolksyrabakterier och samarin.

For kosttillskott finns ingen motsvarande obligatorisk kontroll utan de far saljas fritt. Kosttillskott
kan till exempel vara multivitamintabletter, omega-3, proteinpulver och antioxidanter.

Berétta for vardpersonalen om du tar naturpreparat

Det ar mycket viktigt att du talar om for vardpersonalen om du anvander naturpreparat av nagot
slag, eftersom vissa naturpreparat kan forstarka eller forsvaga effekterna av en
cancerbehandling.

Las mer

Pa foljande webbsidor hittar du forskningsbaserad information om effekt och sakerhet fér
specifika metoder, preparat och symtom:

P Las mer pa cancercentrum.se. S6k pa Komplementar och alternativ medicin.

P Las mer pa mpa.se. Sok pa Vaxtbaserade lakemedel och naturlakemedel.

Utlandska webbsidor med information pa engelska:

P Las mer pa cam-cancer.org.

P Las mer pa mskcc.org. S6k pa Search about herbs eller About Mind-Body Therapies.

P Las mer pa cancer.gov. S6k pa PDQ Integrative Therapies Summaries.
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Perifert inlagd central venkateter, PICC-line

En perifert inlagd central venkateter ar en lang, tunn slang som laggs in i
overarmen och leds till ett blodkarl nara hjartat. En bit av slangen hanger utanpa
kroppen. | den kan du fa lakemedel, blod, vitska eller néring direkt i blodet. Aven
blodprover kan tas fran den.

Perifert inlagd central venkateter kallas oftast PICC-line.

En PICC-line kan anvandas under lang tid, upp till flera manader.

Hur ska jag forbereda mig?
Du far en kallelse med information om hur du ska férbereda dig.

Oftast kan du ta Idkemedel och &ta som vanligt.

Sa gar det till
PICC-line l1aggs in av en sjukskoterska, ibland av en ldkare, som anvander ultraljud som stod.

Du far forst ett litet nalstick genom huden i dverarmen. Det kdnns ungefar som att ta blodprov.
Nalsticket gors for att placera en ledare som goér det mojligt att fora in slangen. Innan slangen
sedan fors in i blodkarlet far du lokalbedévning.

Ingreppet tar mindre &n en timme.
Ibland gbrs en rontgen efterat for att kontrollera att din PICC-line ligger ratt och kan anvandas.

Kateterspets

Del av katetern som
sitter utanfor kroppen

PICC-line &r en lang tunn slang som sétts in i armen och gar till ett blodkérl néra hjartat. Nér du har en PICC-
line fasts den med ett sérskilt férband och tdcks med plastfilm.

Hur mar jag efterat?

Det kan bldda lite fran stickstallet forsta dygnet. Du behdver ett nytt forband om det bloder
mycket. Kontakta da en vardcentral, hemsjukvarden eller den som har lagt in din PICC-line.
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Undvik tunga lyft och tungt arbete med armen ovanfor huvudet forsta dygnet efter inlaggningen.
Efter det kan du anvanda armen som vanligt, vara fysiskt aktiv och tréna som du brukar.

Att ha en PICC-line

Vardpersonal byter férband och spolar katetern

En gang i veckan behover forbandet bytas och venkatetern spolas. Det gors antingen i
samband med en behandling, pa vardcentralen eller av hemsjukvarden.

Skydda férbandet nar du duschar

Du kan duscha som vanligt, men undvik att bada och basta. Nar du duschar behdver du skydda
forbandet s att det inte lossnar fran huden. Om férbandet lossnar 6kar risken for infektion.
Duschskydd finns att kdpa pa apotek eller pa natet.

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har symtom pa infektion, som feber, frossa, svullnad eller rodnad vid stickstallet.
e Om det bloder fran stickstallet.
e Om armen som PICC-linen sitter i gor ont, svullnar eller kdnns tung.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa PICC-line.
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Subkutan venport, SVP

En subkutan venport ar en liten dosa med en tunn slang som opereras in under
huden, oftast pa brostkorgen. | den kan du fa lakemedel, blod, vitska eller néring
direkt i blodet. Aven blodprover kan tas fran den.

Subkutan venport kallas ocksa SVP.

Dosan under huden ar cirka 2—3 centimeter i diameter.

Dosa under
N Kateterspets
\ P

&

= ae — 2

En venport &r en liten dosa som sitter under huden med en slang som leder in i ett blodkérl nédra hjértat.

En venport kan anvandas under lang tid, fran nagra manader till flera ar.

Hur ska jag forbereda mig?

Du far en kallelse med information om hur du ska férbereda dig.

Sa gar det till

Du far lokalbeddvning.

Dosan opereras in under huden pa brostkorgen. Slangen laggs oftast in i nagot av de storre
blodkarlen.

Hur mar jag efterat?

Bedovningen slapper efter cirka 3—4 timmar. Da kan det kannas 6mt och goéra ont i det
opererade omradet. Du kan ta smartstillande lakemedel.

Forbandet och eventuella stygn tas bort efter drygt en vecka. Du far hjalp med det av en
sjukskoterska dar du far behandling, eller pa vardcentralen eller i hemsjukvarden.

Att ha en venport

Ha alltid med dig kortet med nummer och datum

Du far ett kort med venportens nummer och operationsdatum som du alltid ska ha med dig.

Dusch och skoétsel
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Du kan duscha som vanligt, men du ska inte bada eller
basta innan saret ar lakt eller nar du har en nal i venporten.

Nar venporten inte anvands behéver du inte skéta om den
pa nagot sarskilt satt.

Skydda mot sol och skav

Skydda arret mot solen det forsta aret.

Om du aker bil kan bilbaltet skava dar venporten sitter. Du
kan lagga en hopvikt handduk eller en liten kudde mellan
bréstkorgen och baltet.

En venport som inte anvénds syns bara
som en utbuktning under nyckelbenet

Nar du ska fa behandling satter en sjukskéterska en nal in i och behéver inte skétas om pé nagot
venporten. Nalen kan sitta i 57 dagar tackt av ett férband. sarskilt satt.
Darefter byts nalen eller tas bort.

Portnal Klamma for att Koppling

(Utseende kan variera) / stanga av blodfldde /

— Huden

Du far en nal i venporten nar den anvands

~—

~

——_ Metalldosa med injektionsmembran av
silikon eller plast

Nalspets som gar
in i blodkarlet

Né&r venporten ska anvéndas sticks en nal genom huden och genom membranet till dosan. Ovansidan av
portnalen och slangen syns pa utsidan av kroppen.

Ligg ner néar venporten anvands

Varje gang du far dropp eller Iamnar blodprov, kommer du att fa ligga ner sa att luft inte kommer
in i slangen.

Sjukskdterskan kontrollerar att venporten fungerar som den ska innan den anvands.

Hur l&nge ar venporten kvar?

Du och din I&kare bestammer tillsammans hur Iange venporten ska sitta kvar. Den tas bort
genom en liknande operation som nar den sattes in.

(" )

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har symtom pa infektion, som feber, frossa eller svulinad vid venporten.
e Om det bloder fran saret eller platsen for venporten.

e Om det gor ont eller kénns tungt i armen pa samma sida av kroppen som venporten
sitter.

N J
P Las mer pa 1177.se. SOk pa Subkutan venport.
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Central venkateter, CVK

En central venkateter ar en tunn slang som opereras in i ett stort blodkarl nara
hjartat. En bit av slangen héanger utanpa kroppen. | den kan du fa lakemedel,
blod, vitska eller néring direkt i blodet. Aven blodprover kan tas fran den.

Central venkateter kallas ocksa Del av katetern som
CVK. sitter utanfér kroppen

Kateterspets

En CVK anvands ibland for
korttidsbehandling i hogst tva

manader och sys da fast vid

stickstallet for att inte aka ut ur
blodkarlet. Om CVK:n ska anvandas
under langre tid opereras den fast

under huden och leds ut en bit ifran
blodkarlet. Det kallas en tunnelerad CVK

En korttids-CVK sticks ofta in i ett blodkérl pa halsen.

Del av katetern som A 2

sifter utanfSr. kroppen Kateterspets o"ch den kan anvandas ett ar eller
langre.

Hur ska jag forbereda mig?

Du far en kallelse med information om

hur du ska férbereda dig.

Sa gar det till

Du far lokalbedévning i huden. Det
kan gobra att det svider i huden en
En tunnelerad CVK leds en bit under huden fran blodkérlet. stund.

Slangen fors in i ett blodkarl,
antingen pa halsen eller under nyckelbenet. Ibland anvands andra blodkarl.

Ingreppet gor inte ont, men du kan kanna att nagon ror det bedévade omradet.

Ingreppet tar oftast mindre &n en timme.

Hur mar jag efterat?

Efterat far du stanna en stund pa uppvakningsavdelningen. Dar kontrolleras din puls, andning
och ditt blodtryck regelbundet. Ditt sar kontrolleras ocksa, eftersom det kan borja bléda de forsta
timmarna efter operationen.

Beddvningen slapper efter cirka 3—4 timmar. Da kan det kannas 6mt och goéra ont i det
opererade omradet. Du kan fa smartlindring om du har ont.

Innan du kommer till vardavdelningen eller gar hem gér man en kontrollrontgen.

Du kan oftast &ka hem samma dag. Du kan ata och dricka som vanligt. De férsta dagarna efter
operationen kan du kénna ett visst obehag fran CVK:n, men det brukar férsvinna.
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Att ha en CVK

Byt forband en gang i veckan

Forbandet ska bytas en gang i veckan. Om det
kommer in fukt under férbandet eller om det borjar
lossna, ska det bytas direkt. Du far hjalp av en
distriktsskoterska eller sjukskoéterska fran sjukhuset
eller hemsjukvarden.

Du kan duscha som vanligt med en CVK men du
ska inte bada.

Om du har en langtids-CVK behdvs inget forband
nar CVK:n har Iakt fast i huden och stygnen har
férsvunnit.

Titta efter tecken pa infektion Férbandet ska bytas en gang i veckan eller
om det bérjar lossna.

Det ar bra om du regelbundet tittar pa din CVK och
huden runt omkring. Titta efter tecken pa infektion,
till exempel rodnad hud.

Du far ligga ner ndr CVK:n anvands

Varje gang du far dropp eller lamnar blodprov, kommer du att fa ligga ner sa att luft inte kommer
in i slangen.

Sjukskoterskan kontrollerar att CVK:n fungerar som den ska innan den anvands.

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har symtom pa infektion, som feber, frossa eller svulinad runt CVK:n.

e Om det bloder fran saret eller runt CVK:n.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Central venkateter.
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Kvarliggande kateter i urinblasan
Om du inte kan kissa sjalv eller har genomgatt en operation kan du behéva en

kateter. Det d@r en slang som sitter i urinblasan och tommer den pa urin. Du far
veta ungefar hur lang tid du kan behdva ha katetern innan den satts in.

Urinblasan

|

Ballong som hindrar
katetern fran att aka ut

Kateterslang
genom urinroret

En kvarliggande kateter kan behévas om det &r svart att kissa. S& har kan det se ut.

Hur ska jag férbereda mig?

Du ska tvatta eller duscha underlivet med tval och vatten. Det gér ocksé bra att anvanda ett
bakteried6dande medel.

Sa gar det till

Katetern satts ofta in av en sjukskoterska eller underskoterska.

Du far ta av kladerna pa underkroppen. Du far oftast ligga ner.

Du far bedévning med en gel som sprutas in i urinréret. Det kan kannas lite kallt, men det gor
inte ont. Beddvningen verkar efter 2—-3 minuter.

Slangen fors in genom urinrdret. Du kan kanna ett latt obehag, men det brukar inte géra ont.
Slangen halls pa plats av en liten ballong, en kuff, som blases upp efter att katetern ar pa ratt
plats i urinblasan.

Hur mar jag efterat?

Beddvningen verkar i ungefar en timme.

Innan du aker hem ska vardpersonalen se till att allt fungerar och att du har det material som
behdvs. Du far veta hur du skoter katetern, nar du ska besoka varden nasta gang och vem du
ska kontakta om du far problem med katetern.

En kvarliggande kateter ar antingen stdngd med en propp eller ventil som du éppnar nar du ska
tdbmma blasan, eller sa rinner urinen ut i en pase som du byter eller tdmmer vid behov.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Kateter i urinblasan.

P Las mer pa kateterfakta.nu.
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Skotsel av kvarliggande kateter i urinblasan

Det ar vanligt att sjalv ta hand om tdmningen nar man har en kvarliggande
kateter i urinblasan. Antingen ar katetern stangd med en propp eller ventil som
du 6ppnar nar du ska tomma blasan, eller sa rinner urinen ut i en pase som du
tommer eller byter.

— Urinblasan

Ballong som hindrar
katetern fran att aka ut

Kateterslang
genom urinréret

Katetern kan vara stdngd med en propp eller ventil, eller vara kopplad till en pase.

Stangd kateter
Om du har en stangd kateter tommer du urinbldsan nar du ar kissnddig, eller minst var
4:e timme. TOm katetern genom att 6ppna ventilen och tdmma ut urinen i toaletten.

Pase som samlar upp urinen

Témbar pase

Om du anvander en pase som gar att témma, tommer du urinen i toaletten nar pasen borjar bli
full. Byt pase var 5-7:e dag eller oftare om den blir smutsig eller luktar illa.

Infér natten kan du koppla en pase for engangsbruk till den pase du redan har. Da behéver du
inte ga upp pa natten for att tomma pasen. P4 morgonen klipper du upp engangspasen och
tommer urinen i toaletten. Kasta pasen i soporna.

Engéngspase

Om du anvander en pase for engangsbruk, klipper du upp pasen nar den ar nastan full och
tommer urinen i toaletten. Kasta pasen i soporna. Satt en ny pase pa plats.

Vanta inte for lange med att tbmma en engangspase. Det kan stanka urin nar du klipper upp en
full pase.

Att tinka pa nar du har en kateter

Katetern behéver bytas varannan till var tredje manad

Om du ska ha katetern under en langre tid, behéver den bytas av vardpersonal varannan till var
tredje manad.
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Drick mycket

o Att dricka ordentligt sdnker halten av bakterier i urinen. Drick garna 1,5-2 liter per dygn. Detta
galler inte om du har hjartsvikt eller njursvikt som innebar att du far dricka en begransad
mangd per dygn.

e Om urinen i pasen blir ndgot blodig ska du dricka mer.

Ha en god hygien

e Duscha och tvatta regelbundet med en tval for intimhygien. Dra tillbaka foérhuden, tvatta
ollonet och torka torrt. For sedan fram férhuden.

e Tvatta dven katetern varje dag med tval och vatten. Den sitter stadigt fast i urinblasan, sa du
behodver inte vara orolig for att den ska aka ut.

Sexliv med kateter

e Om du vill och har lust kan du ha sex nar du har en kateter. Katetern kan dock goéra det svart
att kdnna njutning vid samlag och goéra det svarare att fa erektion.

¢ Du kan tejpa fast kateterslangen och anvanda en kondom &ver.

e Utforska garna andra satt att ha sex, utdver samlag. Prata med din kontaktsjukskéterska,
behandlingssjukskoterska eller lakare om hur det kan fungera bast for dig.

Biverkningar och komplikationer

Katetern kan ge irritation i urinréret och urinblasan, och orsaka sveda och trangningar. Lagg
garna penisen upp mot magen for att rata ut vinkeln pa urinréret och minska skav. Atsittande
kalsonger kan ocksa gora att det sitter battre och skaver mindre.

Det ar vanligt att det rinner lite vatska vid sidan om katetern. Det kan dven komma lite blod och
urin, framfor allt om du krystar nar du témmer tarmen. Sa lange det rér sig om sma mangder
behdver du inte vara orolig.

Det kan vara stopp i katetern, om det inte kommer nagon urin i pasen eller om det Iacker stora
mangder urin bredvid katetern. Kontrollera att slangen inte ar vikt pa nagot stalle. Kontakta din
vardcentral om det &r stopp i katetern. Den kan behdva spolas igenom eller bytas. Om du har
din kateter efter operation for prostatacancer far den bara bytas av en urolog.

Nar katetern har tagits bort

Den forsta tiden kan det svida i urinréret och du kan behéva ga pa toaletten ofta. Det beror pa
att urinblasan fortfarande ar irriterad. Det ar ocksa vanligt att urinstralen har varierad styrka och
du kan ha svart att halla tatt. Du kan ocksa ha ont mellan pungen och andtarmen.

Du bor tréna upp musklerna i din backenbotten for att minska besvaren med lackage. Du far
veta hur du ska gora.

Blastréning

Det ar viktigt att blasan kommer igang efter att du har haft en kateter. Samma dag som katetern
har tagits bort ska du kissa nar du kanner dig kissnddig, inte skjuta upp toalettbesoket. Men
efter hand ar det bra att tréna blasan genom att forsdka skjuta upp toalettbesoket. Det ar
normalt att det gar 3—4 timmar mellan toalettbes6ken. Om blasan vanjs vid att témmas pa sma
volymer protesterar den kraftigt nar volymen okar. Ga darfor inte pa toaletten i forebyggande
syfte.
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Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har ont i magen, underlivet eller ryggen.

e Om du far feber 6ver 38 grader, frossa eller samre allmantillstand.
e Om du far mycket blod i urinen nar katetern ar ny.

e Om du far blod i urinen efter att katetern har suttit inne ett tag.

e Om det inte kommer urin genom katetern eller om katetern aker ut.

e Om du har tata tréngningar, brannande kéansla eller grumlig och illaluktande urin.

\ ¢ Om du inte kan kissa efter att katetern har tagits bort. j

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Kateter i urinblasan.

P Las mer pa kateterfakta.nu.
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Tappningskateter eller engangskateter

Om du inte kan kissa sjalv kan du behdéva tappa ut urinen med en
tappningskateter. Det ar en tunn mjuk slang som du fér in genom urinroéret till
urinblasan nar den behéver tommas pa urin. Efter att urinblasan ar tomd tar du
bort katetern.

Metoden kallas ocksa RIK som star for ren intermittent kateterisering.

Genom att bara anvanda katetern nar urinblasan behdver tommas, kan den behalla sin férmaga
att lagra urin mellan témningarna och behalla sin elasticitet. Tappningen paverkar inte férmagan
till erektion eller genomféra penetrerande samlag.

Tappningskatetrar skrivs ut pa en typ av recept for hjalpmedel av din vardgivare. Det ar oftast
kostnadsfritt eller ingar i hogkostnadsskyddet och levereras hem till dig. Tappningskatetrarna ar
engangsprodukter, det vill sdga att du tar en ny vida varje urintappning.

Hur ska jag forbereda mig?

Tvatta hdnderna med tval och vatten innan du ska hantera katetern. Tvatta underlivet en gang
per dag eller vid synlig smuts.

Sa gar det till
Tappning brukar behévas 4-5 ganger per dygn om du inte kan kissa alls.

Vardpersonalen visar dig hur du anvander katetern och provar ut en katetersort som fungerar
for dig. Du far ocksa rad om vad som ar bast for just dig.

Generella rad:

e Om du har en forfylld kateter ar den klar att anvanda direkt nar du dppnar férpackningen eller
sa behdver du aktivera den genom att trycka hal pa en vattenbehallare i forpackningen.

e Vissa katetrar behdver du sjalv aktivera med vatten fran kranen. Katetern ar behandlad med
en yta som blir hal i kontakt med vatten. En del katetrar kan doppas i glidmedel.

e Hall i penisen, dra tillbaka forhuden och bdj upp penisen mot magen. Satt in katetern forsiktigt
genom urinréret. Det ska ga latt att fora in den. Det ska inte gora ont. Om det gar trégt ska du
inte trycka, utan ta det forsiktigt.

e TOm urinblasan genom katetern i toaletten.

e Slang katetern i soporna. Om du behandlas med cytostatika ska den inte slangas i soporna,
utan hanteras som riskavfall.

Tips!

e Du kan anvanda en forlangningsslang som kopplas till katetern om du har svart att tmma
direkt i toaletten, till exempel om du sitter i rullstol.

e Det finns hjalpmedel for att fora in katetern om du har svart att halla i den, till exempel om du
har reumatism.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Kateter i urinblasan och Sa fungerar njurar och urinvagar.
P Las mer pa nikola.nu. Valj hjalpmedel och katetrar.

P Las mer pa kateterfakta.nu. Valj RIK.
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Urinkateter fran njuren — nefrostomi

Om urinen inte kan ledas ut fran njurarna som den ska far du en nefrostomi. Det
ar en tunn slang som leder ut urinen fran njuren och samlar den i en pase. Pasen
tommer du nar den borjar bli full.

Njurarna har tva huvuduppgifter: ta bort slaggprodukter ur blodet och reglera balansen av salt
och vatten i kroppen. Det som inte gar tillbaka till blodet utséndrar njurarna i form av urin. Urinen
leds genom urinledarna ner till urinblasan. Det gar en urinledare fran varje njure.

En nefrostomi anvands nar urinavledningen fran njurarna inte fungerar som den ska. Det ar en
tunn mjuk slang som leder ut urinen fran njuren genom huden. Urinen samlas upp i en pase.
Nefrostomi kallas ibland for pyelostomi.

Nefrostomin tas bort nar den inte langre behdvs, men i vissa fall ar behovet permanent.

Hur ska jag forbereda mig?

Innan du ska fa en nefrostomi behdver du fasta i 4 timmar. Det innebar att du inte far ata eller
dricka nagot under den tiden.

Om du tar till exempel blodfértunnande medicin kan dosen behdva andras tillfalligt. Din
vardgivare berattar i sa fall hur du ska gora.

Du kommer aven att fa I1amna blodprover och eventuellt ett urinprov.

Sa gar det till
Du far lokalbeddvning eller ryggbeddvning, eller sa ar du sévd.

Nefrostomin I&ggs in av en réntgenlakare som med hjalp av réntgen, ultraljud och en nal
placerar in den tunna slangen i njuren. Slangen fors oftast in i sidan bak mot ryggen, nedanfor
revbenen. Slangen kopplas sedan till en tdmbar pase dar urinen samilas.

— Njure \

e : “
'| Njurbacken

Urinledare

(?f Urinblasa \
|III !

;| J— Urinrér

Nefrostomi

En nefrostomi leder urinen frén njuren

- t Slangen fixeras med héfta och pasen
ut genom huden till en pase.

hélls fast i en ficka pa benet.
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Hur mar jag efterat?

Du bor ligga ner i cirka 2 timmar efter ingreppet for att minska risken for blédning.

Det ar vanligt att urinen innehaller blod de férsta dygnen. Det ar darfor viktigt att du dricker
mycket for att 6ka urinflodet och minska risken for stopp i nefrostomin.

Sa skoter du nefrostomin

Du kan leva som vanligt med en nefrostomi. Fér att undvika infektion ska du dock inte bada eller
basta.

Var noga med att ha slangen och pasen fixerad vid huden for att undvika att slangen dras ut
eller byter lage. Kontrollera férbandet vid stickstéllet varje dag.

Nar du duschar boér du vara forsiktig med férbandet.

Tom pasen nar den bérjar bli full.

Byt pasen en gang per vecka eller oftare vid behov. Till natten kan du koppla pa en extra pase
som du sedan tar bort pa morgonen.

Byte av forbandet och nefrostomin

Forbandet ska bytas olika ofta beroende pa vilken typ det &r. Innan du Iamnar sjukhuset far du
veta hur din nefrostomi ska laggas om. Oftast gors det pa vardcentralen.

Nefrostomin byts pa réntgenavdelningen, vanligen var tredje manad.

~

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du far feber éver 38 grader.

e Om urinen luktar illa eller ar blodig.

e Om det lacker urin vid stickstallet.

e Om det ar stopp i slangen.

e Om stickstallet ar svullet, rétt eller gor ont.

e Om slangen aker ut ur kroppen.

N J

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Sa fungerar njurar och urinvagar.
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4. BEHANDLING
Kateter

Urinkateter fran urinblasan genom huden -
suprapubisk kateter

Om du inte kan kissa sjalv kan du behova en kateter. Det ar en tunn mjuk slang
som sitter i urinblasan och tommer den pa urin. En kateter kan behévas om du
till exempel ska opereras eller har forstorad prostata.

En kvarliggande kateter genom huden, sa kallad suprapubisk kateter, gar fran urinblasan ut
genom huden pa magen. Katetern kan anvandas om du ska ha en kateter en langre tid eller om
du har fatt skador pa backenet eller urinroret.

Hur ska jag forbereda mig?
Du behdver inte forbereda nagonting sjalv.

Det ar bra om urinblasan ar fylld vid insattningen. Da géar slangen lattare in.

Sa gar det till

Katetern satts in av en lakare pa urologmottagningen, operationsavdelningen eller via ultraljud
pa rontgenavdelningen. Ofta ar en sjukskoterska eller underskéterska med.

Du far ligga ner. Huden pa magen tvattas med ett bakteriedédande medel och en steril duk
laggs pa magen for att halla rent vid insticket.

Du far ett bedévningsmedel en bit nedanfér naveln. Det kan svida lite nar bedévningen sprutas
in. Bedovningen verkar efter ett par minuter.

Lakaren gor ett litet snitt i huden dar slangen
fors in. Slangen ar oftast 4 millimeter i
diameter. Det kan svida nar slangen fors
genom huden in i urinbldsan, men det brukar
snabbt ga over.

Den &nde av katetern som férs in i
urinblasan har en uppblasbar ballong, en
kuff. Ballongen fylls med sterilt vatten nar
den &r pa plats. Nar ballongen vidgas hindrar
den katetern fran att glida ut.

Ibland kan lakaren sy fast katetern med en
eller ett par stygn i huden i det beddvade
omrédet, sa att den sitter fast.

Katetern kopplas ihop med en pase.

En suprapubisk kateter gar frén
Insattningen tar oftast 5—10 minuter. urinbldsan ut genom ett hal i huden

pé magen.

Hur mar jag efterat?

Det kan svida och ibland bléda lite i saret pa huden. Det brukar sluta bléda av sig sjalvt inom
nagra minuter efter att slangen har forts in. Om du far en langre eller kraftigare blédning,
behdver en lakare undersoka dig for att ta reda pa vad det beror pa. Det gérs medan du ar kvar
pa sjukhuset.

Innan du aker hem ser personalen till att allt fungerar, och att du har det material som behévs
och vet hur du bestaller nytt material.
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4. BEHANDLING
Kateter

Pasen ska sitta pa ett satt som passar dig och ar bekvamt. Till exempel kan den sitta fast pa
laret i en benficka.

Du far ocksé veta nar du ska komma tillbaka for att byta katetern, och vem som &r din
kontaktperson om du far problem med den.

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har ont i magen, underlivet eller ryggen.

Om du far feber.

Om du far blod i urinen efter att katetern har suttit inne ett tag.

e Om det blir stopp i katetern.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Kateter i urinblasan.
P Las mer pa nikola.nu. Valj hjalpmedel och katetrar.

P Las mer pa kateterfakta.nu. Valj Suprapubis.
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Cancerrehabilitering — for att ma sa bra som moijligt
fore, under och efter behandlingen

Rehabilitering vid cancer ar insatser och stod for att livet ska vara sa bra som
mdojligt fore, under och efter behandlingen. Vissa saker ansvarar du sjalv for,
som att trdna och leva hidlsosamt. Andra saker ansvarar varden for, som att
erbjuda stod av till exempel kurator eller fysioterapeut.

Vad ar cancerrehabilitering?

Cancerrehabilitering ar sadant du kan gora sjalv och stéd du kan fa for att ma sa bra som majligt
och minska besvar av biverkningar eller andra problem som sjukdomen kan orsaka.

Rehabilitering kan ocksa goéra att behandlingen mot sjukdomen blir effektivare och att du
hanterar biverkningarna battre. Det ar viktigt att du sjalv ar engagerad och deltar aktivt for att
rehabiliteringen ska ge resultat.

Forsok att leva sa halsosamt du kan

Genom att ta hand om din fysiska och psykiska halsa 6kar du méjligheten att behandlingen far
basta majliga resultat och att du mar battre under behandlingen och efterat. Anvand darfér tiden
infor din behandling till att forbereda dig. Det gor skillnad att borja leva halsosamt sa snart som
majligt, aven om du har kort tid pa dig innan behandlingen ska starta. Ibland behdver
behandlingen skjutas upp tills du har battre forutsattningar att klara den.

Dina behov formar rehabiliteringen

Rehabiliteringen utformas utifran dina aktuella behov. Det innebéar att din rehabilitering kan vara
annorlunda @n nagon annans. Varden ansvarar for att regelbundet bedéma dina behov och
samordna det stdd du far. Prata med kontaktsjukskoterskan eller Iakaren om du har egna
forslag och tankar kring din rehabilitering.

Dina behov kan andras 6ver tid, beroende pa vad som hander med sjukdomen och
behandlingen. En del behéver rehabilitering en kort tid i samband med behandlingen. Andra
behdver rehabilitering langt efter att behandlingen ar slut.

Besvar som kommer efter lang tid kallas ibland sena effekter eller sena biverkningar. En del
sena effekter kan férebyggas och de flesta gar att lindra.
Exempel pa behov du kan ha

Hantera kanslor och tankar

Att bli sjuk och behandlas for cancer kan leda till manga kanslor och tankar som du och dina
narstaende kan behdva stdd i att hantera.

Ta hand om kroppsliga symtom

Sjukdomen och behandlingen kan paverka kroppen pa olika satt. Rehabilitering kan férebygga
eller lindra manga besvar.

Forandra livsstilen

Levnadsvanor och egenvard &r viktiga delar som kompletterar vardens insatser och som du
sjalv ansvarar for. Du kan fa stod av vardpersonal om du behéver.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Rehabilitering

Sa uppmarksammas dina behov

Kontaktsjukskoterskan eller annan vardpersonal ger dig rad och stdd i din rehabilitering. Du kan
fa fylla i ett formular som kartlagger vad du kan goéra sjalv fér att ma battre, och vad du behéver
hjalp med. Kontaktsjukskoterskan eller annan vardpersonal gar igenom formularet tillsammans
med dig och planerar nasta steg. Ibland kan det racka att fa rad och stod av
kontaktsjukskoéterskan. Det kan till exempel vara att komma igang med traning eller sova battre.

Om du behdver mer specialiserat stdd, tar du och varden tillsammans fram en skriftlig
rehabiliteringsplan. Dar star vad varden ska goéra, vad du ska gora sjalv och hur det ska foljas
upp. Ofta behdver du da hjalp av nagon annan an kontaktsjukskoterskan, till exempel en
fysioterapeut eller dietist. Rehabiliteringsplanen ska finnas i din journal och du ska fa veta hur

du hittar den.

Gora sjalvmassage, ta pa och Ata bra mat

av kompressionsplagg
\ Patientférening
Egenvard
Ga pa dans Levnadsvanor /

Halsoframjande Stod genom
aktiviteter ideella foreningar
. Kontaktsjukskéterskan
tar reda pa vad som ar
Lakemedel eller annan viktigt for mig

medicinsk behandling

L&ra mig hantera

stomin A
Min vardplan

Avancerad niva: hjalp av specialistteam
inom backenrehabilitering

Sarskild niva: utprovning av
kompressionsplagg hos
fysioterapeuten

Grundlaggande niva: stodsamtal
med kontaktsjukskoterskan

Ett exempel pa vad cancerrehabilitering kan innehélla fér en person som har haft cancer i lilla bdckenet. Ofta
behbévs nagot fran alla cirklar for att rehabiliteringen ska fungera bra. De mérka cirklarna motsvarar saker som
varden ansvarar for. De ljusa cirklarna motsvarar saker som du sjélv ansvarar fér, vid behov med stéd av

varden.
Exempel pa stod du kan fa

Varden ska erbjuda rehabilitering om du behéver. Rehabiliteringen kan erbjudas pa olika satt.

Viss rehabilitering ansvarar du fér sjalv, till exempel att tréana. Ibland kan du behéva stdd av
cancervarden i din rehabilitering. Ibland kan primarvarden ansvara for hela eller delar av

rehabiliteringen.

Prata med kontaktsjukskoéterskan eller lakaren om vad som kan vara lampligt for dig och vilka
mojligheter som finns for dina behov.

Om du har nagot specifikt behov kan du bli hanvisad till nagon annan yrkesgrupp eller ett
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specialiserat team. Har ar exempel pa yrkesgrupper du kan traffa:

en kurator for samtal eller rad om hur du ska hantera arbete och ekonomi under din sjukdom
en psykolog for att hantera kdnslomassiga reaktioner

en fysioterapeut for att fa hjalp med fysisk aktivitet, traning och rad for att forbereda dig infor
eller aterhamta dig efter en operation eller annan behandling

en dietist for att fa anpassade rad om mat och naring
en logoped for hjalp vid tal- och svaljsvarigheter
en arbetsterapeut for att fa stéd och rad kring att klara vardagen

en uroterapeut eller sexolog for att fa hjalp med sexuell rehabilitering.

Rehabilitering i grupp

Du kan bli erbjuden rehabilitering i grupp, fysiskt eller digitalt. Det kan innebara féreldsningar,
samtal och praktiska dvningar. Du kan ocksa fa stdd av att dela upplevelser med de andra i
gruppen. Grupprehabiliteringen kan handla om olika saker. Har ar nagra exempel:

biverkningar av behandlingen och hur du kan lindra dem
kanslomassiga reaktioner

traning

mat

vilket stdd du kan fa av samhallet i 6vrigt.

Grupperna leds av till exempel sjukskoterskor, kuratorer, fysioterapeuter eller arbetsterapeuter.

Rehabilitering utanfor varden

Det finns stod dven utanfor varden. Fritidsintressen och sociala aktiviteter bade pa arbetet och
privat ar ofta en viktig del av din rehabilitering. Det kan vara lika viktigt att starka sadant du mar
bra av som att férebygga och behandla besvar.

Patientforeningar ordnar bade informella traffar, gruppaktiviteter och ibland kurser for att
underlatta att leva ett sa bra liv som méjligt under och efter behandlingen. Det kan vara till
exempel samtalsgrupper, kurser i matlagning, yoga, stresshantering eller tradgardsterapi.

| en del regioner finns métesplatser dar personer med cancer och deras narstaende kan traffa
andra personer med liknade erfarenheter. Det kan vara platser dar olika aktiviteter och
forelasningar, stod och information erbjuds parallellt med, stdd och information. Dessa
motesplatser kan vara samarbeten mellan regioner och en ideella féreningar, eller drivas helt av
en ideell férening.

Det finns ocksa rehabiliteringsvistelser for personer med cancer och ibland for narstaende. En
vistelse ar ofta 1-3 veckor. Da kan du erbjudas ett program med till exempel fysisk traning,
utbildning och samtal. En del regioner betalar hela eller delar av vistelsen.

Fraga din kontaktsjukskoterska vilket rehabiliteringsutbud som finns tillgangligt for dig.

Du kan sdka bidrag till rehabilitering

Det finns bidrag fran olika fonder, stiftelser och patientféreningar som du kan soka for att kunna
aka pa en rehabiliteringsvistelse. Kuratorn kan beratta mer om var du kan soka bidragen.

Vill du ha en sammanfattning av budskapen i denna text?

Se en film pa Youtube.com. S6k pa Viktigt att veta om cancerrehabilitering.
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Fysisk aktivitet vid prostatacancer

Att vara fysiskt aktiv forbattrar manga av kroppens funktioner. Det ar viktigt for
att du ska klara din behandling och ma sa bra som moéjligt. Du kan fa rad om
fysisk aktivitet och stod att komma igang om du behover.

Det finns starkt vetenskapligt stod for vikten av fysisk aktivitet vid cancer. Fysisk aktivitet har
positiva effekter pa ditt maende, minskar allvarliga biverkningar och kan minska risken for
aterfall. Din muskelmassa och din fysiska férmaga kan minska pa grund av din sjukdom och
behandlingen du far. Dessa biverkningar kan motverkas av regelbunden fysisk aktivitet.

Rekommendationer om fysisk aktivitet

Rekommendationerna for hur mycket du som har cancer bor vara fysiskt aktiv, skiljer sig inte
fran de allmanna rekommendationerna for befolkningen. Det ar dock extra viktigt for dig for att
du ska klara din behandling val och fa sa god livskvalitet som mdjligt. Du far ocksa samma
positiva effekter i kroppen av fysisk aktivitet och traning som nagon som inte har cancer, till
exempel battre sdmn, lattare att halla vikten och 6kad muskelstyrka.

Rekommendationerna ar 150 minuter konditionstraning med mattlig intensitet eller 75 minuter
intensiv konditionstraning per vecka. Detta bér kombineras med 2 styrketraningspass per vecka.
Om du har fyllt 65 ar boér du aven trana balans.

P Se en film pa 1177.se. Sok pa Fysisk aktivitet och traning vid cancer.

Stod att komma igang

Det kan vara svart att komma igadng med fysisk aktivitet, speciellt om du tidigare inte har varit
fysiskt aktiv. Kom ihag att den basta traningen ar den som blir av!

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Borja tréna.

P Se filmer om hur du kan trdna hemma pa 1177.se. S6k pa Trana hemma.

Om du behdver mer stdd kan du prata med din kontaktsjukskoterska om hur mojligheterna ser
ut dar du far vard. Du kan fa rad och stdd kring hur du kommer igang och hittar traning som
fungerar for dig. Du kan aven fa fysisk aktivitet pa recept.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa FaR — fysisk aktivitet pa recept.

Det kan vara lattare att komma igang med fysisk aktivitet och traning tilsammans med andra.
Den traning som sker i grupp har visat sig ge bast effekt. Det ar ocksa bra om aktiviteten ar
Overvakad av tranare och kombinerar kondition och styrka.

Viktigt att trana backenbotten

Kombinera garna din fysiska aktivitet med att tréna backenbotten. Efter en operation eller
stralbehandling av prostatan ar det vanligt med urinlackage. Backenbottentraning ar viktigt for
att stdrka musklerna som gor att du kan halla urinen i urinblasan. Da minskar du risken for
lackage efter behandlingen och paskyndar aterhamtningen. Mgjligheten att kunna halla urinen
kan ha stor betydelse for ditt sjalvfértroende, sociala liv och psykiska valbefinnande. Traningen
kan minska oron for lackage och gora det lattare att aterga till vardagsaktiviteter.
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Fysisk aktivitet vid hormonbehandlad prostatacancer

Hormonell behandling leder till mindre muskelmassa, mer fettmassa och samre
formaga att ta upp syre i lungorna. Detta kan motverkas av regelbunden fysisk
aktivitet. Du kan fa rad och stod att komma igdng om du behover.

Det finns starkt vetenskapligt stod for vikten av fysisk aktivitet vid cancer. Exempel pa positiva
effekter:

e mindre trétthet

e battre funktionsféormaga

e hogre livskvalitet

e béttre kondition och muskelstyrka

o lagre risk for aterfall och langre livslangd

o starkare skelett

e mindre varmevallningar.

Rekommendationer om fysisk aktivitet

Rekommendationerna for hur mycket du som har cancer bor vara fysiskt aktiv, skiljer sig inte
fran de allmanna rekommendationerna for befolkningen. Det ar dock extra viktigt for dig for att
du ska klara din behandling val och fa sa god livskvalitet som mgjligt. Du far ocksa samma
positiva effekter i kroppen av fysisk aktivitet och traning som nagon som inte har cancer, till
exempel battre somn, lattare att halla vikten och 6kad muskelstyrka.

Rekommendationerna ar 150 minuter konditionstraning med mattlig intensitet eller 75 minuter
intensiv konditionstraning per vecka. Detta bér kombineras med 2 styrketraningspass per vecka.
Om du har fyllt 65 ar bor du aven trana balans.

Se en film pa 1177.se. SOk pa Fysisk aktivitet och traning vid cancer.

Stod att komma igang

Det kan vara svart att komma igang med fysisk aktivitet, speciellt om du tidigare inte har varit
fysiskt aktiv. Behandlingen du far innebar ocksa en 6kad risk for nedstamdhet, vilket kan goéra
det annu svarare att komma igang och fortsatta vara fysiskt aktiv. Samtidigt ar fysisk aktivitet det
som har stor chans att gora att du mar battre. Kom ihag att det den basta traningen ar den som
blir av!

Las mer pa 1177.se. S6k pa Borja trana.

Se filmer om hur du kan trdna hemma pa 1177.se. Sok pa Trana hemma.
Om du behdver mer stdd kan du prata med din kontaktsjukskoterska om hur méjligheterna ser
ut dar du far vard. Du kan fa rad och stéd kring hur du kommer igang och hittar traning som
fungerar for dig. Du kan aven fa fysisk aktivitet pa recept.

Las mer pa 1177.se. S6k pa FaR — fysisk aktivitet pa recept.

Det kan vara lattare att komma igang med fysisk aktivitet och traning tillsammans med andra.
Den traning som sker i grupp har visat sig ge bast effekt. Det &r ocksa bra om den ar 6vervakad
av tranare och kombinerar kondition och styrka.

Viktigt att trana backenbotten
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Kombinera garna din fysiska aktivitet med att tréna backenbotten. Efter en operation eller
stralbehandling av prostatan ar det vanligt med urinlackage. Backenbottentraning ar viktigt for
att stdrka musklerna som gor att du kan halla urinen i urinbldsan. Da minskar du risken for
lackage efter behandlingen och paskyndar aterhamtningen. Méjligheten att kunna halla urinen
kan ha stor betydelse for sjalvfértroende, sociala liv och psykiska valbefinnande. Traningen kan
minska oron for lackage och gora det lattare att aterga till vardagsaktiviteter.

Las mer i avsnittet Rehabilitering och egenvérd - Rehabilitering- Tréna musklerna i
béckenbotten infér och efter operation eller strédlbehandling av prostatacancer.
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Tablettbehandling av erektionsproblem

Tabletter vid erektionsproblem finns med olika aktiva substanser. De har
liknande chans till effekt och risk for biverkningar, men kan fungera olika bra for
olika personer. Du kan beho6va prova flera for att se vad som fungerar bast for
dig.

Den har texten handlar om behandling med tabletter. | texten anges namn pa lakemedlens
substans. En del lakemedel har aven ett annat namn, ett produktnamn.

Lust och stimulering behovs for effekt

Lakemedel i form av tabletter kallas PDE5-hammare. Alla fungerar pa samma satt. De férstarker
nervsignalerna nar erektionen har borjat. Att bara ta en tablett ger darfor i sig ingen erektion.
Lust och sexuell stimulering behdvs for effekt. Erektionen avtar efter avslutad sexuell
stimulering. Effekten forbattras ofta efter att du har provat behandlingen nagra ganger.

For att tabletterna ska kunna ha effekt behévs en viss bevarad nervfunktion. Om penisen inte
blir lite storre vid stimulering ar chansen mycket liten att tabletterna ska fungera bra. Direkt efter
en operation har de flesta for dalig nervfunktion. Om nervtradarna har kunnat bevaras under en
operation, kan funktionen ofta aterhamta sig med tiden sa att tabletterna kan fungera.
Aterhdmtningen kan paga under flera ar.

Tablettbehandling kan tas vid behov eller som en daglig behandling. Aterhamtningen av den
spontana erektionsformagan paverkas inte av vilken version du anvander.

Effekten kan variera mellan olika personer

Det finns fyra lakemedel i form av tabletter: sildenafil, vardenafil, avanafil och tadalafil. De ger
samma chans till effekt och har samma risk for biverkningar, men de kan fungera olika bra for
olika personer. Du kan fa recept pa forpackningar om fyra tabletter vardera av olika lakemedel,
sa att du kan prova dem och sedan valja den som fungerar bast for dig. Darefter kan du hamta
ut storre forpackningar. Lakemedlen ingar inte i lakemedelsformanen och priset varierar mellan
olika sorter och apotek.

Om du tar sildenafil, vardenafil eller avanafil vid behov varar effekten i nagra timmar. Det
betyder inte att du far konstant erektion, utan att erektionen kan forstarkas inom den tiden. For
tadalafil varar effekten i 1,5 dygn.

Ett alternativ till att ta nagot av lakemedlen vid behov ar att ta en daglig lagre dos av tadalafil
som ger mojlighet till starkt erektionsférméaga nar som helst under dygnet. Daglig dosering ger
fér manga man lite battre effekt an dosering vid behov.

Biverkningar och risker

Vissa far biverkningar av tabletterna. De gar éver och ar ofarliga. De vanligaste biverkningarna
ar huvudvark, ansiktsrodnad, illamaende, och for tadalafil muskelvark. Tabletterna far INTE tas
tillsammans medicinering med nitroglycerin (se nedan) eller av dig som har den sallsynta arftliga
ogonsjukdomen retinitis pigmentosa. Detta kan innebéra allvarliga biverkningar.

Det saljs manga falska varianter av dessa lakemedel pa internet. Kop aldrig lakemedel pa annat
satt an fran apotek, eftersom du annars inte kan vara saker pa vad de innehaller.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Rehabilitering

Observeral!

Att kombinera sildenafil, vardenafil, avanafil och tadalafil med lakemedel som
innehaller nitroglycerin ar livsfarligt. Om du har eller har haft karlkramp eller behandlas
med nitroglycerinsalva maste du darfor beratta det for din Iakare.
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Lokalverkande behandling av erektionsproblem

Erektionsproblem kan behandlas med lakemedel som fors in i urinroret eller
sprutas in i penisens svillkroppar. Sprutor ger ofta mer forutsagbar effekt an
lakemedel i urinroret, bada ingar i lakemedelsféormanen.

Lakemedel i urinroret

Lakemedlet alprostadil kan foéras in i den yttre delen av urinréret med ett tunt plastror eller
droppas in i urinrérsOppningen. Bada varianterna ingar i lakemedelsférmanen.

Effekten av alprostadil i urinréret blir battre om man masserar penisen nar lakemedlet har forts
in, eftersom det da kan verka pa en storre yta. Effekten ar mindre férutsagbar an med en spruta.

Det ar viktigt att folja anvandarinstruktionerna for att fa basta mojliga resultat och att prova
behandlingen upprepade ganger. Det finns ocksa en bra instruktionsfilm pa
www.medicininstruktioner.se.

Biverkningar
De vanligaste biverkningarna ar sveda och 6mhet i penis.

Sprutor i penis

Att ge sig sjalv en spruta i penisens svallkroppar kan forst verka frammande. Manga undrar om
det gor ont. Men du ar inte sarskilt kanslig i huden pa penisens sidor, dar sprutan ges. Efter en
traningsperiod ar manga mycket néjda med behandlingen.

Det har funnits tva lakemedel i form av sprutor. Den ena sprutan har dock varit restnoterad pa
svenska marknaden under en lang period. Den spruta som finns tillganglig pa den svenska
marknaden finns i en standarddos.

Du far en noggrann instruktion pa mottagningen om hur du ska gora i ordning och ge dig sjalv
sprutan. Du far ocksa en broschyr med dig hem. Det finns ocksa en bra instruktionsfilm pa
www.medicininstruktioner.se.

Det ar bra om du ger dig sjalv en provspruta pa mottagningen (med lakemedel eller vatten), sa
att du kanner dig trygg och saker pa tekniken nar du ger dig sprutan hemma. Det kan ocksa
vara bra for att komma f6rbi sparren mot att sticka sig i penis.

Du bor se de forsta sprutorna som ett satt att tréana in tekniken. Férvanta dig darfér inte god
erektion redan efter den forsta sprutan.

Biverkningar

Den vanligaste biverkningen ar varmekansla och rodnad i ansiktet direkt efter att du har tagit
sprutan. Det gar snabbt dver. Lakemedlet ger sallan nagon émhet i penis.

Behandlingen kan i enstaka fall orsaka en forlangd erektion. Om erektionen inte minskar inom
1-2 timmar ska du lagga nagot kallt mellan laren och under pungen, exempelvis isbitar i en
pase. Du kan aven aktivera stora muskelgrupper for att omférdela blodet i kroppen, till exempel
springa i trappor. Om erektionen trots detta inte minskar kraftigt inom 4 timmar ska du séka
akutmottagning for behandling, annars kan svallkropparna skadas permanent.

Mer information och boktips

Las mer pa www.medicininstruktioner.se. S6k under rubriken Potensproblem.
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Sex, samliv & prostatacancer. En férdjupning av Carina Danemalm Jagervall och Ola Bratt.
Boken delas ut vid manga urologimottagningar och kan bestéllas fran
Prostatacancerforbundet. Den finns ocksa tillganglig pa natet.

Du, jag & sex. Om lust och narhet i parrelationer av Ida Flink & Steven James Linton

Karlek pa allvar. Att valja och behalla en relation av Daniella Gordon

Lust & Olust. Om sex, narhet och anknytning av Malin Drevstam
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Hjalpmedel vid erektionsproblem

Vakuumpump, penisring, penisstéod och vibrator ar olika typer av hjalpmedel vid
erektionsproblem. Sjukvarden tillhandahaller inga sexhjalpmedel. De kan kopas
pa apotek eller i butiker som siljer sexhjdlpmedel. Bade apotek och butiker har

ocksa forsaljning pa internet.

Vakuumpump

En vakuumpump bestar av ett plastrér som du trar dver penis. Pumpen ar antingen handdriven
eller har en motor som suger ut luften ur plastréret. Nar tillrdckligt med blod har fylit
svallkropparna trar du ner en gummiring (penisring) dver penisbasen, som gor att erektionen
haller i sig.

Eftersom en vakuumpump inte blodfyller de inre delarna av svallkropparna kan erektionen som
uppnas med hjalp av en vakuumpump upplevas “svaijig”.
Penisring

Om din erektion inte haller i sig tillrackligt lange, kan du prova att anvénda en penisring. Den
blockerar aterflodet av blod fran penis och gor darfor att erektionen kan behallas langre. Vid
erektion tras ringen ner éver penis, mot penisroten.

Penisringar finns i olika storlekar. Valj garna en som ar justerbar.

Penisstod

For en del man med svag erektion kan ett penisstdd (Elator) hjélpa vid samlag och onani.
Penisstddet kan anvandas tillsammans med erektionsstimulerande lakemedel. Stddet kan
bestéllas pa internet.

Vibrator

En vibrator kan underlatta orgasm, erektion och anal stimulering.
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Kirurgisk behandling vid erektionsproblem

Implantat (protes)

Om ingen medicinsk behandling fungerar kan man 6vervaga att operera in konstgjorda
svallkroppar. Detta gors pa ett fatal kliniker i Sverige. Nar man har opererat in sadana fungerar

inga andra erektionsbehandlingar.
Vid en sadan operation laggs proteser in dar de tidigare svallkropparna har suttit.

Omkring en tredjedel kan fa komplikationer eller fel pa implantatet som gor att det far tas bort
eller bytas ut.
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Trana musklerna i backenbotten infor och efter
operation eller stralbehandling av prostatacancer

Efter en operation eller stralbehandling av prostatan far de flesta mer eller
mindre urinlackage. Besvaren kan lindras med backenbottentraning. Du bor
borja trdna redan innan behandlingen och fortsitta efterat.

Det brukar ta ett par manader med backenbottentraning innan du marker effekt och urinlackaget
minskar. Omkring en femtedel av de som har opererats har kvar ett litet lackage vid vissa
tillfallen, och en av tio har kvar ett besvarande urinlackage. Ju aldre du ar, desto stérre ar risken
for urinlackage. Det beror pa att aldrandet forsamrar funktionen i musklerna.

For att lindra besvaren bdr du bdrja tréna din backenbotten fére en operation eller
stralbehandling. Fortsatt sedan med traningen efter stralbehandlingen eller nar katetern har
tagits bort efter operationen. Prata med din kontaktsjukskdterska om du behdver hjalp av en
fysioterapeut eller uroterapeut.

Vad ar backenbotten?

Backenbotten &r den platta av muskler som stracker sig fran svanskotan till blygdbenet och
ligger som ett golv i kroppen. Backenbottenmusklerna ar viljestyrda och anvands for att
kontrollera nar och var du témmer blasan och tarmen. Nar du kniper av stralen pa toaletten ar
det backenbotten som du anvander.

Sadesledare -

Svallkroppar -

Urinrér —_ Bickenbottenmusklerna

Testikel —

Efter att prostatan har opererats bort &r det vanligt med urinldckage.

GOr sa har

Traningen borjar med évningar som hjalper dig att hitta dina backenbottenmuskler. Darefter
fortsatter du med styrketraning och uthallighetstraning som tranar upp styrkan och uthalligheten
i musklerna.

Steqg 1: Att hitta backenbottenmusklerna

1. Ligg pa rygg med bojda ben eller sitt pa en stol.

2. Spann musklerna runt andtarmsdppningen, som om du holl pa att slappa en fis men inte
far.

3. Forsok flytta spanningen framat och spann musklerna runt urinréret, som om du var
kissnddig och behoéver hélla dig.
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4. Hall kvar spanningen i 2 sekunder och slappna av.
5. Upprepa sa manga ganger du orkar.

Andas lugnt, in genom nasan och ut genom munnen, under alla évningar. Spann inte magen,
skinkorna eller larens insidor.

Om du har svart att kédnna spanningen i backenbottenmusklerna, kan du sta naken med sidan
mot en spegel och se att penisen dras uppat eller inat nar du spanner backenbotten. Du kan
aven kanna bakom pungen om det blir hart under huden nar du kniper.

Gor denna 6vning varje dag i 1-2 veckor. Antingen upprepar du évningen vid 3 olika tillfallen
under dagen, eller sa gor du 6vningen 3 ganger vid ett tillfalle med vila emellan.

Steq 2: Styrketraning

1. Spann backenbottenmusklerna i 5-8 sekunder.
2. Vila 5-8 sekunder.
3. Upprepa 8-12 ganger.

Du kan goéra 6vningen liggande, sittande eller staende. Genom att std upp 6kar du belastningen.
Att till exempel sta bredbent och knipa ar svart.

Gor styrketraningen 3—4 ganger per dag.

Steg 3: Uthallighetstraning

Nar du kanner att du beharskar styrketraningen kan du komplettera med uthallighetstraning. Det
innebar att du férsdker spanna backenbottenmusklerna langre.

1. Spann backenbottenmusklerna och hall kvar knipet sa lange du orkar, helst minst
10 sekunder.
2. Upprepa 8-12 ganger.

Gor uthallighetstraningen 3—4 ganger per dag.

Tank pa
Fortsatt med styrketraningen och uthallighetstraningen livet ut for basta effekt.

Trana inte din backenbotten om du har en urinkateter. Det kan skada urinrorets slemhinna
och gora det svart att tomma urinblasan.

Spann backenbottenmusklerna nar (eller strax innan) du anstranger dig, till exempel hostar,
skrattar, staller dig upp eller lyfter nagot tungt.

Undvik att spanna backenbotten nar du ska tomma urinblasan eller tarmen. Forsok istallet att
slappna av.

Lagg in vilodagar ibland, eftersom évertraning ocksa kan orsaka urinlackage. Gor uppehall
med traningen om du har tréningsvark eller kdnner dig valdigt trott i backenbottenmusklerna.

Behover du hjalp med att komma ihag backenbottentraningen kan du koppla den till nagot
annat du gor regelbundet, till exempel borsta tdnderna. Du kan ocksa stélla ett larm pa din
telefon.

Det finns digitala hjalpmedel for backenbottentraning, till exempel en kostnadsfri app som
heter TATm. Denna kan dka motivationen och hjélpa dig med tréningen.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Rehabilitering

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har urintrangningar, sveda eller illaluktande urin.

Om du har ont nar du kissar.

Om urinen ar mork eller tjock.

Om du har svart att helt tomma urinblasan.

Om du har blod i urinen.

- J

P Las mer pa tat.nu. SOk pa Operation eller stralbehandling av prostatan.
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Urinlackage efter behandling av prostatacancer

Operation eller stralbehandling av prostatacancer kan orsaka urinlackage.
Egenvard kan minska besvaren. Det ar ocksa viktigt att du foljer det program du
har fatt for att trana musklerna i backenbotten.

Du kan fa inkontinensskydd forskrivet av din behandlande klinik eller en distriktskoterska pa
vardcentralen. Skydden finns i olika storlekar och férskrivs for 3 manader. De ingar i
hégkostnadsskyddet och levereras hem till dig. Du kan aven képa dem receptfritt pa apoteket.

Rad vid urinlackage

Ta det lugnt nar du ska kissa, och forsok att témma blasan ordentligt. Att sitta ner pa toaletten
kan gora det lattare.

Nar urinen har slutat rinna, luta dig framat, res dig upp och séatt dig ner igen. Om inte blasan
ar helt tomd, kommer det oftast lite mer.

For att undvika dropp efter att du har kissat, kan du med ett 14t tryck féra tva fingrar framfor
andtarmsdppningen och framat for att helt tomma urinréret.

Knip nar du nyser, hostar, reser dig upp eller lyfter tungt.

Ta god tid pa dig nar du ska tomma tarmen, och undvik att krysta. Att hoja fotterna genom att
anvanda en pall kan goéra det lattare.

Be om hjalp for att hitta inkontinensskydd som fungerar for dig, sa att du kan fortsatta att leva
ett s& aktivt och socialt liv som du dnskar.

Trana pa att vara utan inkontinensskydd i en miljé dar du kanner dig trygg. Vaga testa att
vara utan skydd nar skydden for det mesta ar torra.

Undvik att dricka mycket kaffe och te pa kvallen for att minska risken for Iackage pa natten.

Tank pa att det kan ta tid att aterhamta sig fran urinlackage. Det ar inte ovanligt att du kan
kontrollera ditt Iackage under férmiddagen, men bérja lacka urin framat eftermiddagen. Detta
beror pa att musklerna i backenet inte orkar hela dagen utan blir trétta. Det kan ocksa vara
svarare att halla emot ett lackage om du ar éverviktig, eftersom magen da skapar ett hogre tryck
mot urinblasan. Fortsatt att vara fysiskt aktiv aven om urinlackaget 6kar nar du rér dig.

Om besvaren inte minskar med egenvard och backenbottentraning, kan du fa stéd av en
uroterapeut.

Las mer pa 1177.se. Sok pa Urininkontinens.

Las mer pa nikola.nu.
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Halsosamma levnadsvanor infor och under behandling

Att leva hidlsosamt infér och under behandlingen ger kroppen battre
forutsattningar att hantera sjukdomen och behandlingen. Det minskar ocksa
risken for biverkningar och komplikationer.

Du bor folja de rekommendationer som galler for befolkningen i stort. Under behandlingen kan
du behdéva anpassa dina matvanor och din fysiska aktivitet efter sjukdomen och eventuella
biverkningar. Vad som fungerar bra for dig kan ocksa féréandras under behandlingens gang.

Din kontaktsjukskoterska eller lakare berattar om det ar nagot sarskilt du bér tanka pa, och
hjalper dig att fa det stéd du behdver.

Matvanor

Att bli sjuk och fa behandling kan goéra dig oséker pa vilken mat du kan ata. Det finns i dag inga
belagg for att en viss diet eller vissa livsmedel kan bota cancer eller minska tumorens tillvaxt.
Men vi vet att hdlsosamma matvanor, dar du far i dig tillrackligt med energi och naring, ger
kroppen battre forutsattningar att klara av behandlingen och férbattrar sarlakningen.

Viss behandling vid cancer och sjukdomen i sig kan ge biverkningar som paverkar din aptit och
formaga att ata. Samtidigt behdver kroppen mer protein for att kunna reparera celler och behélla
muskelmassa. Infor och under behandlingen kan du darfér behdva andra dina matvanor for att
fa tillrackligt med energi och naring och halla en stabil vikt.

Allménna rekommendationer

At regelbundet.

At mer gronsaker, frukt, fisk, skaldjur, bar och nétter.

Valj fullkornsprodukter, magra mejeriprodukter och
vaxtbaserade fetter och oljor.

At mindre socker, salt, charkprodukter och rétt kétt (fran
ko, gris, lamm och vilt). At hélsosamt fér att f4 den energi och
néring du behéver fér att orka med

Rekommendationer om du har svart att ata eller gar ner i behandiingen.

vikt

Valj mat som innehaller mycket energi (kalorier) och protein.
— Energirika livsmedel ar till exempel nétter, fréer och oljor.

— Proteinrika livsmedel &r till exempel fisk, kyckling, agg, nétter, fréer, baljvaxter, ost och
andra mejeriprodukter.

Du kan fa hjalp av en dietist om du behéver. Om du inte kan fa i dig tillrackligt med naring
fran vanlig mat kan dietisten skriva ut kosttillagg, till exempel naringsdrycker.

Las mer och se en film pa 1177.se. S6k pa Mat vid cancer.
Las mer pa livsmedelsverket.se. SOk pa Kostrad och Kostraden — hitta ditt satt.

Fysisk aktivitet
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Fysisk aktivitet ger kroppen battre férutsattningar att klara av behandlingen. Infér och under en
cancerbehandling kan du folja de rekommendationer som galler for befolkningen i stort, om det
fungerar for dig. Du kan behdva anpassa hur du ror dig och tranar, utifran vissa
cancersjukdomar, biverkningar och andra samtidiga sjukdomar. Da kan du fa hjalp av en
fysioterapeut.

Det finns manga férdelar med fysisk aktivitet:

Blodets férmaga att ta upp syre blir battre och blodtrycket sanks, vilket &r bra for din
aterhamtning.

Oro och nedstamdhet minskar.
Smarta kan minska och somnen bli battre.

Biverkningar som trétthet, fatigue, ledsmarta och illamaende kan lindras och din livskvalitet
forbattras.

Risken for benskdrhet minskar av styrketraning och fysisk aktivitet dar du belastar skelettet
med din egen vikt, till exempel att springa, hoppa eller dansa. Benskdrhet ar en vanlig
biverkning av vissa behandlingar.

Styrketraning férebygger att du tappar muskelmassa infor, under och efter behandlingen.

Att regelbundet rora pa sig forebygger hjart- och karlsjukdomar och manga andra vanliga
halsoproblem som kan handa oavsett cancern.

All rérelse réknas. Om du kan &r det bra att h6ja Det &r bra att trédna musklerna minst tva
pulsen minst 150 minuter i veckan. Det motsvarar ganger i veckan.
2,5 timmar.

Allmanna rekommendationer

All rérelse raknas: promenader, tradgardsarbete och att ta trapporna i stéllet for hissen. Valj
en aktivitet som du gillar och som kanns meningsfull.

Undvik att sitta stilla lange. Ror pa dig regelbundet under dagen.

Ror pa dig sa att pulsen 6kar och du blir varm och latt andfadd 150-300 minuter i veckan,
eller pa en mer anstrangande niva 75-150 minuter i veckan. Sprid garna ut aktiviteten éver
veckan. Om du kan far du garna réra dig mer an rekommendationen.

Trana de stora muskelgrupperna, till exempel ben, rumpa och axlar, minst tva ganger i
veckan.

Om du ar 6ver 65 ar bor du aven tréana balansen, till exempel i samband med styrkedvningar.
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Rekommendationer vid cancerbehandling

Om du ar van att trdna kan du fortsatta med dina vanliga aktiviteter om det kanns bra.

Om du inte har tranat tidigare, borja forsiktigt och 6éka gradvis. Du kan till exempel bérja med
10-15 minuter per dag.

Om du har en infektion, &r mycket infektionskanslig eller har kraftig paverkan pa dina
blodvarden, undvik hégintensiv fysisk aktivitet. Trana aldrig om du har feber.

Om du har fatt cytostatika i blodet bor du inte anstranga dig kraftigt de narmsta 24 timmarna.
Lattare aktivitet som promenader gar bra.

Las mer pa 1177.se. SOk pa Fysisk aktivitet och traning eller FaR — fysisk aktivitet pa recept.
Las mer pa fyss.se. SOk pa For vuxna, aldre och gravida.

Se en film pa 1177.se. S6k péa Fysisk aktivitet vid cancer.

Halsosam vikt

Det ar vanligt att antingen ga upp eller ner i vikt under en behandling. Det ar bra att ha en
halsosam vikt, det vill sdga varken vaga for mycket eller for lite. Om du haller en stabil,
halsosam vikt vet du att du far i dig lagom med energi.

Rekommendationer

Vag dig regelbundet sa att du tidigt kan upptacka om du gar upp eller ner i vikt.
Prata med din kontaktsjukskéterska om din vikt andras.
Solvanor
Stralbehandling och vissa lakemedel gor huden kanslig for solen, pa bade kort och lang sikt.

Rekommendationer

Skydda huden mot solen under behandling.
Skydda huden med klader och hatt, och vistas i skuggan.

Du kan anvanda solskyddsmedel som komplement, men
inte som enda solskydd. Anvand solskyddsmedel med
hdg solskyddsfaktor, minst SPF30.

Undvik solen nar den ar starkast, klockan 11-15 under
var och sommar i Sverige.

Skydda huden med kildder och hatt.
Las mer pa 1177.se. S6k pa Sa skyddar du dig mot solen.

Las mer pa stralsakerhetsmyndigheten.se. S6k pa Min soltid.

Alkohol

Genom att inte dricka alkohol ger du kroppen battre férutsattningar att hantera sjukdomen och
behandlingen, och minskar risken for biverkningar. Exempel vid olika slags behandlingar:

Att inte dricka alkohol fére och efter en operation minskar risken for sarinfektion,
urinvagsinfektion och lunginflammation.

Att inte dricka alkohol i samband med stralbehandling minskar risken for kraftiga biverkningar
pa slemhinnor i munnen och tarmarna.
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Att inte dricka alkohol under cytostatikabehandling minskar risken fér infektioner och
belastning pa levern. Det tar ocksa bort risken att alkoholen paverkar effekten av
behandlingen.

Om du véljer att dricka alkohol, drick mer sallan och mindre per gang. Du kan ocksa vélja
drycker med lagre alkoholhalt.
Prata med vardpersonalen om du vill veta hur alkohol fungerar ihop med de Iakemedel du tar.

Las mer pa 1177.se. SOk pa Sa kan du andra dina alkoholvanor.

Las mer pa alkoholhjalpen.se.

Tobak och nikotin

Genom att inte anvanda tobak och snus eller e-cigaretter med nikotin, ger du kroppen battre
forutsattningar att hantera sjukdomen och behandlingen. Rokstopp minskar risken for

komplikationer efter en operation, till exempel lunginflammation, sarinfektion och blodpropp

biverkningar av stralbehandling och lakemedelsbehandling, till exempel benskorhet, och
forbattrar immunforsvaret

biverkningar fran hud och slemhinnor vid stralbehandling.

Forskning visar att rokning minskar effekten av bade stralbehandling och
lakemedelsbehandling mot cancer. Det finns ocksa studier som tyder pa att
det aven galler andra former av nikotin, till exempel snus, e-cigaretter och
nikotintuggummin. Det sakraste radet ar darfor att undvika tobak och andra
produkter med nikotin helt, men viktigast ar att du inte réker.

Det &r aldrig for sent att sluta. Aven om du slutar réka under eller efter

behandlingen 6kar du dina chanser till en effektiv cancerbehandling. ROk inte under

behandlingen.

Rekommendationer

Sluta helt med tobak och nikotin om du kan.

Rok inte under minst 4 veckor, helst 8 veckor, fore och efter en operation.
Rok inte under stralbehandling och cytostatikabehandling.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Hjalp att sluta roka eller Hjalp att sluta snusa.
Las mer pa slutarokalinjen.se.

Las mer pa UMO.se. S6k pa Om rokning. Sidan riktar sig till ungdomar.

Narkotika och andra droger

Genom att inte ta narkotika eller andra droger ger du kroppen battre forutsattningar att hantera
sjukdomen och behandlingen. Att anvanda narkotika eller droger kan paverka din halsa,
behandlingens effekt och férvarra biverkningar.

Det finns lakemedel som raknas som narkotika. Dessa ska du bara anvanda om du far dem
utskrivna av en lakare. Annars ar det olagligt och kan vara skadligt.

Beratta for din Iakare om du anvander narkotika eller andra droger innan din behandling startar.
Det ar sakrast for dig och du kan fa hjalp att sluta. Lakaren har tystnadsplikt.

Las mer pa 1177.se. SOk pa Beroende av droger eller lakemedel.

Las mer pa droghjalpen.se, umo.se, drugsmart.se och nasverige.org.
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Tips for att sluta roka

Nar du behandlas for cancer rekommenderas du att helt sluta r6ka. Rokning
innebar stora risker for halsan, speciellt i samband med cancerbehandling. Du
kan fa hjalp om du behover det.

Risken for biverkningar och ny cancer minskar

Risken for besvarliga biverkningar minskar om du slutar roka infér, under eller efter din
behandling. Du far ocksa ett battre resultat av behandlingen. Dessutom far du en rad andra
halsoférdelar som battre syresattning, Iagre blodtryck, battre kondition och battre smak- och
luktsinne. Risken att fa ny cancer minskar ocksa.

Det finns hjalp att fa
Alla kan sluta réka. For vissa ar det latt, for andra ar det svarare.

Det finns nikotinersattning om du har svart att sluta roka. Det finns i olika former, exempelvis
plaster, sprej och tuggummi. Apoteket kan ge rad om vilken dos du bor ta och vilken form som
passar bast.

Vand dig till din vardcentral eller Sluta réka-linjen om du behdver hjalp.
Tips nar du ska sluta roka

Bestam ett datum nar du ska sluta réka. Sedan kan du férbereda dig i olika steg.

Beratta for familj och vanner att du ska sluta. De kan da visa hansyn genom att till exempel
inte roka nara dig.

Stark din motivation att sluta réka. Samla ihop material och goér en lista 6ver skal for att sluta.

Testa ditt roksug. Skriv ner varje cigarett du roker, vad du gor just da och betygsatt sedan hur
viktig just den cigaretten ar. Var det en nédvandig cigarett, en utsdkt god cigarett eller en
slentrianrokt, onddig cigarett? Hall garna pa minst en vecka. D& kan du se om du har rokt
extra mycket vissa dagar och fundera Over orsaken.

Skapa rokfria zoner. Sluta roka helt och hallet pa de stéallen dar du tillbringar din mesta tid.
Las mer pa 1177.se. S6k pa Hjalp att sluta roka.

Las mer pa slutardkalinjen.se.

Las mer pa UMO.se. S6k pa Om rokning. Sidan riktar sig till ungdomar.
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Medveten narvaro och mediyoga mot stress och oro

Medveten narvaro och mediyoga ar tva metoder som du kan anvianda for att
minska stress och oro bade under och efter behandlingsperioder. Mediyoga kan
ocksa hjilpa mot fatigue, alltsa cancerrelaterad trotthet.

Medveten narvaro ar en metod for att aktivera dina sinnen

Medveten narvaro kallas ocksa mindfulness. Det gar ut pa att du fokuserar pa nuet med hjélp av
dina sinnen och din andning. Medveten narvaro ar inte en avslappningsteknik utan en metod
som syftar till att aktivera dina sinnen. Det gar att trana upp férmagan till medveten narvaro.

Du 6var dig pa att vara medvetet narvarande, utan att vardera. Det som hander nar du stannar
upp och riktar uppmarksamheten inat ar att du kan bli medveten om sadant du annars missar.
Du kan till exempel lagga marke till att du kdnner dig glad eller har ont i kroppen utan att
samtidigt bedéma om det ar bra eller daligt.

Ovningar i medveten narvaro kan anvandas i sjukvarden som en del av en psykologisk
behandling, men du kan ocksa 6va pa metoden sjalv i din vardag for att minska stress. Avbryt
ovningarna om det inte kanns bra.

Mediyoga ar en forskningsbaserad yogaform som alla kan utova

Mediyoga ar en standardiserad variant av medicinsk yoga, en mjuk terapeutisk yogaform som
har utvarderats vetenskapligt. Mediyoga ar ett verktyg for att trana medveten narvaro. Metoden
bestar av dessa delar:

andningsévningar
koncentrationstekniker
djupavslappning
meditation

kroppsOvningar som anpassas efter din férmaga.

Forskningen visar att mediyoga i samband med cancersjukdom kan férbattra livskvaliteten och
hjalpa mot dessa besvar:

fatigue, alltsd cancerrelaterad trotthet
oro, angest och nedstamdhet

sOmnbesvar.

Mediyoga kan erbjudas som grupptréning inom varden i vissa regioner och leds da av
legitimerad personal pa plats eller digitalt. Mediyoga finns aven i friskvarden pa olika
traningsanlaggningar. Du kan ocksa utdva mediyoga ensam.

Du kan gora mediyoga sittande pa en matta eller pa en stol om du inte kan sitta pa golvet.
Lyssna pa kroppen och avbryt om nagot gor ont eller kdnns obehagligt.

Las mer om medveten narvaro och fa tips pa évningar pa 1177.se. S6k pa Mindfulness.
Las mer om mediyoga pa simy.se. Under fliken Trana hittar du nagra prova-pa-évningar.
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Livsstilsverktyget — digitalt verktyg for att ma battre

Med Livsstilsverktyget kan du fa kunskap och motivation for att sjalv kunna ta
hand om viktiga delar av din hdlsa. Som anvandare av Min vardplan far du del av
detta digitala verktyg for att bade ta hand om din egen hélsa och bidra till viktig
forskning.

Vad ar Livsstilsverktyget?
Livsstilsverktyget ar ett digitalt verktyg som kan ge stdd att hantera stress och ensamhet,
relationer och konflikter, mat och motion, och att se halsan i ett stérre sammanhang.

Att anvanda Livsstilsverktyget kan forbattra halsan och ge nya satt att
ma battre
hantera livets upp- och nedgangar

forebygga eller hantera livsstilssjukdomar.

| en utvardering vid svenska universitet fick de som anvander verktyget bland annat lagre
blodtryck, vikt och blodsocker och madde allmant battre.
Hur fungerar det?

Du anvander Livsstilsverktyget pa egen hand for att fa stéd och inspiration till att ma bra och
pabdrja och behalla hdlsosamma vanor.

Livsstilsverktyget innehaller texter, aktiviteter och fragor for att motivera dig att anvanda den
senaste kunskapen och prioritera halsa i din vardag.

Du valjer sjalv vilka delar du anvander.

Vad innebér det for mig att anvdanda verktyget?

Livsstilsverktyget ar tillgangligt via en forskningsstudie. Som anvandare av Min vardplan far du
tillgang till verktyget via en anpassad ingang. Det innebar att du ar garanterad att fa del av
verktyget, till skillnad fran de som deltar i den allmanna versionen och som kan lottas till
kontrollgruppen.

Forskarna kommer att pa gruppniva fortsatta undersoka hur verktyget forbattrar halsa och
forebygger sjukdom. Inga analyser kopplas till dig som individ och inga vardbesoék ingar.
Verktyget ar kostnadsfritt.

Prata garna med din kontaktsjukskoterska, lakare eller annan vardkontakt om att du anvander
Livsstilsverktyget och hur det fungerar for dig.
Nar ska jag kontakta varden?

Om du har fragor om ifall Livsstilsverktyget passar dig i din situation eller undrar éver nagot
rad du moter i verktyget.

Om du har anvant Livsstilsverktyget och tycker att det inte hjalper dig eller du kanner dig
samre.

Pa livsstilsverktyget.se finns information om hur du borjar anvanda det.
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Arbeta, studera eller vara sjukskriven?

Att utredas, behandlas eller rehabiliteras for cancer ar pafrestande

bade fysiskt och psykiskt. Det dr vanligt att vara sjukskriven, men hur mycket
varierar fran person till person. Efter en sjukskrivning ska arbetsgivaren eller
larositet planera for hur du kan komma tillbaka. Aven varden kan hjilpa till med
detta.

Behovet av sjukskrivning varierar

En del kan arbeta eller studera som vanligt i samband med sin cancersjukdom. Andra kan
arbeta eller studera vissa perioder eller enstaka dagar. En del kan inte gbra det alls.

Dina moéjligheter att arbeta beror pa flera saker:

hur sjukdomen och behandlingen paverkar dig
hur du kan genomféra dina arbetsuppgifter

de krav som finns i ditt arbete.

Fordelar med att arbeta eller studera

Det finns fordelar med att arbeta eller studera, dven om det bara ar nagra timmar om dagen. Det
kan hjalpa dig att ha rutiner i vardagen, vara aktiv och halla kontakten med arbetskamrater eller
studiekamrater. En langre tids sjukskrivning kan leda till att du blir isolerad. Du kan ocksa oroa
dig for hur det ska ga att komma tillbaka till jobbet eller studierna.

Ersattning fran Forsdkringskassan

Om du ar sjukskriven kan du fa ersattning fran Férsakringskassan. Det finns olika ersattningar
som kan passa just dig beroende pa din situation.

Om du planerar att arbeta till viss del nar du ar sjukskriven tar du forst upp den fragan med din
arbetsgivare. Om du bdérjar arbeta ska du meddela Forsakringskassan eftersom det kan paverka
din ersattning darifran.

Las mer pa forsakringskassan.se. Sok pa Sjukpenning, Férebyggande sjukpenning och
Sarskilt hdgriskskydd.

Tips for battre aterhamtning nar du ar sjukskriven

Forsok att komma upp i tid pad morgonen.
At frukost, lunch och middag péa vanliga tider.
Forsok att komma ut en stund varje dag.

Ta hand om dig och goér sadant du tycker om och mar bra av. Det kan vara din hobby eller att
prata med nagon som ar viktig for dig.

Var fysiskt aktivi den man du kan. Det hjalper mot stress, sémnproblem och nedstamdhet.

Hall kontakten med néra vanner och arbetskamrater eller studiekamrater. Om det ar svart i
kontakten med arbetsplatsen, be varden, facket, skyddsombudet eller narstaende om hjalp.

Jamfdr dig inte med andra. Ta hansyn till vad du orkar.
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Plan for att ga tillbaka till arbetet eller studierna

Du som ar anstalld

Din arbetsgivare ar skyldig att ta fram en plan for att du ska bérja arbeta igen, nar du har varit
sjukskriven 60 dagar eller mer eller ska ga upp i arbetstid. Detta galler aven om du har
tidsbegransad anstallning eller arbetar deltid. Arbetsgivaren ska bland annat se éver hur
arbetstid och arbetsuppgifter kan anpassas.

Du som ar student

Det ar utbildningssamordnaren vid ditt Iarosate som ansvarar for att planera for hur du ska
komma tillbaka till studierna.

Vardens ansvar

Varden ar skyldig att vid behov erbjuda koordineringsinsatser for att du ska kunna borja arbeta
eller studera. Prata med din kontaktsjukskoterska om du behdver stdéd. Du kan da fa kontakt
med till exempel en arbetsterapeut eller rehabiliteringskoordinator. De kan till exempel hjalpa till
med féljande:

tilsammans med dig planera for hur du ska kunna bdrja arbeta eller studera
kartlagga ditt rehabiliteringsbehov och samordna insatser inom varden

vara ett stdd i kontakten med exempelvis Férsdkringskassan, arbetsgivaren eller larosatet
och Arbetsférmedlingen.
Du har ratt att ha med en stodperson pa méten

Vid avstdmningsméten och rehabméten har du ratt att ta med dig en stédperson. Det kan vara
ditt skyddsombud, en facklig féretradare eller en narstaende.

Om du ar anstalld kan du ocksa ta hjalp av ditt skyddsombud i dialogen med din chef om
arbetsanpassning.
Forsdkringskassan har samordningsansvar

Om du ar sjukskriven och upplever svarigheter i samordningen mellan olika aktorer eller brister i
arbetsanpassning hos din arbetsgivare kan du vanda dig till Forsakringskassan.
Forsakringskassan har ett samordningsansvar som exempelvis kan innebara att de informerar
din arbetsgivare om hens ansvar att utreda behovet av arbetsanpassningar.

Be varden kontakta din handldaggare om du har férsorjningsstod

Om du har forsoérjningsstdd ar det battre att sjukvarden har direktkontakt med din handlaggare
hos kommunen, an att du blir sjukskriven. Det beror pa att kommunen ofta erbjuder aktiviteter
for dig som har férsorjningsstéd som du kan bli utan om du ar sjukskriven.
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Min rehabiliteringsplanering

Du och vardpersonalen kommer 6verens om vad varden kan gora for dig och vad
du kan gora for dig sjalv (egenvard). Planeringen dokumenteras har. Nar
forutsattningarna andras ska planeringen goéras om.

Dina behov av rehabilitering ska bedémas och dokumenteras regelbundet av varden. Da far du
fylla i en halsoskattning eller svara pa andra fragor om hur du mar. Om du behdver
rehabiliteringsinsatser pa sarskild eller avancerad niva ska du f& en rehabiliteringsplan i din
journal.

Fyll garna i det du kan i detta formular infér att du ska diskutera din planering med
vardpersonalen.

Datum:

Viktigt for mig just nu:

Sammanfattning av min situation just nu:

Detta gor jag sjalv:

Detta far jag hjalp med av varden:

Sa har foljer vi upp:

Jag har en rehabiliteringsplan i journalen Ja[ Nej O

Ovrigt
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Rehabilitering
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Att fa ett cancerbesked

Cancer kan vara en omtumlande upplevelse, for bade dig som &r sjuk och dina
narstaende. Ni har ratt att fa stod av varden for att hantera situationen
kinslomassigt och praktiskt. Aven patientforeningar kan erbjuda stéd.

Manga kanslor kan komma upp vid ett cancerbesked, till exempel oro och kénsla av overklighet.
Oron kan vara allt fran mild och hanterbar till stark och svéar att sta ut med. Hur man upplever
det kan vara valdigt olika. Det finns inget ratt eller fel, det viktiga ar hur du upplever din situation.

Det finns hjalp att fa

Nar du har fatt en cancerdiagnos ska en kontaktsjukskoterska hora av sig till dig. Du och dina
narstaende har enligt lagen ratt till psykosocialt stéd utifréan era behov. Det kan vara att fa
information och rad, hjalp med att ansdka om fardtjanst, god man eller omvardnadsbidrag eller
sOka pengar ur fonder. En annan viktig del ar stédjande samtal.

Stodjande samtal kan hjalpa dig och dina narstaende att satta ord pa tankar och kanslor.
Kontaktsjukskoterskan kan ge er information, rad och stdd och férmedla kontakt med en kurator.
Kuratorn kan erbjuda samtal for att hjalpa er att hantera en foréndrad livssituation. Manga
kuratorer har utbildning i psykoterapi. Kuratorn kan ocksa ge rad om andra resurser, till exempel
patientféreningar och anhérigkonsulenter.

Olika satt att hantera cancerbeskedet

Vissa kanner sig hjalpta av mindfulness och meditation. Andra behdver dela sina upplevelser
med nagon i en liknande situation. For de flesta cancerdiagnoser finns det patientféreningar. Dit
kan du vanda dig och fa stdd frdn andra med liknande erfarenheter.

Pa 1177.se finns flera reportage och filmer dar méanniskor som har levt med eller nara cancer
berattar om sina erfarenheter.

Las mer pa 1177.se. SOk pa Att fa ett cancerbesked, Att hamna i kris, Hjalp med tankar och
kanslor vid cancer och Mindfulness — medveten narvaro.
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Narstaende kan behova stod

Att vara narstaende till nagon som ar sjuk kan
vara mycket omtumlande. Det &r vanligt att ma
daligt och kdanna oro. Narstaende kan fa stéd av
exempelvis féreningar, kommunen eller
vardcentralen.

“Jag ar sa orolig
for min sjuka
partner.”

Det kan vara svart att stdtta den som ar sjuk nar den
narstdende sjalv kanner en stark oro. Det kan ocksa
kannas svart att veta pa vilket satt man bast stottar.
Narstaende kan behdva visa forstaelse och omtanke, \
men ocksa stalla krav och kanske uppmuntra den som -
ar sjuk att soka hjalp. Att sta bredvid och inte veta vad

man ska gora kan ge en kansla av maktléshet.

Nérstaende som &r oroliga kan fa tréffa

Prata med dina narstaende kurator och fa stéd av patient- och
anhoérigorganisationer.
Du som ar sjuk kan underlatta for dina narstaende att ge

dig stdéd genom att prata med dem om hur du kénner.
Du kan ocksa lata dem folja med pa besok till psykolog, kurator, kontaktsjukskoterska eller
lakare, om det kanns bra for dig och for dina narstaende.

Det kan vara komplicerat

Du som ar sjuk kan kanna oro for dina narstaende
och vilja ta hand om och skydda dem, men det ar
viktigt att du inte lagger det ansvaret pa dig. Det
\ N 3 kan aven handa att relationen till dina narstaende
/ *’l\» \/ och era roller férandras och blir mer komplicerade
av det ni gar igenom. Personer i din nérhet kan
ocksa reagera pa olika satt.

“Jag ar sa orolig
for min partner nu
ndr jag &r sjuk.”

Prata med dina nérstaende om hur du kénner

och vilket std ni kan fa. Om du tycker att det &r svart att samtala med en
narstdende om din sjukdom eller behandling kan
du eller ni fa stdd i detta av exempelvis en kurator.

Det finns hjalp att fa

Det finns patient- och narstdendeféreningar dar narstdende kan sdka stéd och prata med andra
som har liknande erfarenheter. Narstaende kan ocksa traffa en kurator sjalv via sin vardcentral
eller sbka anhorigstdd i sin kommun. Pa vissa stéllen erbjuder varden stédgrupper eller enskilda
kuratorssamtal till narstaende.

Anhorigstod i kommunen

Nar en person ar langvarigt sjuk star narstdende ofta for en stor del av varden och omsorgen.
De narstaende hjalper sakert garna den som ar sjuk och ser det kanske som sjalvklart. Men de
kan aven behdva stoéd for egen del. De flesta kommuner erbjuder anhoérigstdd som narstaende
kan s6ka. En bistdndshandlaggare kan beratta hur narstaende séker stdd och om kommunen
behdver goéra en utredning.

Det varierar vilket stdd som finns att fa, till exempel:
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Samtalsstdd. Det kan ske individuellt eller i grupp med andra narstaende.

Avldsning. Den som ar sjuk bor under en period i sarskilt boende eller aldreboende.
Vaxelvard. Den som ar sjuk vaxlar regelbundet mellan att bo hemma och i sarskilt boende.
Hemtjansten tar over varden en del av dygnet.

Dagverksamheter av olika slag.

Las mer pa 1177.se. SOk pa Du som ar narstaende i varden eller Anhorigstdd — for dig som
vardar eller stodjer en narstaende.

Se en film pa 1177.se. SOk pa Vara nara nadgon som ar cancersjuk.
Las mer pa anhorigasriksforbund.se.
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Har kan du och dina narstaende fa stod

Cancerkompisar

Organisation som ger narstaende fran 13 ar mojlighet att fa kontakt med andra i samma
situation.

Webbplats: cancerkompisar.se

Cancerlinjen, Cancerfonden

Cancerlinjen finns fér dig som ar berdrd av cancer, oavsett var du bor och vem du &r. De som
svarar pa dina fragor ar legitimerade sjukskoterskor med lang erfarenhet av cancervard. Hos
Cancerlinjen far du stdd och vagledning i din situation.

Webbplats med chatt: cancerfonden.se. S6k pa Cancerlinjen.
Telefon: 010-199 10 10, eller boka telefontid pa webbplatsen.

Mejl: cancerlinjen@cancerfonden.se.

Cancerradgivningen

Erbjuder stdd av specialistsjukskoterskor inom onkologi utbildade i samtalsstéd. De kan svara
pa fragor om bland annat symtom, behandlingar och biverkningar.

Webbplats med chatt: cancercentrum.se. S6k pa Cancerradgivningen.
Telefon: 08-123 138 00

Kurator eller psykolog

Prata med din kontaktsjukskoterska eller kontakta din vardcentral for att fa stdd, vagledning och
remiss till kurator eller psykolog.

Nara Cancer

Webbplats for dig som ar ung och star ndra nagon som har cancer. Har méter du andra unga i
samma situation och kan fa svar pa dina fragor av sjukvardspersonal.

Webbplats: naracancer.se

E-post: kontakt@naracancer.se

Sjukhuskyrkan

Finns pa nastan alla sjukhus och ger stod pa olika satt. Flera forsamlingar inom Svenska kyrkan
har samtalskontakter. De kan aven formedla kontakt med andra samfund. Du behéver inte vara
kristen eller troende for att séka stdd genom sjukhuskyrkan.

Ung Cancer

Ideell organisation for cancerberdrda och narstdende unga vuxna i aldern 16-35 ar. Ung
Cancer erbjuder kontakt med andra unga vuxna i samma situation, bade digitalt och genom
fysiska motesplatser runt om i landet, rehabiliteringsinsatser och digitala kurser.

Webbplats: ungcancer.se

E-post: info@ungcancer.se

Las mer pa 1177.se. S6k pa Rad och stdd vid cancer.
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Patientforeningar

Patientféreningar arbetar ideellt och erbjuder information, stéd, fysiska traffar
och andra aktiviteter. De flesta ger ocksa stod via slutha Facebook-grupper. Du
behover inte vara medlem for att kontakta foreningarna. De kan dven erbjuda
stod till narstaende.

Prostatacancerforbundet

Webbplats: prostatacancerforbundet.se
Telefon: 08-655 44 30
E-post: kansli@prostatacancerforbundet.se

Al-chattbot: prostatacancer.se

Svenska 6demférbundet
For personer med lymfédem, lipddem och lymfatiska sjukdomar och komplikationer.

Webbplats: svenskaodemforbundet.se

E-post: info@svenskaodemforbundet.se

Las mer pa 1177.se. S6k pa Rad och stdd vid cancer.
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Kraftens hus

Kraftens hus ar motesplatser och stodcentrum for cancerberorda, alltsa bade
personer med cancer och deras narstaende. Tanken ar att ingen ska behova vara
ensam med sin cancer. Kraftens hus finns pa flera platser i landet.

Verksamheten ar ett resultat av ett samarbete mellan cancerberérda och olika samhallsaktérer.
Den startade i Boras 2018 och finns idag aven i Stockholm, Géteborg och Jamtland-Harjedalen.
Mojlighet att traffa andra och delta i aktiviteter

Kraftens hus ar en moétesplats for gemenskap, larande och stéd for cancerberérda.
Cancerberorda ar de som har fatt en cancerdiagnos eller lever med en cancersjukdom, och de
som ar narstaende eller har forlorat nagon nara i cancer, i alla aldrar.

Kraftens hus erbjuder emotionellt, socialt, fysiskt och praktiskt stdd till cancerberérda. Har kan
man traffa andra med liknande erfarenheter och fa mojlighet att utbyta tankar och kanslor. Pa
Kraftens hus kan man delta i samtalsgrupper, kreativa och fysiska aktiviteter och férelasningar.
Aktiviteterna ar framtagna i samarbete med cancerberérda och kan variera pa de olika
motesplatserna.

Ett stod utanfor varden

Kraftens hus kompletterar vardens cancerrehabilitering i syfte att hitta och stérka friskfaktorer.

Verksamheten drivs som ideella féreningar med en riksférening, Kraftens hus Sverige.
Basfinansieringen kommer fran regionerna och Regionala cancercentrum. Aven naringslivet kan
bidra med resurser.

Las mer pa kraftenshus.se.

[=] 35 [m]
[=]
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Har kan barn, ungdomar och unga vuxna fa stod

Barnens ratt i samhallet, BRIS

Barn och ungdomar under 18 ar kan vanda sig till BRIS for att fa stoéd av kuratorer via telefon,
chatt eller mejl. | Umea, Stockholm, Linkdping, Goteborg och Malmé finns det Brismottagningar.
Dar kan du som ar under 18 ar traffa en kurator for att prata om det som &r viktigt for dig.

Webbplats: bris.se
Telefon: 116 111

Cancerkompisar
Ger narstaende fran 13 ar mojlighet att fa kontakt med andra i samma situation.

Webbplats: cancerkompisar.se

Jourhavande kompis, Roda korset

Barn, ungdomar och unga vuxna under 25 ar kan chatta anonymt med Jourhavande kompis,
Réda Korsets Ungdomsférbund.

Webbplats: jourhavandekompis.se

Nationellt kompetenscentrum anhoriga

Har finns information om stdd till barn och unga vars foéraldrar eller andra narstaende har fysisk
eller psykisk sjukdom eller funktionsnedsattning, skadligt bruk av till exempel alkohol eller
droger, eller avlider.

Webbplats: anhoriga.se. Valj Barn som anhdriga.

Nara Cancer

Webbplats fér dig som ar ung och star nara nagon som har cancer. Har méter du andra unga i
samma situation och kan fa svar pa dina fragor av sjukvardspersonal.

Webbplats: naracancer.se

E-post: kontakt@naracancer.se

Skolskoterska eller skolans kurator eller psykolog

Om du gér i skolan kan du prata med skolskéterskan eller be att fa kontakt med skolans kurator
eller psykolog.

Ung Cancer

Ideell organisation for cancerberdrda och narstaende unga vuxna i aldern 16-35 ar. Genom
Ung Cancer kan du fa kontakt med andra i samma situation, bade digitalt och genom fysiska
motesplatser runt om i landet, ta del av rehabiliteringsinsatser och digitala kurser.

Webbplats: ungcancer.se
E-post: info@ungcancer.se
UMoO

Webbplats for alla som ar 13—25 ar. Pa UMO kan du hitta svar pa fragor om sex, hdlsa och
relationer. Dar finns ocksa en sékmotor dar du kan hitta din ndrmaste ungdomsmottagning.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Psykosocialt stod

Tonaringar kan séka samtalsstdéd pa ungdomsmottagningen. Samtalen pa

ungdomsmottagningen kan handla om andra saker an karlek och sex, till exempel psykisk
halsa, sorg, oro och nedstamdhet.

P Webbplats: umo.se
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Att stodja barn som narstaende

Det kan kdnnas svart att veta hur man ska beratta for barn att en foralder eller
annan narstaende ar sjuk. Men barn behover fa veta vad som hédnder. | texten
finns rad om hur du kan prata med barn om sjukdomen. Du kan ocksa fa stod av
psykolog eller kurator.

Barn behoéver vara delaktiga

Barn marker att nagot inte ar som det brukar vara, och om de inte far tydlig information kan
fantasin ta 6ver. Fantasierna ar ofta varre an verkligheten. Barn och unga mar battre om det
som hander omkring dem kanns begripligt. Genom att prata 6ppet om din sjukdom och det som
hander blir barnen delaktiga och kan forsta varfér det inte ar som vanligt. Det visar ocksa att du
litar pa barnet och barnet kanner sig tryggt och far en starkt sjalvkansla. Da far de lattare att
hantera situationen.

Var noga med att lata barn och unga ta del av bade positiva och negativa besked. Om de
kanner sig trygga i att fa veta nar nagot hander, kan oron for dig som ar sjuk minska.

Barn har ratt till information, rad och stod

Barnkonventionen och flera andra svenska lagar sager att barn har ratt att bli informerade, och
fa rad och stdd nar en narstaende person har en allvarlig sjukdom. Vardpersonalen ska
informera om detta och vart barnet och foéréldrarna kan véanda sig for att fa stod.

Fraga kontaktsjukskoterskan eller kuratorn om tips pa bocker om cancer att lasa tillsammans
med barn.

Rad for att prata med barn

Borja garna med att fraga vad barnet redan vet om det som har hant.
For ett litet barn kan det réacka att du beréattar att du ar sjuk och ska fa behandling.

Tala om for barnet att sjukdomen heter cancer och vad som nu kommer att handa, bade for
dig som ar sjuk och hur det kommer att paverka barnets vardag.

Beratta att cancer inte smittar och att det inte ar barnets fel att du ar sjuk.
Beratta lite i taget. Se till att barnet har forstatt genom att fraga.
Beratta om nagot andras.

Svara arligt pa barnets fragor nar de kommer. Om du inte vet, ség det. Barn fragar om sadant
som de klarar av att fa veta.

Undvik omskrivningar. Sag till exempel "d6” i stallet for “somna in” eller "ga bort”. Barn kan
annars bli radda nar de ska sova eller om nagon ska ga ivag.

Prata om hur vardagen kommer att bli framdver, till exempel vem som ska skjutsa till
traningar. Forklara att mycket fortfarande kommer att vara som vanligt.

Prata om dina kanslor och bekrafta barnets kanslor. Fraga barnet hur hen kanner och hjalp
garna till att satta ord pa kanslorna.

Var uppmarksam pa om barnet vill prata om nagot annat. Ta da en paus och fortsatt senare.

Barn kan reagera olika beroende pa alder
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Barnet reagerar kanske inte som du férvantar dig. En del barn kan verka oberdrda till en bérjan
och behdver tid for att forsta. Sarskilt mindre barn kan ha svart att forsta allvaret. Kanske vagar
barnet inte visa sina kanslor eller sd ar hen ledsen en stund for att sedan aterga till lek. Barn gar
lattare in och ut ur kanslorna.

Tonaringar har lart sig att halla ihop sig pa ett annat satt an vad yngre barn har. Darfér visar de
ofta inte for sina foraldrar hur de paverkas av situationen.

Rad for att stotta barn
Se till att du som vuxen far stod for att ma sa bra som mgjligt. Skaffa garna nagon att prata
med om det som kanns svart. Ta garna hjalp med till exempel stadning och handling.

Se till att barnet far stéd genom att fa traffa en annan stédjande vuxen utéver féraldrarna,
eller fa traffa andra barn i samma situation. Kontakta de stddorganisationer som finns.

Behall rutiner hemma, och med skola och fritid i den man det gar. Gor det mdjligt for barnet
att leka med kompisar.

Avlasta barnet fran ansvar och lat barnet vara barn. Undvik att féra dver din egen oro for
behandlingar, ekonomi och vuxenproblem pa barnet.

Forsok att fira fodelsedagar och andra handelser, dven om det ar svart med tid och ork.
Lat ditt barn félja med till sjukhuset ibland.

Prata med férskola, skola och fritids om att du ar sjuk.

Barn och vuxna kan prata med BRIS

Om barnet eller ungdomen vill prata med nagon vuxen utanfor familjen kan hen kontakta
Barnens ratt i samhallet, BRIS. Alla som arbetar pa BRIS ar utbildade kuratorer med stor
erfarenhet av samtal med barn.

Vuxna kan vanda sig till BRIS vuxentelefon — om barn. Dar kan du fa rad och stdd i hur du
pratar med barn om en cancerdiagnos. Bris vuxenstdd utgar alltid fran barnets perspektiv och
rattigheter.

Las mer pa cancerfonden.se. Sok pa Prata med barn om cancer.

Las mer pa 1177.se. Sok pa Att prata med barn nar en foralder ar allvarligt sjuk.

Las mer pa naracancer.se. SOk pa Stoétta unga narstaende.

Las mer pa bris.se. S0k pa For vuxna.

Telefonnumret till BRIS stédtelefon fér barn &r 116 111.

Telefonnumret till BRIS vuxentelefon — om barn ar 077-150 50 50
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Rad om egenvard vid hormonell behandling

Hormonell behandling paverkar nivaerna av konshormoner i kroppen. Det kan ge
besvar som varmevallningar, svettningar, nedsatt muskelstyrka och stela leder.
Det finns rad som kan hjilpa. Om det inte racker kan du fa lakemedel.

Rad
Fysisk aktivitet minskar varmevallningar och svettningar, 6kar muskelstyrkan, goér stela leder

mjukare och ar positivt for humoéret och sdbmnen. Det minskar ocksa risken for benskérhet och
Overvikt.

Trana garna mindfulness for att hantera kénslor av stress och oro.

Prova avslappningsévningar. Det kan hjalpa mot varmevallningar och svettningar,
somnsvarigheter, nedstamdhet och trotthet.

Ibland kan akupunktur hjalpa mot vdrmevallningar, svettningar och ledbesvar. Din
kontaktsjukskdterska kan hjalpa dig med remiss till en fysioterapeut som kan ge akupunktur.

Nikotin och koffein kan férstarka besvar. Om du anvander nikotinprodukter bér du darfér sluta
och évervag minskning av koffein.
Om du har besvar med varmevallningar och svettningar:

Ha svalt i sovrummet och anpassa sangkladerna efter hur varm du ar. Manga tycker att
sidenlakan ar behagliga.

Kla dig i flera lager, till exempel med 6ppningsbar tréja. Da kan du ta av dig om du plétsligt
blir fér varm.

Undvik starka kryddor i maten.

Om du har besvar med stela och 6mma hander och fotter:

Testa att rulla eller krama en mjuk massageboll mot handflator och fotsulor. Det finns att kbpa
i till exempel sportaffarer.

Behandling med lakemedel

Om besvaren inte minskar finns det [akemedel som kan hjélpa. Prata med din
kontaktsjukskoterska eller 1akare.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har besvar som paverkar dig mycket trots att du har féljt raden.
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Narhet och sexualitet

Manga upplever att sexlivet blir forandrat i samband med en cancerbehandling.
Om du har en partner, prata om hur du kdnner och hur ni kan njuta av varandra
pa andra satt. Du kan ocksa fa rad och stod av vardpersonalen.

Det ar vanligt att ha funderingar kring sexualitet nar man ar sjuk och far behandling som
paverkar de sexuella funktionerna. Oavsett var du befinner dig i livet och dina erfarenheter har
du ratt till stéd. Du kan ha en partner eller leva ensam, vara sexuellt erfaren eller oerfaren. Det
kan kannas svart att inleda sexuella relationer nar du ar sjuk eller nar du lever med de effekter
pa den sexuella funktionen som behandlingen har medfort.

Férmagan och lusten kan andras

Det finns oftast inga medicinska hinder for att ha sex, men manga upplever ett samre sexliv
under och efter en cancerbehandling.

Behandlingen kan paverka nerverna till och fran kénsorganen. Det kan paverka formagan att ha
sex och att njuta av det. Vissa cancerbehandlingar kan minska kénsligheten fér smekningar och
berdring.

Att vara sjuk och fa behandling kan ocksa ge
oro och angslan, kroppsliga férandringar,
andrad sjalvbild, sdmre ork, biverkningar av
behandlingen eller allmant sdmre
valbefinnande.

Allt detta kan paverka lusten och férmagan
att ha sex. Periodvis kan du kanna mindre
lust, men lusten kan ocksa oka.

Prata med din partner

Om du har en partner, prata om hur ni ska
varda och hantera sexualiteten. Beratta om Om du har en partner kan ni njuta av nérheten till
dina kanslor infér din kropp och dina varandra utan att det behéver leda till sex.
funderingar kring narhet och sex. Lyssna aven

pa din partners upplevelse. Tillat er att kdnna sorg dver att det kanske inte fungerar som ni ar
vana vid, men se det inte som att samlivet ar skadat for all framtid. Prata om hur ni kan vara
intima med varandra utifran de forutsattningar ni har nu.

Det finns hjalp att fa

Prata med din kontaktsjukskoterska eller [akare om du har funderingar eller besvar. Da kan du
fa stod, rad och eventuell behandling, till exempel mot erektionsproblem eller urinlackage vid
sex. Du kan ocksa fa hjalp att komma i kontakt med en uroterapeut, sexolog eller kurator.

Rad om narhet och sexualitet

Njut av narheten till varandra utan att det maste leda till sex. Avsta fran sex om det kdnns
bast for dig. Sex behodver inte innebara penetration. Utforska andra mgjlighet till intim narhet
och njutning.

Lusten kan minska om sex forknippas med smarta och obehag.

Om du har nedsatt kdnsel och svart att fa orgasm kan en vibrator med frekvens 80-120 Hz
vara till hjalp.
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Cancer smittar inte, inte heller nar man har sex. Kondom rekommenderas eftersom
den skyddar mot infektion och mot att spar av Iakemedel som kan féras éver genom
kroppsvatskor.

Sa har kan du hitta tillbaka till din lust:

Forsok att minnas positiva sexuella upplevelser du har haft. Ga igenom upplevelsen steg for
steg och férsok att minnas hur det k&ndes att ha lust.

Hitta dina erogena zoner, det vill siga omraden som ger njutning nar de smeks. Armvecken,
knavecken, insidan av laret och nacken kan vara sadana omraden.

Lusten till sex vacks oftast av att vara fysiskt nara en partner. Berdring utléser hormonet
oxytocin, som ger valbefinnande.

Préva dig eller er fram och kann efter vad som kan vacka lusten. Tillat dig eller er att soka
nya vagar till njutning. Var tydlig med hur du ka&nner och visa hur du vill ha det.

Tillat dig sjalv att kdnna lust och njutning. Beror dig sjalv och unna dig till exempel massage.
Tillfredsstall dig sjalv om det kédnns bra.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Cancer och sexualitet.
Las mer pa Cancerfonden.se. S6k pa Sex och cancer.

Las mer pa Ungcancer.se. Sok pa Sex. Sidan vander sig till dig som &r ung och har
erfarenhet av cancer.

Las mer pa UMO.se. Sidan vander sig till dig som &r ung och innehaller information om sex i
allmanhet.
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Benskorhet — osteoporos

Vissa ladkemedel vid cancer kan orsaka benskorhet, aven kallat osteoporos. Det
innebar att skelettet blir skort och det ar lattare att fa benbrott. For att minska
risken kan du bland annat réra pa dig och dta mat som innehaller kalcium.

Benskorhet beror pa att balansen rubbas mellan nedbrytning och uppbyggnad av ben, sa att
mer ben bryts ner &n vad som bildas. Det ar vanligast med benbrott i handlederna, héfterna,
ryggkotorna och éverarmarna.

Benskorhet kan behandlas med lakemedel. Det gar ocksa att minska risken fér benskorhet med
egenvard.

Rad vid risk for benskorhet

Ror pa dig
Fysisk aktivitet forbattrar skelettet, muskelstyrkan, koordinationen och balansen. Det minskar
aven risken for att du ska ramla och bryta ben.

Du kan valja den aktivitet du trivs bast med. Det ar viktigt med traning som belastar skelettet,
helst ett par ganger i veckan. Du kan garna kombinera styrketraning med dans eller joggning.
Aven tradgardsarbete och stadning &r bra.

Du kan fa hjalp av en fysioterapeut om du behéver.

Mer kalcium och D-vitamin

Kalcium motverkar benskérhet. At en varierad kost som innehéller kalcium. Exempel pa
livsmedel med kalcium ar mejeriprodukter (till exempel mjolk och ost), nétter, broccoli, artor,
bdnor, bladgronsaker (till exempel gronkal och spenat) och berikade vaxtbaserade alternativ till
mejeriprodukter (till exempel havremjolk och sojamjolk).

D-vitamin behdvs bland annat fér att skelettet ska kunna ta upp kalcium. Exempel pa livsmedel
som innehaller D-vitamin ar fet fisk, agg och berikad mjélk eller berikade vaxtbaserade drycker.

Du kan 6ka nivan av D-vitamin i blodet om du &r ute i solen under sommarhalvaret. Det racker
med 15-30 minuter per dag ute i solen fér maximal D-vitaminproduktion. Huden producerar D-
vitamin aven med solskyddskram insmord.

Ibland kan du behodva ata kosttillskott. Du kan fa rad av en dietist eller lakare om du behover.

Sluta roka

Om du réker kan du minska risken for benskérhet genom att sluta roka. Prata med din
kontaktsjukskoterska for att fa stod och rad.

Minska risken for benbrott

Hall golvet fritt fran I6sa foremal och annat som kan goéra att du snubblar.
Anvand skor inomhus i stallet fér sockor eller mjuka tofflor.
Ta bort sméa mattor. Lagg halkskydd under stérre mattor.

Se till att trappor har bra belysning och racken, helst pa bada sidor. Se ocksa till att det finns
bra belysning om du behdver ga upp pa natten.

Se till att det finns handtag vid toaletten, duschen och i badkaret, och garna en halkmatta.

Bar med dig din telefon, sa att den ar ndra om det ringer eller om du ramlar.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

o Be om hjalp nar du ska byta glédlampor och stada hogt uppe. Undvik att kliva upp pa bord
och stolar.

e Nar du styrketranar, trana i maskiner i stallet for med fria vikter.

e Trana inte om du kanner dig paverkad av opioider eller andra lakemedel.
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Blodpropp

Att ha och behandlas for cancer kan 6ka risken fér blodproppar. Du kan minska
risken genom att bland annat roéra pa dig regelbundet. Det finns ocksa
blodfértunnande lakemedel att fa. Om du misstanker att du har fatt en blodpropp
ska du kontakta varden.

Flera faktorer kan 6ka risken for att fa blodproppar:

tumdren i sig

mindre fysisk aktivitet efter en operation

infarter i centrala blodkarl, sasom PICC-line eller venport
cytostatikabehandling och viss annan behandling

tidigare blodproppar.

Olika typer av blodproppar

Blodpropp i armen eller benet — trombos

Blodproppar kan uppsta i armen eller benet. De kallas da trombos eller djup ventrombos, DVT.
Tecken pa blodpropp kan vara att kroppsdelen blir 6m, svullen, rod och varm. Om proppen sitter
i armen kan aven halsen bli paverkad.

Blodpropp i lungan — lungemboli

Blodproppar kan vandra i kroppen genom blodomloppet. Om de kommer till lungorna kallas det
lungemboli. Blodproppar i lungorna kan i enstaka fall vara livshotande. De maste darfor alltid
behandlas sa fort som mdjligt. Tecken pa blodpropp i lungorna kan vara andnéd, hosta, hall i
sidan som gor ont nar du andas in, pl6tslig smarta i brostet eller ryggen, trétthet, dalig ork och
feber.

En blodpropp kan i séllsynta fall ocksa
uppsta pa andra stallen i kroppen.

Rad for att minska risken for blodproppar

Ror pa dig regelbundet utifran din formaga
och undvik att sitta stilla Iange.

Om du ligger mycket i sangen kan du
trampa med fotterna och réra benen
regelbundet.

Du kan bli rekommenderad att anvanda
stddstrumpor eller fa blodfértunnande
lakemedel.

Om du roker bor du sluta. Trampa med fétterna om du ligger mycket i sdngen.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

e Om en arm eller ett ben plétsligt svullnar eller om det blir mt, rétt och varmt.
o Om du far svart att andas aven nar du anstranger dig latt.

e Om du far hosta, hall i sidan som gor ont ndr du andas in, plotslig smarta i brostet
eller ryggen, trétthet, dalig ork eller feber.
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Blodningsrisk

Blodplattarna gor sa att blodet kan levra sig och att sar kan laka. Vid viss
lakemedelsbehandling kan blodplattarna bli farre, vilket gor att du lattare far
blamarken och blédningar. Du kan till exempel lattare fa nasblod och blédningar
i tandkottet och fran sma sar. Om du har hemorrojder eller sprickor i andtarmen
kan det bléda nar du gar pa toaletten.

Beratta att du behandlas med cancerlakemedel nar du soker vard eller gar till tandlakaren.

Rad vid 6kad bléodningsrisk

Var noga med munhygienen och anvand
en mjuk tandborste nér du borstar
tadnderna.

Om du har svart att borsta tanderna /
noggrant, anvand munvatten med fluorid @b

som komplement.

Var forsiktig nar du anvander tandtrad och
tandpetare.

Var forsiktig ndr du snyter dig.

Om du far nasblod kan du stoppa
blédningen genom att kldmma runt nasans
mjuka delar i 10 minuter och luta dig

framat. Kldm runt ndsans mjuka delar i 10 minuter for att

stoppa nésblod.
Vissa varktabletter innehaller &mnen som kan

gora att du bléder mer. Prata med din lakare om du behdver ta varktabletter.

Prata med din Idkare om du tar naturlakemedel, eftersom de kan gdra att du bléder mer.
Exempel pa sadana ar omega-3, fiskolja, linfron och linfrolja, jattenattljusolja, vitamin E,
hajbroskpreparat och melatonin.

Undvik att bli forstoppad eftersom det 6kar risken fér hemorrojder. Behandla hemorrojderna
om de redan har uppstatt. Prata med din lakare om receptfria I1akemedel inte hjalper.

Nar ska jag kontakta varden?

Om blédningen inte gar 6ver.
Om du bléder valdigt mycket.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Blédningar.
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Diarré

Med diarré menas att du har avforing oftare an vanligt och att avforingen ar 16s.
Du kan aven fa ont i magen, blod i avforingen, gaser och feber. Diarré ar oftast

inte farligt. Det finns rad du kan folja for att lindra besvaren men ibland behoévs
behandling.

Det finns manga mdéjliga orsaker till diarré. Den kan till exempel orsakas av nagot du har atit,
vissa lakemedel och behandlingar eller att du ar férstoppad.

Besvaren kan lindras med egenvard och ibland behandling med Idkemedel. Prata med din
kontaktsjukskoterska eller lakare for att fa rad.

Rad vid diarré

Drick mindre kaffe.

Var noga med att du far i dig vatska. Om du har manga eller stora diarréer behéver du dricka
extra vatten for att ersatta forlorad vatska. Nagra glas mer an vanligt racker oftast.

Var noga med att du far i dig salter. Anvand vatskeersattning om du har upprepade diarréer,
for att ersatta forlorade salter. Det finns att kdpa receptfritt pa apoteket.

Om du har langvarig diarré kan tarmen fa svart att bryta ner laktos, alltsa mjdlksocker. Prova
da att ata laktosfria mjolkprodukter.

At langsamt och tugga maten noga, sé& att den &r bearbetad nar den nar mag- och
tarmkanalen.

At mindre av svarsmalta livsmedel, till exempel baljvéxter, fruktskal, frukthinnor och hela korn
och frén. At i stéllet kokta grénsaker, skalad frukt eller fruktmos.

Undvik fet och starkt kryddad mat.

Undvik produkter som innehaller sétningsmedel, till exempel maltitol och xylitol som finns i
sockerfria tuggummin och halstabletter.

Valj vitt ris och mat gjord pa vitt mjol, som pasta och ljust brod, i stallet for fullkornsprodukter.

Det finns lakemedel for att stoppa diarrén tillfalligt, till exempel infér en flygresa. Prata med
din lakare innan du tar ett sddant lakemedel.

Om det svider eller gor ont i andtarmen kan du prova dessa rad:

Anvand mjukt toalettpapper eller duscha efter toalettbesok i stallet for att torka med papper.
Torka dig efter duschen genom att klappa med handduken i stallet for att gnida.

Smorj dig regelbundet runt andtarmsdppningen med en fet kram eller salva.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

~

Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har fler &n fyra diarréer per dygn.

Om du har blodiga diarréer.

Om du har mork och illaluktande diarré.

e Om du har diarré och samtidigt feber eller frossa.
e Om du har diarré och samtidigt ont i magen.

Vid vissa behandlingar far du sarskilda instruktioner om nar du behéver héra av dig till
varden.

- j
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Forstoppning

Du kan bli forstoppad av din sjukdom eller behandling. Det innebar att du har
svart att tomma tarmen och att avforingen ar hard. Det kan hjalpa att dricka
mycket, rora pa dig och ata fiberrik mat.

Hur ofta man har avféring ar individuellt. En del har avforing ett par ganger i veckan, andra flera
ganger per dag.

Med foérstoppning menas att du har svart att témma tarmen trots att du vill och att avféringen ar
hard och tr6g. Du kan &ven ha ont och ibland bléda i andtarmsdppningen nar du tdmmer
tarmen. Det kan ocksa kannas som om tarmen inte tdmmer sig ordentligt fast du férséker. Du
kan fa 16s avforing, ont i magen och magen kan kannas utspand. Du kan ocksa ma illa och
tappa aptiten.

Forstoppning kan ha olika orsaker

Det kan finnas flera orsaker till férstoppning. Kanske gor din sjukdom att du sitter mer stilla, ater
annorlunda och dricker mindre, vilket kan bidra till férstoppning. Vissa cancersjukdomar och
behandlingar paverkar ockséa tarmarna sa att de inte fungerar som vanligt. Aven vissa
lakemedel kan orsaka forstoppning. Exempel pa sadana ar opioider, Iakemedel mot illamaende
och vissa blodtryckssankande lakemedel. Du far veta vad som galler dig.

Rad for att undvika och lindra férstoppning

Drick mer, garna vatten.

Byt vitt ris och mat med mycket vitt mjél, som pasta
och ljust bréd, mot fullkornsprodukter.

Ror pa dig varje dag. Fysisk aktivitet hjalper
tarmarna att arbeta.

Hur du sitter pa toaletten ar viktigt. Prova att hoja
fétterna genom att anvanda en pall.

At gérna fiberrik mat. Det har &r exempel pa livsmedel
som innehaller fibrer:

gronsaker, till exempel mordtter, broccoli, blomkal,
bdnor och artor

. . .. Prova att héja fétterna nér du sitter
frukt, till exempel kiwi och paron péa toaletten.

torkad frukt, till exempel katrinplommon, fikon och aprikoser

fullkornsprodukter, till exempel fullkornspasta, grovt bréd och grova gryner som havre och
vetekli.

Om besvaren inte minskar finns det Iakemedel som kan hjalpa. Prata med din
kontaktsjukskoterska eller lakare for att fa rad.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom
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Nar ska jag kontakta varden?
o Om besvaren inte gar dver trots att du har foljt raden.
e Om du gar ner i vikt.

e Om du har blod i avféringen.

e Om du har mycket ont i magen.

- J

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Forstoppning.
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Gaser och bullrig mage

Din behandling kan gora att du far gaser och bullrig mage. Det kan bero pa
manga olika saker. Raden kan darfor behéva anpassas till dina forutsattningar.
Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare for att fa rad.

Rad vid gaser och bullrig mage

At i lugn och ro. Tugga maten noga.
Drick mindre av kolsyrade drycker.

At mindre av gasbildande livsmedel, till exempel &rtor,
bbnor, linser, alla sorter av 16k, kal och paprika, frukt
med skal, grovt bréd med hela korn samt fiberrika flingor
och musli.

Frukter och gronsaker kan ge mindre besvar om de ar
skalade, mixade eller tillagade. Det galler ocksa brod
bakat pa finmalt fullkornsmjol sdsom knackebrod, och
flingor sdsom havregryn.

Undvik tuggummi, brustabletter, smagodis och
halstabletter. De kan gora att du svaljer luft. Ofta
innehaller de ocksa en typ av s6tningsmedel som kallas
sockeralkoholer som kan ge gaser och diarré.

Gaser och bullrig mage é&r vanligt vid

Det finns receptfria lakemedel som kan hjalpa, framstom .. behandlingar.

du far ont i magen av gaserna. Fraga din lakare,
kontaktsjukskoterska eller personalen pa ett apotek.
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Paverkan pa hander, fotter och naglar

Vissa cancerldkemedel kan ge symtom fran huden pa hander och fotter, och
ibland naglarna. Du kan férebygga och lindra symtomen genom att vara foérsiktig
med tryck, friktion och varme i hander och foétter.

Din behandling kan paverka huden, framfér allt pa handflator och fotsulor, men hela kroppens
hud kan paverkas. Detta kallas hand- och fotsyndrom, HFS, eller hand-foot-skin reaction,
HFSR. En del behandlingar kan ocksa ge besvar med naglarna, pa bade fingrar och tar.
Symtomen kan se olika ut och vara lindriga till svara.

Du kommer att ha regelbunden kontakt med din kontaktsjukskéterska for att folja upp
symtomen. Du kan behdva gora ett kortare uppehall eller minska dosen av lakemedlet for att
symtomen ska minska.

Vad beror det pa?

Orsaken till biverkningarna ar inte helt klarlagd. Man tror att lackage av cancerlakemedel fran
kapillarer (kroppens minsta blodkarl) kan orsaka skador i vAvnader och nervfibrer. Den snabba
celldelningen pa hander och fotter gér ocksa att huden dar blir extra kanslig nar rester av
lakemedel samlas i huden.

Symtom du kan ha
Fran huden kan du ha dessa symtom:

torr, fiallig eller "glasig” réd hud
rodnad, svullnad

hudsprickor, forhardnader
blasor, utslag

sar, infektioner

brannande kansla eller smarta
pigmentering

"svallkott”, alltsa overskott av vavnad néar ett sar laker.

Fran naglarna kan du ha dessa symtom:

sprodhet, naglar som skivar sig

andrad form, struktur och farg

Beaus linjer (Beau'’s lines), alltsa tvargaende férdjupningar
blédning undertill

Omhet

naglar som lossnar

infektion i nagelbadd eller nagelband

nageltrang som kan bli infekterat

okad hornbildning under nageln sa att den ser tjock ut och lyfter sig

vatska under nageln (oftast har en blasa bildats som sedan gar sénder).
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Forebygg och lindra symtomen

For att klara av din behandling ar det viktigt att du férebygger symtom pa HFS och lindrar dem
sa gott det gar om de uppstar. Du kan férebygga och delvis férhindra HFS genom att vara
forsiktig med tryck, friktion och varme i hander och fétter i upp till 3 dagar efter att du fatt
cytostatika i blodet.

Vad kan jag gora?
Inspektera hud och naglar for att tidigt upptacka symtom pa HFS. Beratta for din
sjukskoterska eller [akare om du far symtom.
Tvatta huden varsamt med oparfymerad tval eller babyolja. Undvik varmt vatten.

Smorj in huden med mjukgdrande kram direkt efter dusch och innan du gar till sdngs, garna
med en kram som innehaller karbamid. Karbamid binder fukt och kan hjélpa mot torr hud.

Skydda handerna med gummihandskar vid allt smutsigt arbete och i kontakt med vatten.
Anvand bomullsvantar inuti gummihandskarna for att undvika att det blir varmt och fuktigt.

Hall naglarna rena och kortklippta och fila bort ojamnheter. Anvéand garna nagelolja narmast
nagelbanden.

Anvand rymliga skor med mjuk sula for att minska trycket. Du kan ocksa anvanda fotbaddar
(individuella sulor) fér att jamna ut trycket.

Anvand géarna strumpor av ylle eller bomull med 16s resar och utan sémmar for att minska
trycket. Tips: Dubbla strumpor minskar friktionen.

Vad ska jag undvika?

Okat tryck pa hander och fotter, till exempel att anvanda redskap som skruvmejslar och annat
dar du far friktion mot huden. Aven att knappa pa tangentbord och mobil ger ett tryck som
Oppnar karlen. Tips: Anvand en mobilpenna i stallet.

Att vara i direkt solljus och stark varme.

Hard fysisk aktivitet som langa promenader och I6pning. Tarna och huden belastas da extra,
vilket 6kar lackaget av cytostatika genom tryck, friktion och héjd temperatur.

Nar gar det 6ver?

Efter behandlingen kan det ta upp till 5 veckor for symtomen att avta. Det kan dréja upp till
6 manader for fingernaglar och 1 ar for tanaglar att bli aterstallda.

Vid varje ny kur kan det ta langre tid fér symtomen att avta.

Vid malriktad behandling kan symtomen komma 2 veckor till 2 manader efter att behandlingen
har startat.

Hur svara biverkningar du far beror pa hur manga behandlingar du har fatt och hur stor den
totala dosen ar. Ju fler behandlingar och hogre dos, desto storre ar risken for svara
biverkningar.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har smarta som inte lindras av receptfria lakemedel.

Om du har besvar som inte gar éver och som paverkar din vardag, till exempel att du
har svart att knappa knappar eller halla i saker.

Om du har tecken pa infektion i huden, som svullnad, rodnad, dmhet och vatska.
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Hud och slemhinnor

Vissa behandlingar kan ge besvar med huden och slemhinnorna i till exempel
munnen, 6gonen och underlivet. Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare
om du far besvir. Det finns lakemedel och andra sitt att lindra.

Stralbehandling paverkar huden och slemhinnorna pa den kroppsdel som stralbehandlas.
Cytostatikabehandling kan paverka huden och slemhinnorna pa hela kroppen. Aven behandling
som paverkar kdnshormonerna och langtidsbehandling med kortison kan ge torr hud och skora
slemhinnor.

Rad for att forebygga och lindra besvar med hud och slemhinnor

Huden

Smodrj huden ofta med mjukgérande kréam, vid behov flera ganger om dagen.
Tvatta huden med ljummet vatten och tvattolja eller mild tval.

Torka blét hud genom att klappa den med en handduk. Gnugga inte.
Anvand rakapparat i stallet for hyvel for att undvika skarsar.

Bar garna st sittande klader.

Anvand handskar vid arbete som ar smutsigt eller sliter pa handerna.

Vid stralbehandling, anvand inte parfymerade produkter eller deodorant pa omradet som
stralbehandlas.

Skydda huden mot solen under och efter behandlingen, en vecka efter avslutad
cytostatikabehandling, och ett ar efter avslutad stralbehandling. Sa har skyddar du dig mot
solen:

Anvand heltackande klader och hatt, och vistas i skuggan.

Du kan anvanda solskyddsmedel som komplement till klader och skugga, men inte som enda
solskydd.

Undvik solen nar den ar som starkast. Det ar klockan 11-15 under var och sommar i Sverige,
och langre tid ju ndrmare ekvatorn du ar.

Munnen

Var noga med munhygienen och anvand en mjuk tandborste och mild tandkram.

Var forsiktig nar du anvander tandtrad och tandpetare.

Sa har kan du lindra muntorrhet och férebygga munsvamp:

Anvand salivstimulerande medel i form av exempelvis sugtabletter, tuggummi, munsprej och
gel. Det kan kdpas pa apotek.

Skolj munnen med mineralvatten som innehaller natriumbikarbonat, till exempel vichyvatten.

Né&san och 6gonen

Anvand nassprej med olja eller koksaltlésning om du har torr ndsa. Det kan kdpas pa apotek.
Anvand smorjande dgondroppar om du har torra 6gon. Det kan kdpas pa apotek.

Undvik kontaktlinser om du har besvar med égonen.

Urinvagarna
Om det svider i urinroret kan det hjalpa att dricka upp till 1,5 liter vatten per dygn.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

Prata med din kontaktsjukskoterska eller [akare om du har besvar med urinvagarna. Du kan
behdva lamna prov for urinvagsinfektion.
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Haravfall

Vissa behandlingar kan gora att haret faller av pa hela eller delar av kroppen. Du
kan fa bidrag for att skaffa peruk eller andra harersattningar. Vilken hjalp du kan
fa varierar mellan olika regioner.

Vid stralbehandling tappar du haret pa den kroppsdel som stralbehandlas. Vissa cytostatika och
andra cancerldkemedel kan gora att haret tunnas ut eller faller av pa hela kroppen.

Rad vid haravfall

Tvatta haret med milt schampo och anvand en mjuk harborste.

Undvik att permanenta, farga eller bleka haret eller tatuera 6gonbrynen.
Smoérj huden pa huvudet med mjukgdrande kram.

Skydda huvudet mot sol och kyla.

Ta smartstillande, till exempel paracetamol, innan du ska ligga ner om du &r mycket 6m i
harbotten.

Anvand ett skydd i avloppet i duschen for att undvika stopp, till exempel en kompress.

Anvand tejp eller kladroller for att fa upp har fran till exempel huvudkudden och méblerna.

Ratten till peruk

Om du tappar haret kan du fa ersattning for att skaffa en peruk. Om du skaffar peruken innan du
har tappat haret ar det lattare foér perukmakaren att efterlikna din vanliga frisyr.

Vissa regioner erbjuder aven ersattning for tupé och méjlighet att lara sig olika satt att knyta
sjalar.

Din kontaktsjukskoterska berattar hur du skaffar peruk eller andra harersattningar.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Praktiskt stod vid cancer.
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lllamaende

lllamaende &r en vanlig biverkning néar du ar sjuk eller far behandling. Det kan
gora att du far i dig mindre mat och dryck och darfor gar ner i vikt eller blir
uttorkad. Det finns sitt att minska illamaendet, och om det inte hjalper kan du fa
lakemedel.

Du kan fa behandling for att férebygga och lindra illaméende. De flesta blir hjalpta av
behandlingen. Du kan till exempel fa ett schema 6ver lakemedel du ska ta i samband med en
cytostatikabehandling.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller [akare om du far besvar, for att fa rad och eventuell
behandling med lakemedel.

Rad vid illaméaende

Se till att du far i dig tillrackligt med vatska, sarskilt om du kréks. Drick ofta och lite per gang.
Prova att suga pa isbitar. Drick klara drycker som vatten, te eller buljong.

At sma mangder mat ofta. Vanta inte mer an 2 timmar mellan malen.
Salt mat som oliver, salta kex, nétter, snacks, kaviar och ansjovis kan vara lattare att ata.
lllaméende pa morgonen kan lindras genom att ata eller dricka nagot litet innan du stiger upp.

Prova lattare mat, till exempel filmjélk eller yoghurt med flingor, smoérgas, kram med mjolk
eller varm eller kall soppa.

Prova kall mat, till exempel avokado, keso, yoghurt med flingor och krdm med mjolk.
Prova produkter med ingefara. Det kan hjalpa mot illamaendet.

Infér maltiderna kan det kadnnas skont att vadra rummet.

Stekt mat ger os som kan vara obehagligt. Valj hellre kokt, ugnsstekt eller kall mat.
Undvik att laga mat sjalv om du kan. Ha fardiglagad mat i frysen.

Efter maltiden kan det vara bra att vila en stund. Ha garna nagra extra kuddar under huvudet
eller héjd huvudanda.

At inte din favoritmat nar du maér illa, fér att undvika att koppla ihop den med illamaende i
framtiden.

Folj alltid lakarens ordination om du tar lakemedel mot illamaende. Ofta ska lakemedlen tas
20-30 minuter fore en maltid for att hinna fa effekt innan du ater.

Du kan svara pa fragor for att fa hjalp

Om du har besvar med illamaende kan du svara pa fragor har i Min vardplan. Syftet ar att ta
reda pa bland annat

hur du har upplevt illamaendet
vilken tid pa dygnet du har matt illa
om du har krakts

om du har gatt ner i vikt.

Genom att beratta for varden hur du har matt kan du fa basta méjliga behandling i
fortsattningen.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

-

Nar ska jag kontakta varden?

Om du mar mycket illa och har svart att fa i dig vatska och naring.
Om du gar ner i vikt.
Om du kraks farskt blod eller om kréakningen ar morkbrun och liknar kaffesump.

Om du kraks och samtidigt har feber och frossa.

~

P> Las mer pa 1177.se. S6k pa Mat vid cancer.
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Infektionskanslighet

Cancerbehandlingen kan forsvaga ditt immunforsvar sa att du lattare far
infektioner. Du kan leva som vanligt men undvik till exempel att traffa sjuka
personer. Vardpersonalen féljer dina varden under behandlingen.

Vissa lakemedel paverkar de vita blodkropparna, alltsa de celler i benmargen som férsvarar
kroppen mot infektioner. Det kan innebara att antalet celler sjunker men ocksa att deras funktion
paverkas. Da forsvagas ditt immunforsvar. Detta paverkar kroppens férmaga att hantera

bakterier och virus, men inte férmagan att bekampa cancerceller. Olika behandlingar paverkar
immunforsvaret olika mycket.

Immunférsvaret aterhamtar sig oftast mellan kurerna. Oftast ar du som mest infektionskanslig
7-14 dagar efter en kur. Fraga din lakare om vad som galler for dig.

Lev sa vanligt som mojligt

Aven om du har nagot stérre risk att fa en infektion, ska du leva s& vanligt som méjligt. Om du
skulle smittas ar det oftast av en bakterie som du sjalv har i munnen, pa huden eller i tarmen.
Dessa bakterier finns alltid dar. Du behdver inte isolera dig eller undvika att till exempel aka
buss, ga till affaren eller vara ute. Daremot kan det vara bra att inte traffa nagon som ar sjuk.

Du kan vara extra kénslig for vissa bakterier

Under en cancerbehandling kan immunférsvaret paverkas sa att du blir sjuk av smittoAmnen
som i sallsynta fall finns i var omgivning och som kroppen normalt klarar av. Det galler till
exempel bakterierna legionella som kan finnas i vattenledningar och listeria och salmonella som
kan finnas i mat.

Dina varden foljs

Dina varden kontrolleras regelbundet. Om nagot varde ar for lagt kan behandlingen behdva
skjutas upp allt fran nagon dag till nagra veckor, eller sa kan du fa en lagre dos. Om du har
mycket laga varden kommer vardpersonalen att kontakta dig med sarskilda rad. Har far du

allmanna rad. Fraga din lakare om vad som galler for dig.

Rad vid infektionskanslighet

Var uppmarksam pa hur du mar. Se till att du har en fungerande febertermometer hemma.

Tvatta handerna ofta med tval och vatten, framfor allt fore maltider, efter toalettbesok, nar du
har varit utomhus och nar du har tagit andra i hand.

Anvand garna handsprit.
Undvik att bita pa naglarna.
Ha en god munhygien.

| duschen hemma: Byt duschslang och duschmunstycke regelbundet. Spola igenom duschen
med hett vatten om den har statt oanvand en tid. Se till att varmvattenberedaren varmer
vattnet till minst 60 grader i tanken och minst 50 grader i kranen.

Om du badar i pool, bubbelpool eller badtunna, kontrollera att den ar noggrant rengjord. Pool
innebar mindre infektionsrisk &n bubbelpool och badtunna.

Undvik att vara nara personer som ar forkylda eller magsjuka.

Undvik folksamlingar inomhus under de dagar du ar som mest infektionskanslig.
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Anvand handskar nar du arbetar i trédgarden eller hanterar jord, for att undvika sma sar och
stick. Det finns mycket bakterier i jord som kan orsaka infektioner i smasar i huden. Undvik
aven att andas in damm fran pasar med jord nar du 6ppnar dem. Tvatta handerna efter
tradgardsarbete.

Tvatta handerna efter kontakt med husdjur. Hantera inte djuravféring. Du kan behdva undvika
narkontakt med husdjur om det finns risk att bli slickad, kldst eller biten eller om djuret har
fastingar.

Radfraga din lakare om vaccinationer.

Rad om livsmedel och mat

Du eller den som lagar mat at dig ska ha en god hygien i kdket. Tvatta handerna innan
du hanterar mat och diska skarbrador och redskap i hett vatten.

At helst mat som &r nylagad och ordentligt varm. Undvik mat som har statt framme.
Tvatta frukt och grénsaker noga.

For att minska risken for listeriainfektion bor du folja samma kostrad som gravida och undvika
livsmedel som gravade och rokta fiskprodukter och charkuterier nara utgangsdatum, liksom
vissa ostar och produkter gjorda pa opastoriserad mjolk. Undvik aven fardigférpackade
sallader, smoérgasar och roror.

Nar ska jag kontakta varden?
Om du far feber 6éver 38 grader, frossa eller samre allmantillstand.
Om du far hosta.
Om du far utslag eller tecken pa infektion i huden, som svullnad, rodnad eller mhet.
Om det svider nar du kissar.
Om du far svart att ata pa grund av svamp i munnen.
Vid vissa behandlingar far du sarskilda instruktioner om nar du behdver héra av dig akut.

Las mer pa livsmedelsverket.se. S6k pa Salmonella och Listeria.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Legionella.
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Kognitiva forandringar — svarare med koncentration,
minne och planering

Nar du ar sjuk och far behandling kan du fa svarare
att koncentrera dig och komma ihag saker. Det kan
ocksa ta langre tid att gora saker an tidigare. Om
besvaren paverkar din vardag kan du fa hjalp for att
hantera den battre.

Kognition handlar om hjarnans formaga att hantera information
och kunskap. Kognitiva forandringar kan till exempel gora att du
far svart med dessa saker:

Fokusera din uppmarksamhet och félja en instruktion for hur
nagot ska utféras.

Organisera, planera och genomféra aktiviteter.

Komma ihag vad som ar planerat.
o Att vara sjuk och f&
Hitta till platser och saker. behandling kan ge problem

.. T . .. L med bland annat
Losa p.!'oblnem som ploétsligt uppstar och bestamma dig fér vad Kkoncentration och minne.
som bor goras och hur.

Kognitiva férandringar ar naturligt nér du lever med en sjukdom.
Det &r en normal reaktion pa oro och kris, men det kan &ven vara en biverkning av
behandlingen.

Foérandringarna kan paverka din vardag och férmaga att arbeta, studera och vara social.
Besvaren minskar eller férsvinner ofta en tid efter att behandlingen ar slut, men en del har kvar
besvaren en langre tid.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare

Kognitiva férandringar kan vara psykiskt pafrestande. Prata med din kontaktsjukskoterska eller
lakare om du eller dina narstdende marker att det paverkar din vardag eller din arbetsférmaga.
En arbetsterapeut eller en rehabiliteringskoordinator kan ge dig rad for att hantera vardagen och
hitta en bra balans mellan aktivitet och vila.

Rad vid kognitiva foréandringar
Var sa fysiskt aktiv som du orkar. Det forbattrar minnet och din kognitiva formaga.
Prioritera det som ar viktigast for dig. Gor en sak i taget.
Planera veckan sa att du inte bokar in fér mycket at gangen.

Planera in vilopauser och undvik att ta ut dig. Ta paus innan du blir fér trétt, med mikropauser
eller en vilostund.

Testa olika andningstekniker och avslappningsévningar.

Undvik stressande situationer och miljéer.

Rékna med att saker tar langre tid att gora an tidigare.

Undvik sadant som kan distrahera dig, till exempel att ha radion pa samtidigt som du laser.

Anvand garna horselskydd pa platser med héga ljud.

Senast uppdaterad 2024-08-27



Upprepa och skriv ner information du far.

Be vardpersonalen att sammanfatta information skriftligt och anvanda funktionerna i Min
vardplan eller 1177 som komplement till samtal nédr de kommunicerar med dig.

Skriv minneslistor och anvand en kalender.
Anvand paminnelse-appar i telefonen.
Lagg dina saker pa bestamda platser, sa att du lattare kommer ihag var de finns.

Forenkla vardagsarbetet. Till exempel kan du képa fardiga matkassar med recept, géra
matlador som du kan varma nar du ar trott och sortera bort en del "masten”.

Beratta for dina narstaende, vanner och arbetskamrater om dina svarigheter, sa att de férstar
dig battre.
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Kanselrubbningar — neuropati

Vissa cytostatikabehandlingar kan skada nerverna och orsaka kanselrubbningar,
sa kallad neuropati. Du kan till exempel fa stickningar och domningar i hander
och fotter. Fysisk aktivitet kan lindra symtomen. Om du har mycket besvar kan
du fa hjalp av exempelvis en fysioterapeut eller arbetsterapeut.

Kénselrubbningar ar symtom fran de langa nervbanorna som styr nervfunktionen i hdnderna
och fétterna, samt munnen och svalget. Du kan fa stickningar, domningar och kanselbortfall i
handerna, fingrarna, fétterna, tarna och munnen, sa kallad perifer neuropati. Handerna och
fotterna kan ocksa kannas svaga eller gora ont. Besvaren kan leda till problem med att réra dig
och halla i saker. Kyla och kontakt med kalla foremal samt 1att beroring kan ibland utlésa
kanselrubbningar sasom brannande eller stickande smarta.

Om kanselrubbningar uppstar pa flera stallen i kroppen kallas det polyneuropati.

Nar kan det komma och nar gar det 6ver?
Ibland kan du ka&nna kanselrubbningar redan inom nagra timmar efter forsta behandlingstillfallet.

Symtomen gar ofta 6ver men for vissa kan det ta lang tid, manader till ar, och hos vissa kvarstar
symtomen livet ut.

Beriatta sa fort du far besvar

Beratta for din kontaktsjukskoterska eller lakare sa fort du far nagon form av kanselrubbning
under pagaende behandling. De kan da beddma om behandlingen behéver andras.

Fysisk aktivitet kan lindra

Forsok att vara fysiskt aktiv. Fysisk aktivitet 6kar blodcirkulationen och férbattrar styrka och
balans, vilket kan lindra symtomen.

Forsok att hitta den traning som passar dig. For att minska besvaren ar det bra att kombinera
pulshéjande traning med styrketraning och balanstraning, garna med kropp-sjalmetoder som till
exempel yoga eller taichi. Traning i bassang kan goéra att det gér mindre ont. Anvand garna
gastavar om du promenerar utomhus for en sakrare balans.

Om du kanner dig osaker, ta kontakt med en fysioterapeut for att fa hjalp med traningsprogram.

Rad vid kdnselrubbningar

Hall fétterna varma om du upplever en kansla av kyla.

Du kan ha svart att kdnna om vattnet ar for varmt eller kallt, s& var forsiktig och anvand garna
gummihandskar vid hushallsarbete.

Ha vantar pa dig nar det ar kallt ute eller om du ska halla i nagot kallt eller varmt.
Anvand halkmatta i dusch och badkar om balansen ar paverkad.
Ta det lugnt nar du staller dig upp. Ta bort mattor du kan snubbla pa.

Anvand bekvama skor som inte klammer at eller ger skoskav, garna med en formad innersula
som ger en jamn belastning for foten.

Anvand stodstrumpor om fétterna kanns svullna.

Kontrollera dagligen handerna och fétterna for att upptacka om det finns skador pa huden
eller naglarna, eftersom du kanske inte kanner att du har en skada. Smdrj garna in huden
med mijukgorande kram for att minska risken for hudsprickor och smasar.
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Olika typer av stimulering mot huden kan lindra, till exempel mjuk massage eller "taggbollar”.

Om du har mycket besvar

Om du har foljt raden och anda har mycket besvar kan du fa hjélp av en fysioterapeut med
traning for att forebygga och lindra symtom. Om din balans ar mycket paverkad kan du fa prova
ut ganghjalpmedel. Fysioterapeuten kan ocksa ge behandlingar som TENS och akupunktur,
som kan ha viss effekt.

En arbetsterapeut kan ge rad och stéd i vardagen, till exempel hjalpmedel med bra handgrepp
och hur du kan trana finmotoriken och styrkan i handerna.

Remiss till fotsjukvard kan behévas om du har bade nedsatt kansel i fétterna och paverkan pa
hud och naglar dar.

Du kan behdéva prata med en kurator om du ar mycket paverkad av kanselrubbningarna och blir
nedstamd eller oroar dig for att inte kunna arbeta eller skota dina dagliga sysslor.

Las mer pa 1177.se. SOk pa Fysisk aktivitet och fysioterapi vid cancer.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

Rad om skor vid neuropati

Att ha bekvama och stadiga skor dr bra om du har besvar med stickningar och
domningar i fotterna. Har &r nagra rad att félja nar du ska vilja bra skor.

Vilj en sko som passar formen pa dina fotter och
kanns bekvam.

» Skon ska vara ungeféar 1 centimeter langre an din
langsta ta.

o Se till att det finns gott om utrymme for dina tar att
rora sig fritt inuti skon.

e Kann pa insidan av skon med handen sa att den inte
har nagra vassa sémmar eller kanter.

Hall koll pa hur skon slits och hur den fungerar

efter ett tag

o Skon bor ha en l6stagbar innersula sa att du kan Skon ska vara ungefar 1 centimeter léngre
ersatta den med en annan innersula om du an din langsta ta.
behover.

e Nar du har anvant skorna en stund, titta pa dina fotter.
Om huden ar irriterad och du far roda marken kan det vara tydliga tecken pa att skon inte
passar.

o Tank pa att skor slits 6ver tid och behdver bytas ut nar de blir for slitna.

For bra funktion och komfort rekommenderas en promenadsko (”walkingsko”)

« Skon ska ha snorning eller kardborreband sa att du latt kan anpassa den efter foten.
e Lang sndrning gor det lattare att komma i och ur skon.

e Skon bor ha yttersulor som ar rundade vid halen och tarna. Det gor att hdlen satts i pa ett
skonsamt satt och skapar en rullande rorelse for foten nar du gar.

En walkingsko har rundad ta och hél.
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5. REHABILITERING OCH EGENVARD
Egenvard vid biverkningar och symtom

Lang snérning gér det lattare att komma i och ur skon.

Skon ska ha en stabil hidlkappa for att ge en bra stabilitet i
foten och vristen

o Klam pa héalkappans sida for att kdnna om skon ar stabil.

o For att ge bra balans, vélj en sko med bredare yttersula. . ' I

4 >

Skon ska ha en stabil hélkappa.
En vridstyv sula ger ocksa béttre stabilitet

e Vrid pa sulan for att bedéma hur styv den ar.

o BO0j pa skon for att se att skon bojs vid talederna, se streckad markering. Det ger battre
komfort nar du gar.

Sulan ska vara vridstyv.
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Lymfodem

Lymfédem innebar att en kroppsdel svullnar efter att lymfkortlar har tagits bort
vid en operation eller skadats av stralbehandling. Andra riskfaktorer ar inaktivitet
och overvikt eller obesitas. Det ar viktigt att du ror pa dig for att minska risken att
utveckla lymfédem samt for att lindra befintligt ymfodem. Lymfédem behandlas
med kompressionsplagg. Om du har en svullen kroppsdel som blir rod och varm
och du far hog feber ska du kontakta varden

Lymfodem kan uppsta nagon manad upp till flera ar efter en operation eller stralbehandling. Det
kan vara svart att se eller kdnna en svullnad. Tidiga symtom kan vara en tyngd- eller
spanningskansla i kroppsdelen. Du boér darfor féljas upp under den tiden for att man tidigt ska
upptacka om du utvecklar ett lymfédem. Behandlingen far bast effekt om den sétts in tidigt. Det
minskar ocksa risken for att fa ett kroniskt lymfédem.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare om en kroppsdel svullnar. Du kan da fa rad,
behandling och, om du har lymfédem, hanvisning till en medicinsk lymfterapeut.

Rad till dig som har risk att utveckla lymfodem

Fysisk aktivitet ar viktigt for din halsa och for att férebygga lymfédem. Mycket stillasittande
Okar risken for lymfddem, men det gor inte traning. Om du ar otranad bor du bérja tréna
forsiktigt och 6ka langsamt. All rorelse raknas.

Overvikt och obesitas kan 6ka risken for lymfédem. Under cancerbehandlingen bér du ha en
stabil kroppsvikt. Om du efter behandlingen vill ha stod for att uppna en mer halsosam vikt
kan du remiss till en dietist.

Hall huden ren och mjuk, sa att du inte far sprickor, sar och infektioner. Anvand en
mjukgoérande kram.

Behandling med kompressionsplagg

Den viktigaste behandlingen nar du har fatt ett lymfédem ar kompressionsplagg som provas ut
av vardpersonal med kunskap om lymfédembehandling, vanligen en medicinsk lymfterapeut.
Kompressionen minskar svullnaden genom att hdja trycket i vadvnaden. D& minskar flédet av
vatska ut i vdvnaden och belastningen pa lymfsystemet.

Kompressionsplaggen tojs ut ndr de anvands och effekten minskar. Du bor darfor tvatta dem
varje dag, enligt tvattraden fran fabrikanten, for att de ska fa tillbaka sitt tryck.
Kompressionsplaggen behdver ocksa bytas ut regelbundet. Hur ofta beror pa hur mycket de
slits och vilken typ av lymfédem du har.

Det ar viktigt att du gar pa uppféljningsbesok dar lymfédemet undersdks och mats, eftersom
forutsattningarna kan foréandras Over tid. Du kan till exempel behéva en annan storlek pa
kompressionsplaggen. Du far ocksa rad om fysisk aktivitet och vad du kan goéra sjalv.

Rad till dig som har ett lymfédem

Anvand kompressionen enligt ordination. Om den inte fungerar ar det viktigt att du gar tillbaka
till din lymfterapeut for en ny bedémning.

Om du sitter stilla mycket bor du ta regelbundna pauser och réra pa den svullna kroppsdelen.
Trana garna stora muskelgrupper.
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Vila den svullna kroppsdelen i ett hdgt lage nar du har mdéjlighet. Du kan exempelvis lagga
upp armen pa en kudde eller benet pa en pall. Hogt Iage ar aven bra pa natten, men ska inte
stéra sbmnen.

Ha klader och skor som inte stramar &t och gor det svarare for lymfvatskan att fléda.

Hall huden ren och mjuk, sa att du inte far sprickor, sar och infektioner. Anvand en
mjukgbrande kram.

Om du jobbar i tradgarden, anvand tradgardshandskar om du har lymfédem i armen/handen.

Lymfédem Okar risken for rosfeber som ar en allvarlig hudinfektion. Du bér darfér vara
observant pa infektionssymtom, alltsd om den svullna kroppsdelen blir réd och varm och du
far feber. Rosfeber behandlas med antibiotika.

Nar cancerbehandlingen &r avslutad bor du férsoka hélla en halsosam kroppsvikt.

Nar ska jag kontakta varden?

Om en kroppsdel svullnar eller kdnns tung och spand.

Om en kroppsdel blir réd, varm och svullen och du samtidigt far hog feber ar det viktigt att du
sOker vard snabbt

Las mer pa 1177.se. S6k pa Lymfodem.
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Muntorrhet och ont i munnen

Du kan bli torr i munnen néar du behandlas med till exempel cytostatika.
Muntorrhet 6kar risken for att fa ont i munnen, hal i tinderna, sar, blédningar och
infektioner. Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare om du har besvar.

Rad vid muntorrhet och ont i munnen

Var noga med munhygienen. Borsta tdnderna tva ganger per dag. Anvand en extra mjuk
tandborste med litet huvud sa att du latt kommer at overallt.
Anvand en mild fluoridtandkram som inte irriterar slemhinnan.

Anvand garna extra fluorid for att skydda tandernas emalj och undvika hal i tinderna. Du kan
till exempel skélja munnen med fluorid en gang per dag i nadgon minut och sedan spotta ut.
Du kan ocksa anvanda fluoridtuggummin eller fluoridtabletter som séljs receptfritt pa apotek.
Det finns aven fluoridpreparat som skrivs ut pa recept.

Om det gor for ont att skolja med fluorid, skélj med vatten eller koksaltlésning. Upprepa vid
behov. Skélj garna efter maltiderna.

For att forebygga och lindra svamp i munnen kan du skélja munnen med mineralvatten som
innehaller natriumkarbonat, till exempel vichyvatten.

Anvand salivstimulerande medel i form av exempelvis sugtabletter, tuggummi, munsprej och
gel. Det kan kdpas pa apotek.

Om du besvéras av torr mun pa natten, kan du smérja i munnen med lite munolja, mungel
eller matolja med neutral smak innan du gar och lagger dig.

Var forsiktig nar du anvander tandtrad och tandpetare.
Att suga pa en isbit kan lindra smarta i munnen.

Det finns lakemedel som kan lindra smarta i munnen.

Recept pa koksaltldsning for att lindra besvar fran munnen

Koka en halv liter vatten med en halv tesked salt.
Blanda i 5 teskedar matolja, garna med neutral smak, i saltldsningen.

Saltlésningen kan forvaras en vecka i kylskapet.

Skoélj munnen med Iésningen och spotta ut. Upprepa vid behov eller var 30:e minut.

Kostrad om du har ont i munnen

Undvik starka kryddor, syrliga frukter och juicer.
Valj mjuk och mild mat, till exempel grét, soppa eller mat som gar att mosa.
Anvand mycket sas till maten eller en klick matfett. Det gér maten halare och lattare att ata.

Undvik att ata for varm eller kall mat.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Muntorrhet.
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Oro och angest

Att fa en svar sjukdom kan vara omtumlande, for bade dig som &r sjuk och dina
narstaende. Det 4r normalt att kinna oro, som kan vara allt fran mild och
hanterbar till stark och svar att sta ut med. Det finns mycket du kan gora sjalv for
att hantera oro och angest. Om du far stora besvar kan du fa hjalp att fa kontakt
med ratt del av varden.

Beratta for din kontaktsjukskoterska, lakare eller en annan vardkontakt om du kanner oro eller
angest. Beratta ocksa om du tidigare har haft problem med angest.

Det finns inget ratt eller fel i hur du k&nner, det viktiga ar hur du upplever din situation.

Sa kan angest kdnnas

Stark oro kan leda till angest, med en intensiv kansla av obehag. Du kan kanna ett tryck dver
brostet eller att hjartat slar snabbt eller hart. Du kan ocksa bli torr i munnen, fa en klump i
magen eller kdnna dig yr eller svag.

Angest beror péa att kroppen reagerar pa att nagot verkar hotfullt. Kroppen gér sig da redo att
hantera situationen genom att 6ka mangden adrenalin och andra stresshormoner i blodet.
Musklerna spanns, hjartat borjar sla snabbare och andningen blir intensivare.

Angesten gér oftast 6ver efter en stund.

Du kan kdnna oro och angest lang tid efter behandlingen

Under tiden behandlingen pagar ar du ofta upptagen av praktiska saker. D& kanske inte
angesten ar sa tydlig. Det ar viktigt att bade du och dina narstaende vet att det ar vanligt och
normalt att oro och angest 6kar nar det mest akuta skedet ar éver. Du kan kanna oro och
angest aven lang tid efter behandlingen, till exempel medan du vantar pa ett rontgensvar vid ett
uppféljningsbesok.

Rad vid oro och angest

Forsok att andas lugnt. Satt dig ner, lagg en hand pa magen och kann andningen. Det finns
ocksa andningsoévningar som kan hjalpa.

Tillat dig att kdnna det du kanner. Forsok att beskriva kanslan for dig sjalv.

Ror pa dig, garna sa att din puls 6kar sa att du blir lite varm och svettig. Du kan till exempel
trana, promenera eller dansa. Traning gor det lattare att slappna av och sova bra.

Gor nagot for att byta sinnesstamning. Ta till exempel en promenad, las en bok, se pa tv,
lyssna pa musik eller en podd, 16s korsord eller prata med nagon som far dig att tanka pa
nagot annat.

Forsok att vila och fa tillrackligt med sémn. Om du har svart att sova ar det bra om du anda
kan vila ibland.

Testa avslappningsdvningar. En del tycker att mindfulness hjalper.
Undvik alkohol, kaffe, energidrycker och tobak.

Forsok att ata varierat sa att du far den naring du behdéver.

Behandling kan vara samtal, ladkemedel eller bada

Oro och angest kan behandlas med stddjande samtal, lakemedel eller bade och.
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| ett stodjande samtal kan du fa hjalp att satta ord pa och bearbeta dina tankar och kanslor,
vilket kan vara bra. Du kan ocksa fa hjalp att hitta strategier for att hantera din oro och angest.

Det finns ocksa flera appar som kan fa dig att bade lindra och forsta din angest.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du far svar angest som du inte kan hantera sjalv.

Om du har svart att klara vardagen.

Om du anvander alkohol, narkotika eller andra droger fér att lindra angest.
Om du skadar dig sjalv eller har tankar pa att ta ditt eget liv.

Om du har aterkommande angestattacker under minst en manad.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Angest, Hjalp med tankar och kanslor vid cancer och
Mindfulness — medveten narvaro.
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Smarta

Att leva med smarta tar mycket energi och kan forsamra din livskvalitet. Prata
med din kontaktsjukskoterska eller likare om du har ont, sa att du kan fa
behandling mot smartan. Det finns effektiv behandling som hjalper dig att ma
battre.

Rad vid smarta

Ta lakemedlen regelbundet enligt din lIakares ordination. Vanta inte tills du far for ont. D& kan
smartan bli svarare att behandla.

Kombinera inte lakemedel pa egen hand. Det kan vara farligt.

Om du haller dig inom den rekommenderade dosen av lakemedlet, &r det inte farligt och du
blir inte beroende. Det &r smartan som styr vilken dos du behdver.

Viss smartbehandling behdver avslutas stegvis, enligt Iakarens ordination.

Skriv garna dagbok dar du noterar nar, var och hur smartan kanns. Det kan hjalpa din lakare
att anpassa behandlingen efter dina behov. Det kan ocksa gora vardagen mer férutsagbar for
dig.

Fysisk aktivitet kan lindra smarta. Nar du rér dig frigdrs manga hormoner och andra amnen
som har en smartlindrande effekt. Du kan 6ka dessa @mnen i din kropp genom att anstranga
dig sa att du blir andfadd och svettig.

Rorlighetstraning och stretch kan minska smarta genom att spanda muskler slappnar av.
En varmekudde kan vara skont.

Andra behandlingar som kan hjalpa ar akupunktur, TENS (transkutan elektrisk
nervstimulering), akupressur, andningsévningar, avspanning och meditation.

Att hantera smarta

Vid langvarig smarta och nar lakemedel inte racker kan du behéva lara dig mer om att hantera
smarta, till exempel genom kognitiv beteendeterapi, KBT. Att hantera smartan handlar om att ta
kontrollen och hitta satt att leva ditt liv, trots smartan.

Nedstadmdhet, oro och stress kan goéra att smartan blir svarare att hantera. Lyssna pa din kropp
och anpassa ditt liv efter hur du mar. Férsok att minska stressen i ditt liv och gor sadant du mar
bra av. Du kan fa samtalsstod av din kontaktsjukskoterska eller en kurator.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har svar smarta som du inte kan lindra sjalv.

Om smartan paverkar dig sa mycket att du inte kan gora sadant du vill eller behéver
goéra.

Las mer pa cancerfonden.se. S6k pa Smartbehandling vid cancer.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Langvarig smarta.
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Sémnsvarigheter

Somnsvarigheter ar vanligt vid sjukdom och behandling. Det finns mycket du
kan gora sjalv for att sova battre. Om det inte hjalper kan du fa lakemedel
utskrivet.

Det har ar exempel pa vanliga somnsvarigheter:

ha svart att somna
vakna efter att ha somnat och ha svart att somna om

vakna for tidigt pa morgonen.

Vad beror det pa?

Somnsvarigheterna kan bero pa oro och angest dver att du har fatt en sjukdom, och funderingar
over hur behandlingen ska ga och hur din framtid kommer att se ut. Kanske oroar du dig foér
sjukhusvistelsen, ekonomin eller familjen.

Soémnen kan aven stéras av biverkningar av din sjukdom och behandling, till exempel smarta,
illamaende, trétthet, andrad hormonbalans, tata toalettbesok eller inkontinens. Sémnen kan
ocksa paverkas av vad du ater och dricker, balansen mellan vila och aktivitet, nikotin, alkohol
och lakemedel.

Beratta om besvaren for din kontaktsjukskoterska
God somn ar viktigt for din halsa, livskvalitet och férmaga att prestera och fungera.

Om sémnbesvaren paverkar din vardag ar det viktigt att du berattar det for din
kontaktsjukskoterska, sa att du kan fa hjélp. | férsta hand behandlas sdmnsvarigheter med
egenvard.

Rad vid somnsvarigheter

Regelbunden fysisk aktivitet kan gora att du
sover battre.

Forsok att varva ner en stund innan du ska
ga och lagga dig.
Forsok att ha regelbundna vanor.

Se till att ha det lugnt, moérkt och svalt i
sovrummet.

Undvik ljus sent pa kvallen. Aven ljuset fran
en mobilskarm, datorskarm eller liknande
kan motverka somnen.

Hitta en balans mellan aktivitet, vila och sémn  Fysisk aktivitet kan hjélpa dig att sova béittre.
som fungerar for dig.

Drick inte kaffe sent pa dagen.

Om du behover vila, undvik att sova middag for sent pa dagen och helst inte langre an
30 minuter.

Préva avslappningsévningar, lugn musik, meditation och mindfulness. Ett tyngdtacke kan
ocksa hjalpa dig att slappna av i sdngen.
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Vissa kan fa hjalp genom att ga sémnskola eller fa behandling med kognitiv beteendeterapi,
KBT. Fraga din lakare eller kontakta din vardcentral om du vill veta mer.

Behandling med lakemedel

Om du har problem med sémnen kan du behandlas med insomningstabletter eller
somntabletter. Lakemedlen ar ofta receptbelagda. Prata med din kontaktsjukskoterska eller
lakare om du har besvar.

Las mer pa 1177.se. S6k pa Sémnsvarigheter och Mindfulness — medveten narvaro.

Senast uppdaterad 2024-08-27



Trotthet vid sjukdom — fatigue

| samband med cancersjukdom och behandling ar det vanligt att kinna en
sarskild trotthet som kallas fatigue eller cancerrelaterad trétthet. Forsok att réora
pa dig eftersom fysisk aktivitet hjalper mot tréttheten. Du kan fa hjdlp av en
fysioterapeut eller arbetsterapeut om du behdver.

Fatigue ar en psykisk, fysisk och social trétthet. Den liknar inte vanlig trétthet och gar inte att vila
eller sova bort. Manga upplever fatigue som total energiléshet, och den kan komma aven om du
inte anstranger dig. Din formaga att minnas, koncentrera dig och l6sa problem kan bli samre.
Trottheten kan ocksa leda till uppgivenhet, stress, oro och depression.

Det ar individuellt hur svara besvar du upplever och hur lange det haller i sig. Du kan vara trott
lang tid efter att en behandling har avslutats.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller Iakare om du har besvar.

Orsaker till fatigue

Sjukdomen paverkar din @amnesomsattning. Det gor att energin i maten férbranns snabbare
eller inte kan tas upp helt av kroppen.

Sjukdomen och behandlingen kan ge biverkningar och oro som paverkar din sémn och hur
du ater. Svarigheterna att sova och ata kan gora dig kraftl0s.

Du rér pa dig mindre &n du brukar pa grund av sjukdomen och behandlingen.
Cancercellerna skapar en obalans i kroppens immunforsvar.
Sjukdomen och behandlingen kan orsaka blodbrist som gor dig tréttare.

Olika former av psykisk paverkan.

Rad vid fatigue
Ror garna pa dig. Fysisk aktivitet hjalper mot fatigue.

Uppmarksamma vilken tid pa dygnet du ar som piggast, sa att
du kan planera in aktiviteter nar du har som mest energi.
Prioritera det som du tycker ar roligt och viktigt.

Forsok att gora saker du tycker om och som ger energi och
avkoppling. Foérsok att ha ett socialt liv och tréaffa manniskor du
tycker om.

Beratta om din sjukdom och fatigue. Okad férstaelse fran andra
kan leda till ett 6kat stdd och en storre flexibilitet. Det kan
minska stressen fér dig och ddrmed ge dig mer ork.

En fysioterapeut kan ta fram ett traningsprogram for dig. Fysisk aktivitet hjlper mot fatique

En arbetsterapeut kan ge dig fler r&d och strategier for att
hantera fatigue i vardagen, pa arbetet och pa fritiden.

Se en film om fysisk aktivitet och traning pa youtube.com. Sok pa Fysisk aktivitet och traning
under cancerbehandling.
Las mer pa cancerfonden.se. Sok pa Trotthet vid cancer.

Las mer pa eftercancern.se. Se Symtom — Fatigue.
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Viktminskning och svart att ata

Det ar viktigt att du far i dig tillrackligt med néring och energi under
cancerbehandlingen. Om du har svart att dta och gar ner i vikt kan du behéva ata
annorlunda. Om det inte rdacker kan du behodva kosttillagg som skrivs ut av en
dietist.

Naring och energi frdn mat och dryck hjalper din kropp att orka med behandlingar, férbattrar
sarlakning, bidrar till snabbare aterhamtning och motverkar férlust av muskelmassa.

Om du gér ner i vikt betyder det att du far i dig for lite energi. Ju tidigare du marker att du gar ner
i vikt, desto lattare ar det att motverka det. Du kan behdva ata annorlunda for att inte ga ner for
mycket i vikt. Om du skulle ata lite mindre nyttigt under en kortare period, har det ingen
betydelse for halsan under resten av livet.

Beratta om du gar ner i vikt eller far en vit beldggning i munnen

Beratta for din kontaktsjukskoterska eller 1akare om du gar ner i vikt eller om du far i dig for lite
mat och vatska. Du kan fa rad av en dietist som aven kan skriva ut kosttillagg.

Beratta aven om du far en vit beldggning pa tungan eller i gommen. Det kan vara munsvamp
som kan paverka aptiten. Det behover ofta behandlas med receptbelagda Iakemedel.

Rad vid dalig aptit och dndrad smak

At sma mal ofta. Du kan behdva &ta 6-8 ganger per dag. Férsok att ta nagot litet &ven om
du inte kanner dig hungrig. Det 6kar aptiten.

At det du tycker om. Prova att tillsatta kryddor och smakférhojare, till exempel sky, soja eller
sylt. Om du féredrar mat som inte smakar sa mycket, valj mild mat som potatis, pasta eller
grot.

Se till att du far i dig tillrackligt med vatska, sarskilt om du mar illa och kraks. Drick ofta och
lite per gang. Prova att suga pa isbitar. Drick klara drycker som vatten, te eller buljong.

Var ute i friska luften och rér pa dig for att 6ka aptiten.

Forsok att gora det trivsamt nar du ska ata. Du kan till exempel duka fint.

Om du har besvar med dalig aptit kan du prova féljande:
At kall mat, eller 1t maten svalna innan du ater.
At mjuk mat som &r I4tt att tugga.
Ta fardiglagad mat om du besvaras av os.

At kokt eller ugnsbakad mat i stéllet for stekt mat.

Om du har besvar med dalig smak i munnen kan du prova foljande:
Borsta tdnderna innan du ater.
Sug pa sockerfria tabletter (men tank pa att sétningsmedel kan ge diarré).
Drick mer vatten till méltiderna.

Tips pa hur du kan fa i dig mer energi och protein

Valj livsmedel med hog fetthalt eller tillsatt extra fett i maten, till exempel olja, gradde eller
kokosmijolk.
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At n&got proteinrikt varje maltid, som fisk, kott, &gg, ost, kvarg, quorn, sojaprodukter, bénor
eller linser.

Lagg garna till en forratt eller efterratt till din maltid.

Drick drycker som innehaller energi, till exempel fruktsoppa eller smoothies, bade till och
mellan maltiderna.

At garna energirika mellanmal, till exempel agg eller smérgas med ost, nétsmor, avokado
eller makrill. At garna snacks som nétter, oliver och grénsaker med dip-saser.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du gar ner i vikt trots att du foljer raden.

Om du far en vit belaggning pa tungan och i gommen.
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Viktuppgang

Nar du far behandling mot cancer kan det vara svart att halla vikten. Du bor tanka
pa vad du ater och rora pa dig men du ska inte snabbt forsoka ga ner i vikt. Prata
i stallet med din kontaktsjukskoterska eller ldkare for att fa hjalp.

Det kan finnas flera orsaker till viktuppgang under cancerbehandling. Till exempel paverkar
hormonbehandling och kortison amnesomsattningen sa att du lattare gar upp i vikt. Trotthet kan
ocksa gora att du inte orkar réra pa dig som vanligt. Kostrdden kan darfoér behdva anpassas till
dina férutsattningar.

Beratta om du gar upp i vikt

Vag dig garna en gang i veckan. Beratta for din kontaktsjukskoterska eller Iakare om du gar upp
i vikt. Om du plétsligt gar upp i vikt behdver orsaken utredas och behandlas. Det kan till exempel
vara sa att vatska samlas i kroppen.

Du ska aldrig foérsoka ga ner i vikt snabbt under behandlingen eller den narmsta tiden efter. Det
gor att du forlorar viktiga reserver for att orka med behandlingen.

Om du gar upp i vikt kan du fa rad av en dietist eller annat stod utifran dina behov och
férutsattningar.

Rad om du gar upp i vikt
Folj Livsmedelsverkets rdd om halsosamma matvanor.

Se dver hur stora portioner du ater, och hur och nar du ater. Var extra férsiktig med snacks
och sotade drycker med mycket energi.

Valj vatten nar du ar torstig och till maten.

At minst 500 gram grénsaker, frukt eller bar per dag. Det innehéller mycket vitaminer,
mineraler och fibrer, men lite energi. Valj garna grénsaker som rotfrukter, vitkal, blomkal,
broccoli, bénor och I6k.

Om du vill ata nagot mellan maltiderna, valj frukt, 2—3 ganger per dag.

Forsok att folja raden om fysisk aktivitet.

Nar ska jag kontakta varden?

Om du har svart att halla vikten trots att du har féljt raden.

Om du plétsligt gar upp i vikt.

Las mer pa Livsmedelsverket.se. S6k pa Kostraden — hitta ditt satt.
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Sammanfattning av min vard
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Uppfoljning

Min uppfoljning
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Att tidigt upptacka aterfall eller ny sjukdom

Det ar viktigt att du sjalv ar uppmarksam pa nya symtom och férandringar av din
kropp, och i sa fall kontaktar varden. Da kan man tidigt upptacka om sjukdomen
kommer tillbaka eller om du far en ny sjukdom.

Detta kan vara tecken pa att sjukdomen har kommit tillbaka eller pa annan sjukdom:

skelettsmarta

ny smarta som antingen forvarras eller inte gar dver av sig sjalv
kanselbortfall i benen

Okad trotthet

kraftig viktnedgang

blod i avfoéring, urin eller slem

ny langvarig hosta

andrade avfdringsvanor

sar som inte laker

hudférandringar

en knol.

Kontakta varden om du far nagra av dessa symtom, eller om du har andra symtom som du
kanner dig orolig dver.

Senast uppdaterad 2025-10-07






6. UPPFOLJNING OCH NASTA STEG
Uppfoljning

Uppfoljning under bromsande och lindrande
behandling av prostatacancer

Nar du far bromsande och lindrande behandling mot prostatacancer kommer du
att foljas upp I6pande. Uppféljningen syftar till att folja effekten av behandlingen,
behandla biverkningar och upptiacka om sjukdomen férvarras.

Blodprover 2—4 ganger per ar

Du far Iamna blodprover 2—4 ganger per ar for att mata PSA och till exempel njurvarden,
blodvarden och levervarden. Du far en plan for hur din uppféljning kommer att ga till. Du kan
ocksa bli kallad till besok.

Bentatheten bor matas vid kastrationsbehandling

Om du far kastrationsbehandling bér du fa géra en bentathetsmatning efter 1-3 ar. Da ser man
om du har benskorhet eller risk for att fa det.

Annan behandling kan behévas

Om PSA-vardet stiger kan det vara ett tecken pa att cancercellerna har blivit mindre kansliga for
behandlingen. D& kan man behdva Iagga till eller &ndra hormonella lakemedel som kan bromsa
och lindra sjukdomen.

Du kan ocksa rekommenderas att operera bort innehallet i testiklarna for att stoppa
produktionen av testosteron permanent. Det ar en relativt liten operation och du kan oftast ga
hem samma dag.

Kontakta varden

Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare om du har fragor eller nya symtom. Du kan
ringa eller skicka meddelanden via 1177.

[ )

Nar ska jag kontakta varden?

Om du far ont och det inte gar dver nar du vilar.

Om du har ny eller férvarrad smarta i skelettet.

Om du far nya problem med urinblasan eller tarmen.

Om det bléder fran urinroret eller andtarmen.

N\ J

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Blodprov: PSA.
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Uppfoljning efter botande behandling av
prostatacancer

Nar den botande behandlingen har avslutats kommer du att féljas upp i 10 ar,
ibland langre. Uppfdljningen syftar till att félja och behandla biverkningar av
behandlingen och tidigt uppticka om sjukdomen kommer tillbaka. Aven dina
behov av rehabilitering foljs upp.

Du kommer att lamna blodprov for att mata PSA-vardet. Du far en plan for hur din uppf6ljning
kommer att ga till.

Efter 10 ar far du veta om dina kontroller kan avslutas.

Efter botande operation

Om din prostata har opererats bort kontrolleras PSA-vardet for att sdkerstalla att det inte langre
finns nadgot matbart PSA i ditt blod. Om ditt PSA-varde ar matbart kan det betyda att det finns
cancerceller kvar eller att du har fatt ett aterfall. Du kan da rekommenderas kompletterande
behandling, till exempel stralbehandling eller hormonell behandling.

Efter botande stralbehandling

Efter botande stralbehandling ar det normalt att PSA-vardet langsamt sjunker till en lag niva.
Nar stralbehandlingen kombineras med hormonell behandling sjunker ofta PSA till ett omatbart
varde. Vid avslutad hormonell behandling ar det vanligt att PSA ater blir matbart.

PSA-bounce

Ibland kan PSA-vardet stiga en kort period, en sa kallad bounce, fér att sedan sjunka och forbli
lagt. Ofta hander det ungefar 1-2 ar efter stralbehandlingen. Detta innebéar inte en 6kad risk for
aterfall.

For att kunna avgéra om det ar en bounce eller ett aterfall kommer du att f& 1dmna PSA-prov var
3:e manad tills Iakaren kan konstatera vilket det &r.
Kontakta varden

Prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare om du har fragor eller nya symtom. Du kan
ringa eller skicka meddelanden via 1177.

4 )

Nar ska jag kontakta varden?

Om du far ont och det inte gar éver nar du vilar.

Om du har ont i skelettet.

Om du far nya problem med urinblasan eller tarmen.

Om det bléder fran urinréret eller andtarmen.

- J
P Las mer pa 1177.se. Sok pa Blodprov: PSA.
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Langvariga och sena biverkningar

Vissa biverkningar kan komma under behandlingen och halla i sig ldnge, sa
kallade langvariga biverkningar. Andra kan komma manader eller ar efter
behandlingen, sa kallade sena biverkningar. Vilka biverkningar du kan fa
paverkas av flera faktorer. Sok vard om du besviéras av sena biverkningar, det
kan finnas hjalp att fa.

Sena biverkningar kan komma efter alla typer av behandlingar. Det gar inte att séga i forvédg om
du kommer att fa sena biverkningar eller vilka biverkningar du kommer att fa. Du kan ocksa
uppleva andra biverkningar an nagon annan med samma diagnos som har fatt samma
behandling som du. Biverkningarna kan ocksa férandras 6ver tid.

Detta paverkar vilka biverkningar du kan fa

De langvariga eller sena biverkningar du kan fa beror pa typen av cancer, behandlingen och
individuella faktorer.

Vilka biverkningar behandlingen kan ge paverkas av foljande:

vilken behandling du har fatt

om du har fatt en behandling eller flera i kombination

hur ofta du har fatt behandling

hur lange du har fatt behandling

vilka doser du har fatt av behandlingen.

Individuella faktorer ar sddant som har med dig sjalv att gora. Foljande kan paverka vilka
biverkningar du far:

e alder

andra sjukdomar

overvikt eller undervikt

levnhadsvanor

gener.

Exempel pa langvariga och sena biverkningar

Olika behandlingar ger olika biverkningar. Vid operation och stralbehandling ar det i omradet
som har behandlats som biverkningarna uppstar.

Har ar exempel pa langvariga och sena biverkningar som kan komma efter olika typer av
behandling:

e arrbildning om du har opererats

e hudférandringar med oelastisk hud och synliga blodkarl om du har stralbehandlats
e hjart- och karlsjukdom

e har som inte vaxer tillbaka

e samre funktion hos organ som njurar, lungor och lever

e benskorhet

e lymfédem eller svullinad
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e smarta
e kanselrubbningar i hander och fotter
o for tidigt klimakterium

e sexuella besvar, till exempel nedsatt lust, orgasmsvarigheter, erektionsproblem och torra
slemhinnor

e nedsatt fertilitet

o Kkognitiva besvar, till exempel svart att minnas eller halla trdden i ett samtal
e sOmnsvarigheter

o trotthet eller fatigue

e psykosociala besvar, till exempel &ndrad sjalvbild, nedstamdhet, depression, oro och angest.

Fraga din lakare vilka sena biverkningar som ar vanliga efter din behandling, vad du kan goéra
sjalv for att forebygga eller lindra symtomen och vilken hjalp som finns att fa.

Beratta for vardpersonalen att du tidigare har behandlats for cancer varje gang du soéker vard
utanfér cancervarden.
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Kanslor efter behandlingen

Att behandlas for en svar sjukdom ar for manga omtumlande bade fysiskt och
psykiskt. Sjukdomen kan fortsatta att paverka halsan, arbetet, relationerna och
ekonomin, aven efter behandlingen. Du kan fa stéd och vid behov kontakt med
en kurator.

Vanligt att kdanna oro och vara trott

Nar behandlingen ar slut ar det manga som kanner radsla och oro snarare an lattnad och gladje
— trots att behandlingen har varit framgangsrik. Vissa upplever tiden efter behandlingen som en
krisperiod. Manga lever med en oro for aterfall och for att det kan finnas cancerceller kvar. Oron
kanske aldrig forsvinner helt, men brukar minska med tiden. Dessa kanslor kan paverka ditt
valbefinnande langt efter att behandlingen ar slut.

Aven fysiska biverkningar kan paverka dina kanslor. En vanlig biverkning ar extrem trétthet, s
kallad fatigue. Du kan kanna att aktiviteter kraver mer energi av dig an tidigare. Kanske har din
sexuella lust minskat eller férsvunnit, samtidigt som ditt behov av narhet har 6kat. Kanske har
din kropp férandrats och det tar tid for dig att kdnna dig bekvam med den igen.

Det finns hjalp att fa

Prata med din kontaktsjuksk&terska om hur du mar. Du kan fa rad och stéd och vid behov hjalp
att fa kontakt med en kurator.

Rad for att ma bra

e Fysisk aktivitet kan gora att du blir piggare och mar battre. Du kan exempelvis promenera
eller gbéra nagot mer anstrangande.

e Préva mindfulness, meditation, yoga, massage eller gigong. Det kan minska stress och
obehag.

e Taendagitaget.

e Planera vardagen och hall dig till fasta rutiner.

e FOrsok att hitta saker att gdra som kanns roliga.

e Traffa personer du tycker om.

e Prata med narstdende om hur du k&nner och vad du behdver.

¢ Hitta nagon att prata med. Du kan till exempel kontakta patientféreningar eller
sjalvhjalpsgrupper om du vill prata med nagon som har varit i samma situation. Du kan ocksa
fa samtalsstod av till exempel en kurator.

P Se en film om livet efter behandlingen pa 1177.se. S6k pa Film: Efter cancerbehandlingen -
och sen da?
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Levnadsvanor efter behandlingen

Efter behandlingen finns det flera saker du kan gora for att ta hand om dig sjalv.
Halsosamma levnadsvanor minskar risken for andra sjukdomar, som hjart- och
karlsjukdomar, diabetes typ 2, obesitas (fetma) och flera cancersjukdomar. |
vissa fall kan det ocksa minska risken att sjukdomen kommer tillbaka.

De flesta kan félja rekommendationerna som galler for befolkningen i stort. Din
kontaktsjukskoterska, lakare eller vardcentral kan hjalpa dig att fa det stoéd du behdver.

Matvanor

Under behandlingen kan du ha behdvt andra dina matvanor
for fa tillrackligt med energi och néring. Efter behandlingen
minskar eller férsvinner ofta de symtom och biverkningar som
har paverkat atandet. Det kan darfor bli lattare att ata mer
halsosamt.

Nar du kanner att du kan ata som vanligt kan du félja

samma rad om halsosamma matvanor som befolkningen i At hélsosamt for att ma bra.
stort. Att ata varierat och halsosamt gor det lattare att fa i dig

tillrackligt av de naringsamnen som kroppen behdver for att ma bra. Det hjalper dig att halla en
halsosam vikt och minskar risken for hjart- och karlsjukdomar, diabetes typ 2 och flera
cancersjukdomar. Det &r inte enskilda livsmedel, utan matvanorna i stort som har stérst
betydelse for halsan.

Allmé&nna rad for halsosamma matvanor

At regelbundet och tillrackligt.

« At mycket grénsaker, frukt och bar.

o At mycket fullkorn.

o At fisk, bénor, artor och linser ofta, och kétt ibland.

¢ Valj nyckelhalsmarkta mejeriprodukter och matfetter.

e Halligen pa det séta, salta och feta — lask, sétsaker och snacks.

Om du har fortsatta besvar med att ata efter behandlingen, be din lakare eller
kontaktsjukskoterska om en remiss till en dietist. Det galler till exempel om du har besvar fran
munnen, magen eller tarmarna, eller om du gar ner mycket i vikt.

P Las mer pa livsmedelsverket.se. SOk pa Kostrad och Kostraden — hitta ditt satt.
P Las mer pa 1177.se. SOk pa Sa ater du halsosamt.

Fysisk aktivitet

Efter behandlingen minskar ofta de symtom och biverkningar som kan ha paverkat din ork och
mojlighet till fysisk aktivitet. Det kan darfor bli lattare att vara fysiskt aktiv.

Att vara fysiskt aktiv efter behandlingen ar bra pa bade kort och lang sikt. Det ger bland annat
Okad styrka och kondition, mindre angest och trétthet, hdgre sjalvkansla och battre somn. Det
minskar ocksa risken for hjart- och karlsjukdomar, demens, depression och flera
cancersjukdomar. Fysisk aktivitet kan ocksa minska risken for aterfall i vissa sorters cancer.

Nar du kanner att du orkar mer kan du folja samma rad om fysisk aktivitet som befolkningen i
stort. Vilken form av fysisk aktivitet du valjer spelar inte sa stor roll. Det viktiga ar att den blir
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regelbunden, helst nagra ganger i veckan. Hitta ett satt att vara fysiskt aktiv som fungerar for
dig.

Prata med din kontaktsjukskoterska, lakare eller vardcentral om du ar oséker. Du kan be att fa
fysisk aktivitet pa recept, FaR. Da far du personligt anpassade rekommendationer. Vissa

traningsanlaggningar och idrottsféreningar ger rabatter eller har sarskilda upplagg fér personer
med FaR.

Allmanna rekommendationer

e All rérelse raknas: promenader, tradgardsarbete och att ta
trapporna i stallet for hissen.

e Undvik att sitta stilla I1ange. Rér pa dig regelbundet under dagen.

e ROr pa dig sa att pulsen 6kar och du blir varm och Iatt andfadd
150-300 minuter i veckan, eller p& en mer anstrangande niva 75—
150 minuter i veckan. Sprid garna ut aktiviteten 6ver veckan. Om
du kan far du garna réra dig mer &n rekommendationen.

e Trana de stora muskelgrupperna, till exempel ben, rumpa och
axlar, minst tva ganger i veckan.

o Ar du éver 65 &r bér du trana balansen, till exempel i samband

med styrketraning. Du bér héja pulsen minst

P> Las mer pa 1177.se. SOk pa Fysisk aktivitet och traning och 150 minuter i veckan. Det
Fysisk aktivitet pa recept. motsvarar 2,5 timmar.
Hélsosam vikt

Det ar bra for din halsa att ha en halsosam vikt, det vill sdga varken vara underviktig eller
Overviktig. Darfor ar det viktigt att ata halsosamt och vara fysiskt aktiv.

Det ar vanligt att ga ner eller upp i vikt under en behandling. En del behdver ocksa ta Iakemedel
som paverkar aptiten under lang tid. Var uppmarksam pa om du ofrivilligt gar ner eller upp i vikt.
Om du haller en stabil, halsosam vikt vet du att du far i dig lagom med energi.

Om du har svart att halla en halsosam vikt, ta kontakt med din lakare, kontaktsjukskoterska eller
vardcentral for att fa stéd och rad.

P> Las mer pa 1177.se. S6k pa Sa beddmer du din vikt eller Overvikt och obesitas hos vuxna.

P Las mer pa livsmedelsverket.se. SOk pa Dieter och vikinedgang.

Solvanor

Vissa behandlingar gér huden extra kanslig for solen, pa bade kort och lang sikt. Halsosamma
solvanor minskar risken att fa4 hudcancer.

Vardpersonalen kan beratta om det ar nagot sarskilt du behover tanka pa.
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Rekommendationer

e Skydda din hud med klader och hatt, och vistas i skuggan.

¢ Du kan anvanda solskyddsmedel som komplement till
klader och skugga, men inte som enda solskydd. Anvand
solskyddsmedel med hog solskyddsfaktor, minst 30SPF.
Valj en sort som skyddar mot bade UVA- och UVB-
stralning.

e Det ar viktigast att skydda huden nér solen &r som starkast,
klockan 11-15 under var och sommar i Sverige.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Sa skyddar du dig mot solen.
P Las mer pa stralsakerhetsmyndigheten.se. S6k pa Min soltid.

P Las mer pa cancerfonden.se. Valj Minska risken — Skydda din hud med kléder och hatt och
Solning. var i skuggan.
Alkohol

All konsumtion av alkohol innebér en halsorisk. Genom att inte dricka alkohol, eller dricka
mindre, minskar du risken for flera sjukdomar, exempelvis vissa sorters cancer, hjart- och
karlsjukdomar, diabetes typ 2 och leversjukdomar. Risken Okar ju oftare du dricker och ju mer
du dricker per gang.

Att dricka mindre alkohol kan ocksa forbattra somnen och minnet, och minska risken att raka ut
for en olycka. Alkohol innehaller dessutom mycket energi, alltsa kalorier. Att dricka mycket
alkohol kan darfor bidra till 6vervikt, vilket 6kar risken fér manga sjukdomar.

Rekommendationer

e Drick mindre alkohol, oavsett typ. For att forebygga en ny cancer ar det sakrast att inte dricka
alkohol alls.

e Om du véljer att dricka alkohol, drick mer sallan och mindre per gang. Du kan ocksa valja
drycker med lagre alkoholhalt.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Sa kan du andra dina alkoholvanor.
P Ladda ner Systembolagets app Mattfull.

» Las mer pa alkoholhjalpen.se eller alkoholprofilen.se.

Tobak och andra nikotinprodukter

For flera cancersjukdomar minskar rokstopp risken att sjukdomen
kommer tillbaka. Det minskar ocksa risken fér manga andra sjukdomar, \
bland annat KOL, impotens, hjart- och karlsjukdomar och flera sorters e

cancer. Alla som roker forbattrar sin halsa genom att sluta, oavsett alder, ~
tidigare sjukdomar och hur lange eller hur mycket de har rokt. Det ar Att sluta réka &r bra for
ocksa bra for din ekonomi, for miljon och for att inte utsatta andra for din hélsa.

passiv rokning.

Aven att snusa ar skadligt for halsan, eftersom det dkar risken for hjart- och karlsjukdomar.
Halsoeffekterna av andra nikotinprodukter som e-cigaretter och vitt snus vet vi inte sa mycket
om an. Men de innehéller nikotin, som man vet har flera negativa effekter.

Rekommendationer

¢ ROk inte. Undvik aven andra former av tobak och nikotin.
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Alla kan sluta med tobak och nikotin. For en del ar det Iatt, f6r andra svarare. Prata med din
kontaktsjukskoterska, lakare eller vardcentral for stod. Du kan ocksa kontakta Sluta roka-linjen.

P Las mer pa slutarokalinjen.se.
P Las mer pa 1177.se. Sok pa Hjalp att sluta roka eller Rokning och snusning.

P Las mer pa umo.se. SOk pa e-cigaretter och Att sluta roka.

Narkotika och andra droger

Att anvanda narkotika eller andra droger kan paverka din halsa negativt, och ger ofta andra
problem i livet. Ingen tror att hen ska fa problem med droger i borjan, men efter ett tag brukar
det bli svarare att ha kontroll. Drogerna blir allt viktigare och paverkar livet mer och mer.

Om du behdver stdd for att kunna sluta ta droger, beratta det for en sjukskoterska eller lakare
som kan hanvisa dig till ratt hjalp.

All vardpersonal har tystnadsplikt. Men om de bedémer att ett narstaende barn far illa ska de
gOra en orosanmalan till socialtjansten.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Beroende av droger eller lakemedel.
P Las mer pa droghjalpen.se, drugsmart.se och nasverige.org.
P Las mer pa umo.se. Valj Tobak, alkohol och droger.
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Sena biverkningar av stralbehandling av
prostatacancer

Biverkningar som kommer manader eller ar efter stralbehandling kallas sena
biverkningar. Det finns behandling och egenvard som kan minska besvaren.

Exempel pa sena biverkningar

e Los avféring och urintrangningar.

¢ Inflammation i urinbldsan, cystit. Inflammationen orsakas av att vavnad i urinblasan har
skadats av stralbehandlingen. Inflammationen gér att vdvnaden blir mindre elastisk och att
blodflédet forsamras. Detta kan ge tata urintrangningar, alltsa att du kan halla mindre urin i
urinbladsan och att du maste kissa ofta. Du kan ocksa fa blod i urinen.

e En fortrangning i urinroret, vilken gor det svart att kissa. Detta ar ganska ovanligt.

e Inflammation i &ndtarmen, proktit. Inflammationen orsakas av att slemhinnan i &ndtarmen har
skadats av stralbehandlingen. Detta kan leda till besvar som trangningar och blédning fran
andtarmen. Du kan ockséa fa smarta eller stickningar nara det stralade omradet som beror pa
att nerver har paverkats. Mer ovanligt ar avféringslackage.

e En gang (fistel) kan bildas mellan tarmen och omgivande organ. Det kan yttra sig pa olika
satt, till exempel som smarta i magen. Detta ar mycket ovanligt.

e Svarare att fa erektion.

Du kan fa& mer information om biverkningar, hur de kan lindras och rad om vart du ska vanda dig
av din lakare och kontaktsjukskéterska.

4 )

Nar ska jag kontakta varden?
e Om du far tata avforingstrangningar eller diarréer, eller bloder fran andtarmen.
e Om du far tata urintrangningar eller blod i urinen.

e Om du far upprepade urinvagsinfektioner.

e Om du far svar smarta i backenet.
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Livet efter behandling

Sena biverkningar efter operation av prostatacancer

Biverkningar som kommer manader eller ar efter en operation kallas sena
biverkningar. Det finns behandling och egenvard som kan minska besvaren.

Fortrangning i urinroret

En sen biverkning efter operation av prostatacancer ar uretrastriktur. Det ar en fortrangning i
skarven mellan urinbldsan och urinréret.

Orsaken kan vara att slemhinnorna i skarven inte har lakt ihop ordentligt. Detta kan ge
urinlackage eller svarigheter att témma urinblasan.

Fortrangningen kan behandlas med operation eller regelbunden sjalvvidgning med
engangskateter.
Brack

En annan sen biverkning efter operation av prostatacancer ar bukvaggsbrack. Det innebar att
bukvéaggen forsvagas och buktar ut pa huden. Detta ar vanligare efter en 6ppen operation.

4 )
Nar ska jag kontakta varden?

e Om du har svart att témma urinblasan.
e Om du har svart att kissa, nar du behdver pressa fram urinen.

e Om urinstralen delar pa sig.
NS J
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Ekonomisk ersattning och bidrag

Ekonomiskt stod for dig som ar sjuk

Din ekonomi kan paverkas nar du ar sjuk och inte kan
arbeta eller studera som vanligt. Det finns

ekonomiskt stod du kan s6ka. Kuratorn pa sjukhuset
kan beréatta vilka méjligheter som finns. Kuratorn kan
ocksa hjdlpa dig att gora ansokningar om det behovs.

Né&r du &r sjuk kan du anséka om
ekonomiskt stéd.

Sjuklon och sjukpenning
| Sverige finns en lag om allman sjukforsakring som ar till for att ge trygghet fér personer som
blir sjuka och behdéver sjukskrivas. Vissa ersattningar kraver att du har jobbat och betalat skatt,
medan andra gar att séka bara du bor i Sverige. Om du far ersattning fran din arbetsgivare
kallas det sjuklon. Om du far ersattning fran Forsakringskassan kallas det sjukpenning.

Om du ar anstalld med ratt till sjukldon ska du sjukanmala dig den forsta sjukdagen till din
arbetsgivare. Arbetsgivaren betalar sjuklon for de forsta 2 veckorna du ar sjukskriven. Darefter
behoéver du anséka om sjukpenning fran Foérsakringskassan for att fa fortsatt ekonomisk
ersattning. Det ar bra att ans6ka om sjukpenning sa snart som mgjligt.

Sjukpenning ar den vanligaste ersattningen, och summan varierar beroende pa vilken inkomst
du har. Men det finns ett tak, alltsa ett maxbelopp som Férsakringskassan far betala ut. Du kan
rakna ut ungefar hur mycket du kan fa i sjukpenning genom Ersattningskollen.

Om du ar anstalld utan ratt till sjuklon eller ar studerande, foraldraledig, arbetsstkande eller
egenforetagare, ska du sjukanmala dig férsta sjukdagen till Férsdkringskassan. D& kan du
anstka om sjukpenning for utebliven inkomst eller behalla ditt studiestod.

Studiestdd och sjukpenning

Om du arbetar vid sidan av dina studier kan du fa behalla ditt studiestéd och dven ansdka om
sjukpenning under din sjukskrivning. For att fa sjukpenning maste du tjana ett minimibelopp per
ar.

Om du bara studerar kan du fa behalla ditt studiestdd under din sjukskrivning.

Det ar Centrala studiestédsnamnden, CSN, som avgdr om du far behalla ditt studiestdd nar du
ar sjukskriven.

Vem har réatt till sjukpenning?

Forsakringskassan bedémer om du har ratt till sjukpenning efter att de har fatt in sjukanmalan,
ansOkan om sjukpenning och ett lakarintyg. For att du ska ha ratt till sjukpenning behéver du
uppfylla tva kriterier:

e Du ska ha en sjukdom eller skada.
e Sjukdomen ska satta ner din arbetsférmaga med minst en fjardedel.
Forsakringskassans bedémning handlar om din arbetsférmaga, inte din sjukdom i sig eller hur
du mar.
P Las mer pa forsakringskassan.se. Sok pa Sjukpenning, Forsakrad i Sverige och
Ersattningskollen.
P Telefonnummer till Férsakringskassan: 0771-524 524.

v

Las mer pa 1177.se. S6k pa Ekonomiskt stéd nar du ar sjuk.

P Las mer om vad som galler for studerande pa CSN.se. SOk pa Sjuk.
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P Las mer om vad som galler for arbetss6kande pa arbetsformedlingen.se. S6k pa Om du blir
sjuk.
Kan jag bade jobba och fa ersattning samtidigt?

Manga klarar av att jobba trots svar sjukdom, men kanske inte pa heltid. Det ar fullt méjligt att
jobba deltid och ans6ka om ersattning fran sjukforsakringen for tiden du inte jobbar. Men det
finns regler som sager hur mycket tid du kan jobba och hur mycket tid du far ersattning for.

P Las mer pa forsakringskassan.se. S6k pa Sjukpenning fér anstallda eller Sjukpenning for
dig med enskild firma.
Forsorjningsstod

Du kan ansdka om forsorjningsstdd hos socialtjansten i din kommun, om du har svart att
forsorja dig sjalv och din familj. Férsorjningsstddet ska tillgodose hushallets regelbundna utgifter
per manad.

P Las mer pa socialstyrelsen.se. SOk pa Ekonomiskt bistand — for privatpersoner.

Avskrivning av studielan

| vissa fall kan ditt studielan skrivas av helt eller delvis om du ar sjuk och har svart att betala av
ditt lan. Olika regler galler for olika lan.

P Las mer pa CSN.se. SOk pa Avskrivning av studielan.

Aktivitetsersattning

Du kan soka aktivitetsersattning om du ar 19-29 ar och har en sjukdom eller
funktionsnedsattning som gor att du inte kan arbeta under minst ett ar. For att ha ratt till
ersattning maste du vara forsakrad i Sverige.

P Las mer pa forsakringskassan.se. SOk pa Aktivitetsersattning.

Forsdkringar

Det finns forsakringar som kan ge ersattning i samband med sjukdom och sjukskrivning, till
exempel sjukforsakring.

Fonder, stiftelser och féreningar

Om du har en sjukdom finns det fonder, stiftelser och féreningar som ger stéd till vard, alternativ
vard, rehabilitering, lager, vardresor, hjalpmedel, fritidshjalpmedel med mera.

Ensamstéende, foraldrar och familjer med Iag inkomst kan sdka ekonomiskt stod till kiader,
hyra, heminredning, hushallsmaskiner, ombyggnad, resor med mera.
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Ekonomiskt stod for narstaende

Nar en narstaende till dig ar sjuk kan du ha mojlighet att fa ekonomiskt stod. En
kurator kan berétta vilka méjligheter som finns och hjalpa dig att géra en
ansokan.

Narstaendepenning

Narstaendepenning ar till for att gora det ekonomiskt majligt att inte arbeta och i stéllet stddja en
narstdende som ar svart sjuk. Narstaende ar den som har en nara relation till den som ar sjuk
och behdver inte vara slakt eller familj. Flera personer kan dela pa ersattningen, men inte ta ut
dagar samtidigt. Med svart sjuk menas att sjukdomen innebar en pataglig fara for livet fér den
som ar sjuk. Med att stddja menas till exempel att utratta arenden eller folja med pa lakarbesok.
Du kan fa narstdendepenning aven om den som ar sjuk vistas pa sjukhus. Narstdendepenning
kan beviljas for max 100 dagar totalt. Radgor garna med lakaren, kontaktsjukskoterskan och
kuratorn om nar det ar klokt att ans6ka om och ta ut narstdendepenning.

P Las mer och ansotk pa forsakringskassan.se. S6k pa Narstaendepenning.
P Telefonnummer till Férsakringskassan: 0771-524 524.

Fonder

Om du har en narstaende som ar sjuk finns det fonder och stiftelser som ger stéd till vard,
alternativ vard, rehabilitering, lager, vardresor, hjalpmedel, fritidshjalpmedel med mera.

Ensamstaende, foraldrar och familjer med Iag inkomst kan s6ka ekonomiskt stod till kiader,
hyra, heminredning, hushallsmaskiner, ombyggnad, resor med mera.

Forsakringar

Ibland ingar ekonomiskt stod i forsakringar, till exempel en barnférsakring eller en
vardnadshavares personforsakring.

Forsorjningsstod

Du kan anséka om férsorjningsstdd hos socialtjansten i din kommun, om du har svart att
forsorja dig sjalv och din familj. Férsorjningsstddet ska tillgodose hushallets regelbundna utgifter
per manad.

P Las mer pa socialstyrelsen.se. SOk pa Ekonomiskt bistand — for privatpersoner.

Ekonomiskt stod och bidrag for foraldrar

P Las mer pa forsakringskassan.se. Sk pa Vard av barn (vab), Omvardnadsbidrag och
Merkostnadsersattning for barn.
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Hogkostnadsskydd

Hogkostnadsskydd innebar att du inom ett ar inte behoéver betala mer an ett visst
belopp for vard i din region. Sedan far du ett frikort som galler ett ar fran datumet
for den forsta kostnaden.

Nar du soker vard, far hjalpmedel och anvander sjukresor betalar du en patientavgift. Varje
region bestammer vilken avgift som ska galla for de olika tjansterna. Det finns olika

hégkostnadsskydd for 6ppen sjukvard, sjukresor och hjdlpmedel. Dygnsavgiften for att vara
inlagd pa sjukhus omfattas inte.

Det finns aven ett hogkostnadsskydd for Iakemedel som du hamtar ut pa recept.

Det ar regeringen som beslutar om vilken som ska vara den hdgsta nivan for
hégkostnadsskydden. Regioner kan besluta att ha en lagre niva.

Om du nar upp till hdgkostnadsbeloppet for nagon av tjansterna inom ett ar far du ett frikort.
Frikortet kan utfardas elektroniskt eller i pappersformat. Kortet galler ett ar fran det datum da
den forsta kostnaden registrerades.

Hogkostnadsskyddet och frikortet galler aven i andra regioner.

Om du har ett elektroniskt frikort kan du behéva ta med dig en papperskopia av kortet om du
ska fa vard i en annan region. Ta kontakt med din region for att fa en papperskopia.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Patientavgifter och hégkostnadsskydd.

P For att fa information om ditt hdgkostnadsskydd for I1akemedel, logga in pa 1177.se och valj
Lakemedelstjanster.
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Kosttillagg

Kosttillagg ar olika naringsprodukter, till exempel drycker eller pulver. Det
anvands nar du inte kan fa tillrackligt med néring och energi fran vanlig mat.

Dietisten ordinerar och forskriver kosttillagg utifrdn en bedémning av dina behov. Kosttillaggen
ar subventionerade och det finns hégkostnadsskydd. Det innebéar att du bara betalar en del av
vad det egentligen kostar. Hur mycket kan variera mellan olika regioner. Kosttilldgg kan aven
kOpas pa apotek eller direkt fran tillverkaren, men da far du betala hela kostnaden sjalv.

Prata med din kontaktsjukskoterska eller dietist for att fa veta vad som galler i din region.
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Patienthotell

Om du bor langt ifran sjukhuset kan du fa bo pa ett patienthotell under en period.
Da behover du inte aka hem mellan de tillfallen du far vard. Det ar vardpersonal
som beslutar om du kan bo pa patienthotell.

Ett patienthotell brukar ligga nara sjukhuset dar du far vard. Det ar inte alla sjukhus som har ett
patienthotell. Ibland kan det vara ett vanligt hotell.

Pa patienthotellet har du eget rum eller ett rum som du delar med narstaende. Pa vissa
patienthotell finns det vardpersonal tillganglig som kan hjalpa dig om du undrar nagot eller far
besvar. Oftast ar det sjukskoterskor eller underskéterskor.

Det varierar mellan regionerna hur mycket du far betala for att bo pa ett patienthotell. Prata med
din kontaktsjukskoterska eller 1as pa 1177 for att fa veta vad som galler i din region.

P> Las mer pa 1177.se. SOk pa Patienthotell.
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Sjukresor

Du kan ha ratt att bestalla sjukresor som betalas av din region. Du betalar alltid
en viss avgift sjalv.

Nar kan jag ha ratt till sjukresor?

Alla sjukresor grundar sig pa en medicinsk beddmning av dina foérutsattningar och behov.

| vissa regioner har du automatiskt ratt till sjukresor om du har fardtjanst.

Om du kallas till ett annat sjukhus for vard far du ett sjukreseintyg.

Du kan aven fa ersattning for kostnader du har for att resa pa egen hand till en vardgivare.
Spara alla kvitton for att fa ersattning fran din region.

Du betalar alltid en egenavgift

Det finns en avgift du alltid betalar sjalv, den s kallade egenavgiften. Hur hég den ér,
bestdmmer varje region och beror pa vilket fardsatt du valjer.

Nar har jag inte ratt till sjukresor?

Du har inte ratt till en sjukresa pa grund av att du har langt till sjukhuset eller for att det ar
besvarligt med till exempel tagtider som inte passar.

Om du sjalv valjer att vanda dig till en annan region har du inte ratt till ersattning.

P Las mer om vad som galler i din region pa 1177.se. S6k pa Sjukresor.
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Tandvard

Till och med 19 ars alder har du som ar forsakrad i Sverige ratt till gratis
tandvard. Fran och med 20 ars alder betalar du sjalv for din tandvard, men med
ett allmant tandvardsbidrag. Du kan ocksa ha ratt till ett sarskilt tandvardsbidrag.

Sarskilt tandvardsbidrag

Om du har en sjukdom eller funktionsnedsattning som paverkar tdnderna kan du behéva
forebyggande tandvard. Du kan da ha ratt till sarskilt tandvardsbidrag. Bidraget galler endast
undersokning och férebyggande tandvard. Det ar tandlakaren eller tandhygienisten som avgoér
om du har ratt till bidraget. Oftast kravs ett lakarintyg fran din behandlande lakare for att styrka
din sjukdom eller funktionsnedsattning.

P Las mer pa forsakringskassan.se. S6k pa Tandvardsstod.
P> Las mer pa 1177.se. S6k pa Sarskilt tandvardsbidrag.
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Vard och stod i hemmet

Hjalp hemma och i vardagen

Du kan ha ratt till hemtjanst, hemsjukvard, bidrag for bostadsanpassning och
olika hjalpmedel.

Hjalp och stéd hemma

Din kommun kan erbjuda olika insatser om du behdver hjalp och stdd i ditt vardagliga hemma.
Behovet kan vara tillfélligt, under behandling och rehabilitering, eller permanent. Insatserna
utférs av personal fran hemtjansten eller boendestdd, eller av ledsagare. Exempel pa hjalp och
stoéd du kan fa:

trygghetslarm, om du till exempel har latt for att ramla och snabbt behéver kontakta
hemtjansten

tillsyn och allmén skotsel av hem och hushall, till exempel stadning, tvatt och handling
personlig omvardnad

ledsagning, dar en person som stéd kan folja med till aktiviteter eller besok.

Det ar en handlaggare i kommunen som bedémer om du ska fa stddinsatser hemma, och vilken
typ av insatser. Insatserna regleras av socialtjanstlagen. Bedémningen gors tillsammans med
dig och garna dina narstaende.

Bostadsanpassning

Du kan anséka om bidrag fran kommunen for att din bostad ska anpassas, om du har en
sjukdom som leder till en funktionsnedsattning.

Prata med din kontaktsjukskéterska, din arbetsterapeut eller vardcentral for att fa hjalp med en
beddmning av vilka anpassningar du kan behéva.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Bostadsanpassning.

Hjalpmedel

Du kan behova hjalpmedel for att du ska ha en sa god funktion och livskvalitet som méjligt. Det
finns manga olika sorters hjalpmedel. Det kan vara till exempel olika hjalpmedel om du har svart
att ga som rullstol och rullator eller en duschbrada att satta éver badkaret. Hjalpmedel beddms
utifrén dina behov och skrivs ut av en arbetsterapeut eller fysioterapeut.

Om du till exempel har en stomi, ett svarlakt sar eller diabetes behdver du anvanda hjalpmedel
som skrivs ut pa samma satt som lakemedel och ingar i hdgkostnadsskyddet for Iakemedel.
Oftast far du hamta ut hjalpmedlen pa apotek. | vissa regioner ar det kostnadsfritt och levereras
hem till dig pad samma satt som till exempel inkontinenshjalpmedel.

Prata med din kontaktsjukskdterska om du behdéver hjalpmedel.

» Las mer om vad som géller i din region pa 1177.se. Sok pa Hjalpmedel.

Planerad vard hemma

Viss vard kan du fa hemma i stallet for att aka till vardcentralen eller vardas pa sjukhus.
Vardpersonalen utgar fran dina behov i bedémningen av om du behdver vard hemma.

Exempel pa vard du kan fa hemma ar saromlaggning, insulin eller andra injektioner,
provtagningar och dropp med till exempel naring eller antibiotika, i vissa fall &ven behandling
med cancerldakemedel. Du kan ocksa fa rehabiliterande insatser i hemmet. Du kan vardas
hemma av lakare, sjukskoterska, fysioterapeut, arbetsterapeut, kurator eller annan personal,
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beroende pa dina behov. Det varierar mellan olika regioner vilken vard som kan ges i hemmet
och vem som utfor varden. Ibland ar det regionen som ansvarar for hemsjukvarden, ibland
kommunen. Utférare kan vara offentligt agda eller privata. Du har alltid ratt till vard som ar
anpassad efter dina behov, oavsett hur varden ar organiserad.

Viss vard kan du ibland utféra sjalv, med eller utan stdd av nagon annan som inte ar halso- och
sjukvardspersonal, till exempel en narstaende, en personlig assistent eller personal pa ett
boende. Det kallas da egenvardsatgarder och ar reglerat i lagen om egenvard. Vad som &r en
egenvardsatgard beddéms fran fall till fall. Det kan till exempel handla om att

ge eller ge sig sjalv injektioner i underhuden
mata blodtrycket

ta pa eller av stodstrumpor

hantera infarter.

Bedomningen att du eller den som ska hjalpa dig klarar att genomféra egenvardsatgarderna pa
ett sakert satt ska goras av legitimerad vardpersonal och dokumenteras i ett intyg som blir ett
slags 6verenskommelse mellan dig och varden. Du eller en narstaende kan aldrig tvingas till att
utféra egenvard.

P Las mer om vad som galler i din region pa 1177.se. Sok pa Planerad vard hemma.
P Las mer pa socialstyrelsen.se. S6k pa Egenvard.

Om du behdver hjalp fran flera hall gérs en samordnad individuell plan

Om du har behov av insatser fran bade socialtjansten och halso- och sjukvarden, till exempel
bade hemtjanst och hemsjukvard ska det géras en Samordnad individuell planering, SIP. SIP
finns for att du som patient inte ska behéva skéta kommunikationen mellan socialtjansten,
sjukhuset, vardcentralen och den kommunala hemsjukvarden. Planeringen gors vid ett mote dar
representanter for de olika vardgivarna och du sjalv eller nagon som foretrader dig deltar.
Tillsammans gor ni en plan for hur dina behov ska tillgodoses och hur de olika aktérerna ska
samarbeta.

Du har ratt att medverka sa mycket du kan och vill i planeringen, eller att féretradas av en
narstaende eller god man.

P> Las mer om SIP pa 1177.se. Sok pa SIP
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8. MINA RATTIGHETER SOM PATIENT
Rattigheter

Rattigheter

Halso- och sjukvarden i Sverige styrs av ett stort antal lagar. Lagarna finns till for
att varden ska vara god, saker och jamlik for alla. Som patient har du en rad
rattigheter. Du ska kdnna dig trygg, bli lyssnad pa och fa den vard du behéver.
Om nagot gar fel ska det utredas och du har méjlighet till ersattning.

Halso- och sjukvardslagen

Varden i Sverige styrs Overgripande av halso- och sjukvardslagen, HSL, som ar en sa kallad
ramlag. Det betyder att den anger krav, mal och riktlinjer for varden och styr
ansvarsfordelningen mellan regioner, kommuner och andra vardgivare. Lagen syftar till att
sakerstalla att alla far god och jamlik vard och att varden systematiskt forbattras. Detaljerna
kring patienters rattigheter regleras i andra lagar.

P Las mer pa socialstyrelsen.se S6k pa Halso- och sjukvardslagen.

Behandling av personuppgifter

Varje gang du ar i kontakt med varden registreras uppgifter om dig. Det kan vara till exempel
personnummer, kontaktuppgifter och naturligtvis information om din hélsa. Uppgifterna sparas
och anvands for att du ska kunna fa sa bra vard som mdjligt.

Vilka uppgifter som far sparas, hur lange och vem som har tillgang till dem ar noga bestamt och
reglerat i lag. Det ar bara de personer som deltar i din vard eller som behdver det i sitt arbete
som far tillgang till dina uppgifter.

Det ar din vardgivare som har ansvar for att personuppgifterna hanteras pa ett korrekt och
lagligt satt. Vardgivaren har rutiner for att upptacka och utreda om nagot felaktigt har hant med
personuppgifterna. Med vardgivare menas till exempel ett sjukhus eller en vardcentral.

Personuppgifter hanteras enligt patientdatalagen och EU:s dataskyddsférordning.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Personuppgifter i varden.

Tystnadsplikt och sekretess

Alla som arbetar i varden har tystnadsplikt. Det innebar att de inte far beratta for nagon vad de
vet om dig, din sjukdom eller din behandling. | princip far de bara beratta det du sjalv har
godkant.

Alla uppgifter i journalen omfattas av tystnadsplikt och sekretess. Journalen far bara lasas av
den personal som behdéver uppgifterna for att kunna ge dig en bra och saker vard.
Tystnadsplikten och sekretessen galler aven mellan personalen.

For att du ska fa god och saker vard nar du kommer till ett nytt stélle behdver vardpersonalen
ofta fa tillgang till dina journaler fran tidigare vardgivare. Du bestammer dock sjalv om du
samtycker till att informationen delas. Om det ar fara for ditt liv kommer vardpersonalen inte att
vanta pa ditt samtycke.

Patientlagen

Patientlagen starker patientens stallning, integritet, sjalvbestdmmande och delaktighet. Den
tydliggor ocksa kommuners och regioners ansvarsomraden.

Exempel pa dina rattigheter:
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8. MINA RATTIGHETER SOM PATIENT
Rattigheter

¢ Du ska fa framféra egna énskemal om behandling eller vard och planera din vard tillsammans
med din I&kare och kontaktsjukskéterska.

e Du ska fa begriplig information om din sjukdom och den behandling du erbjuds.
e Du ska fa informationen skriftligt om du vill det.

e Du ska fa information om mdjligheten att valja olika behandlingar, om det finns méjlighet att
valja. Lakaren ar den som slutligt beddmer om den vard du 6nskar ar motiverad medicinskt
och enligt vetenskap och beprévad erfarenhet.

e Du ska fa en fast vardkontakt som kan samordna olika insatser och formedla kontakter inom
varden. Inom cancervarden ar det oftast kontaktsjukskoterskan som ar den fasta
vardkontakten.

e Du ska fa méjlighet att se din journal. Journalen tillhér varden, men du kan begéra att fa en
kopia pa de handlingar du vill. Du kan ocksa lasa din journal om du ar inloggad pa 1177 .se.

e Du ska fa magjlighet till en ny medicinsk bedémning vid allvarlig eller livshotande sjukdom. Det
kallas ocksa second opinion.

e Du har alltid ratt att saga nej till vard och behandling. Du kan ocksa avbryta pagaende
behandling och Iamna sjukhuset eller mottagningen nar du vill. | s& fall kan din lakare inte
ansvara for foljderna, utan ansvaret blir ditt eget.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Patientlagen.

Vardgarantin

Vardgarantin innehaller bestammelser om hur manga dagar du langst ska behéva vanta.

Kontakt med primarvarden samma dag

Samma dag som du soker hjalp for ett halsoproblem ska du fa kontakt med primarvarden, till
exempel vardcentralen eller sjukvardsradgivningen. Det kan ske via telefon eller ett besok.

Medicinsk beddmning i primarvarden inom 3 dagar

Du ska fa en medicinsk bedémning av legitimerad personal i primarvarden inom 3 dagar.

Besok i specialistvarden inom 90 dagar

Du ska fa en tid for besok hos den specialiserade varden inom 90 dagar. Det galler bade med
och utan remiss.

Behandling pabodrjad inom 90 dagar

Efter beslut om behandling, till exempel en operation, ska du fa en tid fér det inom 90 dagar.

Vardgarantin géller bara inom din region

Vardgarantin galler bara i den region dar du ar folkbokférd. Om du valjer att stka vard i en
annan region, ar du inte garanterad att fa vard inom nagon bestamd tid.

Akut vard ska du fa sa fort som méjligt

Akut vard berérs inte av vardgarantin. Om du blir akut sjuk eller skadad ska du fa vard sa fort
som majligt, var du an ar. Det ar en sjukskoterska eller lakare som bedémer hur snabbt du
behoéver vard.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Vardgaranti.

Ny medicinsk bedémning — second opinion
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Du som har fatt diagnosen cancer ska fa mgjlighet till en ny medicinsk bedémning, &ven kallad
second opinion. Det innebar att din cancersjukdom beddéms av en specialist pa en annan
specialistvardsmottagning inom eller utanfér din region. Syftet ar att du ska kanna dig trygg med
att du har fatt en korrekt diagnos och att den féreslagna behandlingen ar lamplig fér dig utifran
vetenskap, beprévad erfarenhet och dina férutsattningar.

For att fa en ny medicinsk bedémning ska du prata med din kontaktsjukskoterska eller lakare.
De ordnar med remiss till en annan mottagning. Nar bedémningen dar ar klar kommer du och
din behandlande lakare tillsammans att diskutera svaret och vilket behandlingsalternativ som
passar dig bast.

Den nya medicinska beddémningen betalas av den region dar du ar folkbokford.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Ny medicinsk bedémning.

Patientsynpunkter

Det ar viktigt att séga till om du har varit med om nagonting i varden som gjort dig ledsen, arg,
besviken eller upprord, eller om du tycker att du har fatt fel vard eller behandling. Kontakta i
férsta hand den mottagning eller avdelning dar du har blivit behandlad. Du kan aven vanda dig
till patientnamnden eller Inspektionen for vard och omsorg.

Patientndmnden

Patientnamnden ar en fristaende och opartisk instans som finns i alla regioner. Till
patientndmnden kan du véanda dig med fragor som ror all offentligt finansierad vard:

e regionens halso- och sjukvard

o kommunernas halso- och sjukvard

e privata vardgivare som har avtal med regionen eller kommunen.

Ditt arende kan leda till att kvaliteten forbattras sa att inte samma sak hander igen.

For att fa kontakt med patientnamnden kan du fraga vardpersonalen dar du har fatt vard. Det

finns ocksa information pa regionens webbplats. Du kan ringa eller skriva till patientnamnden.

Inspektionen for vard och omsorg

Inspektionen for vard och omsorg, IVO, ar en statlig myndighet som utreder handelser i varden.
IVO tar reda pa om nagot blev fel och varfor. IVO bedémer ocksa vad som ar viktigt att atgarda
for att inte samma sak ska handa igen.

Innan du anmaler ett klagomal till IVO bér du ha framfort klagomalet till vardgivaren, alltsa den
verksamhet dar du har fatt vard, eller till patientndmnden i din region. Vardgivaren har en
skyldighet att ta emot och svara pa dina klagomal och synpunkter. IVO utreder i huvudsak ett
klagomal forst nar vardgivaren har fatt mojlighet att besvara klagomalet.

Exempel pa vad en anmalan kan handla om:

e utebliven, forsenad eller fel diagnos eller behandling
e brister i remisshantering

o fel vid lAkemedelsbehandling

o felaktigt utférd behandling

e vardrelaterade infektioner

¢ fallskador i samband med vard.
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P Las mer pa ivo.se.
P Las mer pa 1177.se. S6k pa Om du inte ar néjd med varden.

Erséattning vid instélld operation

Du kan ha ratt till ersattning om en planerad operation stalls in. Olika regioner har olika regler.
Ofta ar forutsattningen att du har fatt beskedet mindre &n 48 timmar fore, och att operationen
inte genomférs inom 24 timmar efter den ursprungliga tiden for operationen.

Du har inte ratt till ersattning om operationen stalls in pa grund av ditt halsotillstand eller av dina
personliga skal.

Du kan fa mer information och du soker ersattning fran den vardenhet som skulle ha gjort
operationen.

Ersattning vid skada

Patientférsakringen, Landstingens 6msesidiga forsakringsbolag, Lof

Du kan ha ratt till ersattning enligt patientskadelagen, om du far en skada i samband med vard.
Du soker ersattning fran Landstingens émsesidiga forsakringsbolag, Lof, pa deras webbplats
eller via en blankett. L&f finns for patienter inom offentligt finansierad vard.

Exempel pa vad en ansokan till L6f kan handla om:

e Du har smittats vid en behandling.

o Det ar fel pa den utrustning som har anvants eller den har anvants fel.
o Du har fatt en felaktig eller forsenad diagnos.

e Du har fatt en felaktig ordination av lakemedel.

e Du har skadats i ett olycksfall i samband med vard.

P Las mer pa lof.se.
P Las mer pa 1177.se. SOk pa Ersattning vid patientskada.

Patientforsakringsforeningen, PFF

Patientforsakringen galler inte om vardgivaren inte ar férsakrad. Da kan du vanda dig till
Patientforsakringsforeningen, PFF, som hanterar skador som har uppstatt hos oférsakrade
vardgivare.

P Las mer pa pff.se.

Lakemedelsforsakringen

Du kan vanda dig till Lakemedelsforsakringen och anséka om ersattning, om du anser dig ha
blivit skadad av ett lakemedel. Du anmaler skadan genom att fylla i en sarskild blankett som du
kan ladda ner pa Iff.se. Du kan ocksa hitta blanketten pa apotek och vardmottagningar.

P Las mer pa Iff.se.

Tolk

Du har ratt till en tolk i métet med varden, om du inte talar svenska eller om du har en
funktionsnedsattning som paverkar din férmaga att kommunicera. Prata med din
kontaktsjukskdterska om du behdver tolk.

P Las mer pa 1177.se. S6k pa Tolkning till mitt sprak och Tolktjanster vid funktionsnedsattning.
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Vard i en annan region eller ett annat land

Vard i en annan region

Du kan s6ka oppenvard i hela landet, men varje region har sina egna bestammelser for
exempelvis om du behdver remiss eller inte.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Vard i en annan region.

Vard i ett annat land

Du kan ha ratt att fa planerad vard i ett annat EU-land, EES-land eller Schweiz, om du ar
forsakrad for vardformaner i Sverige.

P Las mer pa forsakringskassan.se. S0k pa Patient som ska stka vard utomlands.
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Forskning och register

Att delta i en forskningsstudie

Under behandlingstiden kan du fa fragan om du vill delta i en forskningsstudie
som kan 6ka kunskapen om cancer. Det kan till exempel innebéra att lamna
blodprov eller prova nya lakemedel. Du valjer sjalv om du vill vara med, och du
kan nar som helst angra dig.

Syftet ar att forbattra cancervarden

Forskningen forbattrar varden av cancer i framtiden och ar darfor mycket viktig. Den leder ill
battre och sakrare metoder for att stalla diagnos. Nya lakemedel och behandlingar utvecklas, sa
att varje patient kan fa just den behandling som hen beh&ver. Cancervarden kan bara utvecklas
om patienter som behandlas fér cancer vill delta i forskningsstudier och utvecklingsarbete.

Studierna godkanns av en myndighet

Innan en forskningsstudie far genomforas maste forskarna beskriva for
Etikprévningsmyndigheten vilka mdjliga risker eller problem som kan finnas fér deltagarna. Det
ar bara om myndigheten bedémer att nyttan dvervager riskerna som studien far pabdrjas.

Vad kan det innebara for mig?

Om du deltar i en studie kan det innebara att du [amnar blodprov och provar nya lakemedel eller
nya metoder for diagnos, rehabilitering eller omvardnad. Dessutom sparas eventuellt en bit av
din tumar i en biobank.

Bra att veta

e Man vet mindre om biverkningar av nya metoder an metoder som har anvants under lang tid.
Darfor foljs deltagare i studier mycket noggrant, sa att eventuella biverkningar kan atgardas
snabbt.

¢ Alla forskningsresultat avidentifieras for att skydda deltagarnas integritet.
e Du kan nar som helst lamna studien.

e Du kan inte krava att fa vara med i en studie. Faktorer som avgér om du ar en lamplig
deltagare ar typ av cancer, sjukdomsfas, alder, kdn och andra sjukdomar.

e Nar du deltar i en studie har du samma juridiska skydd och réatt till ersattning fér skador som
andra patienter.

e Verksamhetschefen har ett vergripande ansvar for den forskning som sker pa kliniken. Varje
lakare har ocksa ett etiskt och medicinskt ansvar att endast erbjuda dig att delta i en studie
om hen bedémer att det kan vara positivt for dig.

Om det ar aktuellt for dig att delta i en studie kommer du att fa mer information av din lakare
eller kontaktsjukskoterska. Ibland finns speciella forskningssjukskoterskor.

Biobankslagen

Du behdver ibland Iamna prover. Vissa prover sparas i en biobank. Det framsta skalet till att
prover sparas ar att du som patient ska fa en sakrare vard och behandling.

P Las mer pa 1177.se. SOk pa Prover i varden sparas.

Las mer
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P Las mer pa cancerfonden.se. Sok pa Delta i en forskningsstudie.

P Las mer om aktuella cancerstudier i Sverige pa cancercentrum.se. Sok pa Cancerstudier i
Sverige.
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Nationella kvalitetsregister

I nationella kvalitetsregister samlas information fran hela landet om en viss
sjukdom eller behandling. Syftet ar att utvardera varden och gora den battre. Det
ar den vardgivare du besoker som lamnar uppgifterna till kvalitetsregistret.

Vad ar ett kvalitetsregister?

Det finns drygt 100 nationella kvalitetsregister i Sverige. Vilka uppgifter som registreras varierar
mellan olika register. Varje register har valt ut vilka fragor som ar viktiga att fa svar pa vid just
den sjukdomen eller behandlingen.

Har ar nagra exempel pa uppgifter som kan samlas in:

e resultat av prover och undersdkningar
¢ vilken behandling som har valts och vad resultatet blev
e vilka lakemedel eller produkter som har anvants

e information om hur du som patient uppfattar din situation och hur den paverkas av sjukdomen
eller behandlingen.

Varfor ska uppgifterna lamnas till ett kvalitetsregister?

Kvalitetsregister ger sjukvarden en maojlighet att utvardera varden och géra den battre, till
exempel vilka metoder eller lakemedel som ger bra resultat vid en sarskild sjukdom eller
behandling. Informationen kan ocksa visa vilka metoder som inte bér anvandas. Ju fler som ar
med i registret, desto sékrare blir resultaten.

Vilka rattigheter har jag som patient?

e Som patient ska du alltid bli informerad innan dina uppgifter registreras i ett kvalitetsregister.
Du kan bli informerad pa olika satt, till exempel i kallelsen eller av den vardpersonal du traffar.

e Det ar frivilligt att delta i kvalitetsregister. Du kan tacka nej genom att meddela personalen pa
din mottagning eller avdelning. Du har ocksa ratt att nar som helst fa uppgifter om dig
raderade ur kvalitetsregistret eller begara att hanteringen av dina uppgifter begransas.

e Du har ratt att fa veta vilka uppgifter om dig som finns i kvalitetsregistret och du kan begara
ett gratis registerutdrag. Du har ocksa ratt att fa veta vilka som har sett uppgifter om dig i
kvalitetsregistret och du kan begara ett loggutdrag.

P Las mer pa 1177.se. Sok pa Nationella kvalitetsregister.

» Om du &r intresserad av att se statistiken for din diagnos, I&s mer pa cancercentrum.se. Sok
pa Kvalitetsregister.
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Cancerregistret

Cancerregistret ar ett nationellt halsodataregister hos Socialstyrelsen. Syftet ar
att kartlagga cancersjukdomars férekomst och féorandringar over tid. Det ar
lakaren som rapporterar in till registret nar en cancersjukdom ar upptackt.

Cancerregistret ar en viktig kalla for statistik och planering och gor internationella jamforelser
mojliga. Informationen anvands ocksa for forskning.

Den ansvariga lakaren ar skyldig att rapportera in till cancerregistret nar en cancersjukdom ar
upptackt. Registreringen i cancerregistret ar inte frivillig.

Socialstyrelsen publicerar regelbundet rapporter baserade pa cancerregistret. Det gar ocksa att
sjalv sdka information i deras statistikdatabas.

P Las mer pa socialstyrelsen.se. S6k pa Cancerregistret eller Statistik om cancer.
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