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Prevention — en friga bade
for sambdllet och cancervarden

Risken for cancer kan minskas genom preventiva insatser i befolkningen. De regionala
cancercentrumen har ett nationellt uppdrag att arbeta med prevention som en del av for-
battringsarbetet for hela cancervarden. Men arbetet med att sprida goda levnadsvanor in-
volverar hela samhallet, skriver Anna Friberg, verksamhetsutvecklare fér omradet preven-
tion pa Regionalt Cancercentrum Syd, ett av sex regionala centrum. Ingen aktor i samhallet

kan ensam forandra halsan i befolkningen.

enom preventiva insatser kan vi minska risken for

cancersjukdom. En hilso- och sjukvdrd som pi ett

systematiskt och strukturerat sitt integrerar hilso-
frimjande och sjukdomsforebyggande insatser i det dagliga
arbetet stodjer det breda befolkningsinriktade preventiva ar-
betet.

Enligt virldshidlsoorganisationen WHO kan sunda lev-
nadsvanor forebygga 80 procent av alla kranskirlssjukdomar
och stroke tillsammans och upp till 30 procent av all cancer'.
Den som inte roker, som dter hilsosamt, dr mactlige fysiske
aktiv och har en méctlig konsumtion av alkohol lever i ge-
nomsnitt 14 r lingre dn den som har ohilsosamma levnads-
vanor’. Dessa fyra levnadsvanor ir ocksé de vanor som bidrar
mest till den samlade sjukdomsbérdan i Sverige’ om de inte
foljs.

Befolkningens hilsa pdverkas bdde av hur man lever sitt
liv, avseende val av levnadsvanor och livsstil, men ocksi av
hur samhillets och individens forutsittningar ser ut vad gil-
ler utbildning, arbete, boende och den yttre miljon.

Ett framgdngsrikt folkhilsoarbete kombinerar insatser rik-
tade till individen med insatser i samhillets strukcurer. Hil-
so- och sjukvirden triffar patienter, deras anhédriga och nir-
stdende och spelar en viktig roll i mianniskors liv.

Det dr dirfor av stor betydelse hur hilso- och sjukvarden
agerar nir det giller hilsofrimjande och sjukdomsférebyg-
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gande insatser. Undersskningar av minniskors forvintningar
pé hilso- och sjukvérden visar att 79 procent av befolkningen
vill att likare och annan vardpersonal ska ta upp hilsa och
levnadsvanor vid bestk i hilso- och sjukvirden®. Uppgifter
frdn den nationella patientenkiten visar att det endast i
knappt 30 procent av besoken har gjorts just detta’.
Begreppet prevention delas upp i framférallt primir- och
sekundirprevention (se faktaruta). Parallellt med begreppet
prevention maste man ocksd hantera begreppen hilsofrim-
jande och sjukdomsforebyggande. Att stirka ungdomars sjilv-
forcroende och sjilvkinsla sd att de inte borjar roka idr ett
exempel pd en hilsofrimjande dtgird. Stod till rokstopp hos
ndgon som inte dr sjuk dr ett exempel pd en primirpreventiv
eller sjukdomsforebyggande dtgird. Stod till rokstopp hos na-
gon som ir sjuk eller som stér infor operation eller annan be-
handling, till exempel strdlbehandling, 4r exempel pd sekun-
dirpreventiv eller sjukdomsforebyggande dtgird.

RISKFAKTORER FOR CANCER

Rokning idr den levnadsvana som orsakar flest dodsfall. I dag
roker cirka 15 procent av den vuxna befolkningen i Sverige
och 16 000 ungdomar borjar rika varje ar. Cirka 20 procent
av alla dodsfall i cancer beriknas vara orsakad av rokning,
med koppling till flera cancerformer som lungcancer, urinbla-
secancer, njurcancer och huvud-halscancer®. Kraftfulla insat-



PRIMAR- OCH SEKUNDARPREVENTION

* Primérprevention avser atgarder for att forhindra
uppkomst av sjukdom, skador, fysiska, psykiska
eller sociala problem.

» Sekundarprevention avser atgarder for att i tidigt
skede forhindra en negativ utveckling av fysiska,

psykiska eller sociala problem, att forhindra aterin-
sjuknande i tidigare genomliden sjukdom eller att
férhindra att latent sjukdomstillstand utvecklas till
kliniskt faststéalld sjukdom.
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ser for att minska andelen rokare skulle minska antalet can-
cerfall med 2 000—3 000 varje &r i sédra sjukvédrdsregionen.

Fysisk aktivitet minskar risken for flera cancersjukdomar och
har vid flera cancerformer, till exempel brostcancer, visats pa-
verka behandlingsutfallet positivt. Solning ir tydligt kopplad
till risken f6r hudcancer, dven om kunskapen om risknivaer dr
ofullstindig. Hudcancer, framfor allt i form av malignt mela-
nom, ir den cancerform som okar snabbast i Sverige. Skillnader
finns inom Sverige, med sirskilt hoga risker i Halland.

Humant papillomvirus (HPV) dr kopplat till risk f6r flera
cancerformer, i forsta hand livmoderhalscancer, men ocksa
huvud-halscancer, analcancer, vulvacancer och peniscancer.
Vaccination mot HPV ingdr i det allminna vaccinationspro-
grammet for flickor.

Priméarpreventiva insatser

Ett exempel pd primidrpreventiva insatser i samhillet ar att
skapa forutsittningar for hilsofrimjande miljoer till exempel
rokfria skolgdrdar och rokfria restauranger. Linsstyrelsen har
tillsynsansvar for detta. Ett annat exempel ir att se till att
infrastrukturen i samhillet frimjar fysisk aktivitet, till exem-
pel siikra cykelvigar, utegym, inbjudande skolgardar och dag-
lig fysisk aktivitet pd skolorna pa schemat (exempelvis 4 la
Bunkeflomodellen).

Halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser

i hélso- och sjukvarden

Att ta upp @mnet hilsa och levnadsvanor (tobaksbruk, alko-
holbruk, matvanor och fysisk aktivitet) inom ramen for vird
och behandling i hilso- och sjukvérden ir viktigt och dven
ndgot som patienterna efterfrdgar. Hilsofrimjande samtal dr
ect viktigt redskap for att motivera patienter till forindring-
ar av ohilsosamma levnadsvanor. Detta kan forbittra prog-
nosen, till exempel genom att minska riskerna i samband med
kirurgi (rokstopp, minskad alkoholkonsumtion, vikeminsk-
ning), oka effekten av strdlbehandling (rokstopp) och forbitt-
ra prognosen (fysisk aktivitet). Ett strukturerat arbete for att
erbjuda stod for att forindra levnadsvanor ir delvis etablerat
i delar av hilso- och sjukvédrden. Ett sddant strukturerat ar-
bete innehdller fler moment som att

e identifiera och bedéma behovet av att forindra levnads-
vanor,

e kartligga motivation av forindring (en del av ett patient-
centrerat forhdllningssict),

e erbjuda stod for forindring,

* genomfora dtgirden, till exempel rokavvinjning,

e f5lja upp foljsamhet, maluppfyllelse och resultat.

HUR SER DE REGIONALA CANCERCENTRUMENS UPPDRAG
UT INOM OMRADET PREVENTION?

I den nationella cancerstrategin (SOU 200:11) fastslds ett an-

tal nodvindiga strategier for att forbitcra och utveckla can-
cervirden. Dessa sammanfattas i fem dvergripande mal:
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HALSOFRAMJANDE OCH SJUKDOMSFOREBYG-
GANDE ATGARDER

» Hilsoframjande atgarder en process som gor det
mojligt for manniskor att 6ka kontrollen 6ver och
forbattra sin halsa.

 Sjukdomsférebyggande atgarder avser att forhin-
dra uppkomst av eller paverka forlopp av sjukdomar,
skador, fysiska, psykiska eller sociala problem.

® Minska riskan for insjuknande i cancer.

e Forbittra kvaliteten i omhidndertagandet av patienter med
cancer.

e Forlinga overlevnadstiden och forbicttra livskvaliteten efter
cancerdiagnos.

* Minska regionala skillnader i verlevnad efter en cancerdi-
agnos.

e Minska skillnader mellan befolkningsgrupper i insjuknan-
de och verlevnadstid.

Den nationella cancerstrategin foreslog att verksamheter som
innehdller sdvil utvecklingsarbete inom omradet patientpro-
cesser som utvecklingsarbete av de nationella kvalitetsregist-
ren inom omradet cancer skulle samlas i regionala cancercen-
trum, s& kallade RCC. De regionala cancercentrumens upp-
drag dr att nd en okad vardkvalitet och forbittrade vardresul-
tat och ett mer effektivt utnyttjande av hilso- och sjukvar-
dens resurser.

RCC foljer sjukvdrdsregionernas grinser och deras uppdrag
innehdller ocksd ett stort matt av nationell samordning. I en
promemoria frén Socialdepartementet och den nationella sam-
ordnaren Kjell Asplund (2011-01-31) presenteras tio kriterier
som ska utmiirka ett regionalt cancercentrum. Ett av dessa
siger att RCC ska utforma och implementera en plan for sjuk-
vardsregionens arbete med forebyggande insatser och tidig
upptickt.

REGIONALT CANCERCENTRUM SYD

RCC Syd ir ett av sex regionala cancercentrum som innefattar
Landstinget Blekinge, Landstinget Kronoberg, Region Hal-
land och Region Skéne.

Forebyggande insatser
Inom omrddet férebyggande insatser samarbetar RCC Syd
med de olika landstingens/regionernas folkhilsochefer. I dags-
ldget prioriteras utvecklingsarbete for mélgruppen ungdomar
och inom sakomrédena rokning och solvanor. De sex regio-
nala centrumen samarbetar i en nationell arbetsgrupp for pre-
vention och dven hir dr det omrddena rokning och solvanor
som prioriteras.

Under 2014 kommer ett par riktade arrangemang med



eee prevention

riksdagsledaméter som mélgrupp att ordnas i samarbete med
Cancerfonden, Hjirtlungfonden och Svenska likaresillskapet
med inbjudna internationella gister med syfte att verka for
ett riksdagsbeslut om ett rokfrite Sverige 2025.

Patienter med cancer kan ha typiska symtom, sd kallade
alarmsymtom, som for tankarna till en viss cancerform. Pa-
tienter kan ocksd ha diffusa symtom som gor att en bredare
utredning krivs. I bida grupperna riskerar vintetiden att bli
lang. Kunskapen om alarmsymtom ir bristfillig hos befolk-
ningen vilket gor att médnga soker hjilp for sent. Vid diffusa
symtom kan diagnosen ta ldng tid att stilla vilket gjort att
man i Danmark byggt upp diagnostiska centrum for dessa
patienter.

Syftet med ett diagnostiskt centrum ir att pdskynda och
effektivisera utredningen av patienter med diffusa symtom pa
allvarlig sjukdom genom snabb, koordinerad och hgkvalita-
tiv utredning. P4 initiativ av RCC Syd 6ppnades hosten 2012
Sveriges forsta diagnostiska centrum pd Centralsjukhuset i
Kristianstad (numera en del av Skdnevird Kryh). Pilotprojek-
tet ska omfatta 300 patienter som utretts vid Diagnostiskt
Centrum och beriknas pigd fram till slutet av 2014.

Utfallet av verksamheten studeras i en prospektiv fall-kon-
trollstudie dir tid till diagnos, anvindandet av diagnostiska
resurser och patientens upplevelse av det diagnostiska forlop-
pet ir ingdende variabler. Cancerpatienter som diagnostiserats
vid Diagnostiskt Centrum jimfors med cancerpatienter fran
nordvistra Skdne som diagnostiserats péd traditionellt sitt,
utan tillgdng till ett diagnostiskt centrum. Resultat av stu-
dien beriknas foreligga tidigast i slutet av 2015. De prelimi-
nira resultaten pekar pd att en av fem patienter som utreds
vid Diagnostiskt Centrum har cancer och att verksamheten
vil fyller sin tinkta funktion.

Kinnedom om alarmsymtom behdver 6kas i befolkningen
for att minska den forsenade diagnos som beror pd att patien-
ten inte soker vird. I primidrvirden behover alarmsymtom
tydligt kopplas till riktlinjer for diagnos dir patienten erbjuds
utredning i enlighet med standardplaner. RCC Syd ska under

ALARMSYMTOM OCH DIFFUSA SYMTOM
Alarmsymtom

* Blodning ur @ndtarmen, férdndrade tarmvanor,
jarnbrist — alarmsymtom kopplade till tjock- och
andtarmscancer.

* Synligt blod i urinen — cancer i urinvagar och njurar.

* Tumoérmisstankt fynd i prostata vid andtarms-
undersoékning — prostatacancer.

* Blodig upphostning — lungcancer.

2014 samarbeta med 1177 Vérdguiden kring insatser som ror
information till medborgare och patienter, samarbeta med
primirvdrden i Region Skéne kring utbildningsinsatser rik-
tade till personalen och pabérja utvecklingsarbetet for stan-
dardvérdplaner tillsammans med de diagnosspecifika regio-
nala patientprocessledarna.

SLUTSATS

Ett samhiilles storsta tillgdng dr dess medborgare. Genom att
tillsammans verka for att befolkningen ska ma s& bra som
mojligt stirker vi allas vdra forutsdttningar att leva de liv vi
vill leva. Ingen aktor i samhiillet kan gora detta sjilv, utan
det dr endast genom samarbete vi kan forindra hilsan i be-
folkningen.

Vi vet att vi kan minska risken for cancersjukdom genom
preventiva insatser. En hilso- och sjukvard som pa ett syste-
matiskt och strukturerat sitt integrerar hilsofrimjande och
sjukdomsforebyggande insatser i det dagliga arbetet stédjer
det breda befolkningsinriktade preventiva arbetet och med-
verkar till att fem dvergripande mal i den nationella cancer-
strategin kan uppfyllas.
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* Knél i brostet — brostcancer.

* Sviéljningssvarigheter — matstrupscancer.

* Gynekologisk blédning efter klimakteriet

— gynekologisk cancer.

Diffusa symtom
* Nytillkommen oférklarad trétthet, ofrivillig
viktnedgang och oklar langdragen feber.
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