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Ledaren

Nu nir sommar- och semesterperioden
ir forbi med sin lagfrekventa motes-
verksamhet, hoppas jag att batterierna
blivit fulladdade for andra halvarets for-
eningsverksamhet.

Som de allra flesta av er vet sa hal-
ler det pa att skapas sex Regionala
Cancer Centrum (RCC). Vi dr inbjudna
att i varje region delta i en referens-
grupp dir det planeras hur verksamhet
skall bedrivas i dessa regioner. Darfor
kommer det att utses 1-2 personer
fran varje forening / foreningar inom
regionen, som kommer att delta i
dessa moten. Detta kommer att vara
en mycket grannlaga uppgift da vi har
moijlighet att paverka utvecklingen och
radera ut brister i varden.

De utsedda representanterna kom-
mer att bli kallade till ett mote som
anordnas av Annika Axelsson (ord-
forande i Foreningen Sodra Sverige)
for att vi gemensamt ska fastligga var
strategi.

Forbundet vill gora ett nytt forsok
att sammanfora sma foreningar (antal
medlemmar) till samverkan vid reha-
biliterings- och foreningsmoten samt
rehabiliteringsresor. Detta kommer
att behandlas vid ett ordforandemote i
oktober.

Staffan Hagelin, Uppsala och Owe
Persson, Umea har utsetts att till en
borjan planera och arrangera nista
Nordiska kongress som vi i Sverige blir
virdar for.

Inbjudna till Danmarks landsmote
(Riksstimma) har varit vart AU. Det
nordiska samarbetet virderar vi mycket
hogt.

Enligt rapport fran vart kansli 6kar
kontinuerligt vart medlemsantal.

Sd vill jag onska er alla medlem-
mar en angendm och fin bost.

Soren Selinder
Forbundsordférande
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® har 11 lins- och regionfor-

eningar runt om i landet

¥ bevakar och tillvaratar
medlemmarnas intressen

¥ arbetar aktivt for att hjdlpa
medlemmarna tillbaka till
ett meningsfullt liv

¥ ordnar rehabiliterings-
seminarier och -resor

¥ har sitt kansli i Solna

¥ arbetar fOr att starta
samtalsgrupper for bade
patienter och anhdriga
antingen via sjukvardsper-
sonalen eller i lokalfore-
ningarnas regi

¥ ger ut tidningen
Mun&Hals
med aktuell information,
artiklar och reportage
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for forbundets och fore-
ningarnas fortroendevalda
samt antirokinformatorer

¥ hdller kontakt med myn-
digheter och serviceorgan

¥ tillhér Handikapporganisa-
tionernas Samarbetsorgan

¥ dr en av huvudmédnnen i
Cancerfonden

¥ har kontakt med mot-
svarande forbund i andra
lander

¥ har fortroendeanslutna
lakare, tandldkare, logoped,
kurator och dietist

¥ har instiftat den fristaende
Stiftelsen Laryngfonden

STIFTELSEN
LARYNGFONDEN

i kamp mot
Strup- och munhbdlecancer

Laryngfonden - en fristaende fond instiftad av Svens-
ka Laryngforbundet - star Oppen for ansokningar om
bidrag, vilka kan beviljas i enlighet med fondens dnda-
mal:

Fondens dandamal dr att frimja forskning och
utveckling, siarskilt inom omradena laryng-, hemilaryng-
och glossektomi samt fraimja vard och rehabilitering for
behovande sjuka inom dessa omraden, dock ej sadant
som dligger stat, landsting och kommun, enligt gillande
lagar, regler och praxis.

Bidrag och gdvor

emottages tacksamt pad:
Plusgiro
91 82 58-5
Bankgiro
5936-5338

Ansokningsblankett for bidrag finns bos:

Stiftelsen Laryngfonden
Strandgatan 19 ¢ 952 33 Kalix
Tel: 0923-776 60 ¢ Fax: 0923-155 90
E-post: info@laryngfonden.se
Hemsida: www.laryngfonden.se



Epidemiologi

Huvud- och halscancer

— riskfaktorer, forekomst och trender

CANCER INOM HUVUD- OCH HALS-
REGIONEN ir en heterogen tumor-
grupp, som kan uppkomma pi
flera olika lokaler i regionen. Den
histologiskt/ mikroskopiskt vanli-
gaste typen ir s.k. skivepitelcancer
utgangen fran slemhinna, men
dven spottkortlar och skoldkortel
drabbas (s.k. adenocarcinom). Mer
ovanliga ar maligna ben-, brosk-,
nerv- och kirltumorer. Hirutover
kan maligna lymfom manifestera sig
i regionen.

Forekomst

Cancer inom huvud-halsregionen
(exklusive hudcancer och malignt
melanom) utgor i Sverige, med
kring 1 400 fall om aret, 3,3 % av
antalet nya cancerfall. Majorite-
ten av dessa utgors histologiskt
av skivepitelcancer utgiangen frin
slemhinna och lokaliserad till mun-
hila, svalg, larynx, nisa och biha-
lor (tabell 1A), men dven tumorer
utgangna fran kortelvivnad utgor
en betydande andel (tabell 1B).

Internationellt sett, med nirmare
400.000 nya fall/ ar ar huvud-hals-
cancer den 5-6 vanligaste cancerfor-
men. Det ir en av de cancerformer
som Okar mest i Sverige, svalg- och
munhalecancer exv. med 4,5 % per
ar de senaste trettio aren. Orsaken
till detta ar oklar. Trots utveckling
av bade kirurgi och radioterapi de
senaste decennierna, har 6verlevna-
den bara forbattrats marginellt.

Det finns en konsdifferens med
en man/kvinna (M/K) kvot pa 2:1
och denna differens varierar dock
patagligt mellan olika tumorlokali-
sationer (tabell 1). Den aldersspeci-
fika incidensen (se termforklaring
nedan) okar markant efter 50 ars
alder, och som framgir av tabeller-
na dr skivepitelcancer, med undan-
tag av cancer i ovre nis-svalgrum-

met (epifarynx), relativt ovanlig hos
yngre individer, medan diaremot
bade spottkortelcancer och tyreo-
ideacancer inte ir helt ovanliga hos
individer under 40 ar.

Skivepitelcancer inom huvud-
och halsregionen uppvisar stora
incidensskillnader inte bara mellan
konen utan dven mellan linder och
regioner, vilket exempelvis illustre-
ras av stora internationella skillna-
der i den aldersstandardiserade inci-
densen av munhalecancer. Detta
talar for att inverkan av miljo- och
livsstilsfaktorer ir stor och att det
finns mojligheter till prevention for
att sinka forekomsten.

Riskfaktorer
Solexposition Okar risken for hud-
och lippcancer. Rokning och 6ver-
konsumtion av alkohol ar vilkinda
etiologiska agens for skivepitelcan-
cer inom huvud- och halsregionen.
Var for sig ger de riskokningar med
dosberoende, relativa risker (dvs
jamfort med icke-brukare) upp till
cirka 3 for alkohol och 8-9 for rok-
ning. Tillsammans verkar alkohol
och roktobak inte additivt utan
synergistiskt (multiplikativt) och de
kan ge okningar av den relativa ris-
ken pa 15-24, beroende pa tumor-
lokalisation. Efter rokstopp minskar
riskstegringen, men det tar 10-15
ar innan den niarmar sig nivan for
en oexponerad population.

Uppskattningar av rOkningens
bidrag till skivepitelcancer for de
tva storsta tumorgrupperna ger vid
handen att cirka 90 % av all larynx/
struphuvudcancer ir rokassocierad
medan motsvarande siffror for mun-
hale- och mellansvalgcancer ar 60 %
(kvinnor) och 90 % (min). Potentia-
len for prevention dr hir med andra
ord stor.

HPV-viruset ¢(humant papillom-

virus) har de senaste decennierna
seglat upp som en kandidat for
okad risk for ffa halsmandelcancer.
HPV infektion ir mycket vanligt
och man riknar med att livstidsris-
ken for en individ att genomga en
infektion ir mer dn 80%. Det ir en
infektion som i de allra flesta fall
gdr i stort sett sparlost forbi och
spontant liker ut pa ett par mana-
der. Det ar samma virus som orsa-
kar livmoderhalscancer, och dar
man nu sedan ett par ir, i forebyg-
gande syfte, erbjuder unga kvinnor
vaccination. I en svensk fall-kontroll
studie kunde man uppskatta att ca
30-50% av halsmandelcancer var
associerad med HPV-virus infektion.

Snusning har varit mycket omde-
batterad som riskfaktor for framfor
allt munhélecancer. Flera svenska
populationsbaserade fall-kontrollstu-
dier har visat att svenskt, vatt snus
inte leder till ndgon okad risk for att
insjukna i skivepitelcancer i huvud-
och halsregionen. Begreppet snus
ticker dock ett stort spektrum av
produkter frin torrt snus for inhala-
tion till olika typer av vatt snus, var-
for man inte kan utesluta att andra
typer av snus ir cancerframkallande.
Det ir exempelvis vil dokumenterat
att halterna av cancerframkallande
nitrosaminer i snustobak varierar
kraftigt mellan olika linder bero-
ende pi tobakens olika berednings-
och lagringsforhallanden.

Passiv rokning har inte konklusivt
kunnat bindas till cancerutveckling
i huvud- och halsregionen, men en
kritisk granskning av epidemiolo-
giska data talar for att det finns ett
samband mellan passiv rokning och
risk for nds-bihalecancer, dar risk-
okningen ir dosberoende relaterad
till expositionen och dir riskok-
ningen for de kraftigast exponerade
uppgar till 2,5-5,7 ganger.
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Figur 1. Lippcancer. Aldersstandardiserad incidens for
mdin och kvinnor per 100 000 (enligt befolkning 2000).
(Mdin = Rod linje. Kvinnor = Gron linje.)

Kidilla: Socialstyrelsens statistikdatabas
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Figur 3A. Cancer i strupbuvudet. Aldersstandardiserad
incidens for mdn per 100 000 [enligt viirldsbefolkning —
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Figur 2. Cancer i mellansvalget. Aldersstandardiserad
incidens for mdn och kvinnor per 100 000 (enligt
befolkning 2000). (Mdn = Rod linje. Kvinnor = Gron linje.)
Kiilla: Socialstyrelsens statistikdatabas
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Figur 3B. Cancer i strupbuvudet. Aldersstandardiserad
incidens for kvinnor per 100 000 [enligt viirldsbefolkning

ASR (W)]. Kiilla: NORDCAN

Yrkesrelaterade risker
Fall-kontrollstudier har utpekat
cement som en riskfaktor for skive-
pitelcancer i munhéla-svalg-strup-
huvud (RR 4,4). Likasa har man
hallpunkter for att tjir-/kolproduk-
ter (RR 2,2-2,8) kan orsaka strup-
huvudscancer. Diaremot har asbest
inte associerats med okad risk for
cancer i huvud- och halsregionen.

Bihalecancer (adenocarcinom)
lokaliserad till silbenscellerna
(etmoidalsinus) ar overrepresente-
rad hos mobelsnickare och har bun-
dits till exposition for damm fran
adeltria/harda traslag. I vissa studier
har dven liderarbetare uppvisat
okad risk for etmoidalcancer. Aven
yrkesmaissig exponering for nickel
anses kunna ge bihalecancer.

Relaterat till antalet livsstilsorsa-
kade huvud- och halscancerformer
ar antalet yrkesorsakade cancertu-
morer litet.

—ASR (W)]. Kdilla: NORDCAN

Incidenstrender over tiden:

For skivepitelcancer inom huvud-
och halsregionen finns det i Sverige
och internationellt en tydlig ten-
dens till stegring av den alderskor-
rigerade incidensen, vilken inte
enbart kan forklaras av en okande
exposition for cancerframkallande
amnen - carcinogener. Utveckling-
en varierar emellertid bade mellan
olika tumorlokalisationer och mel-
lan mian och kvinnor.

Tittar man pa ldppcancer (figur
1) har vi en tydligt sjunkande trend
for min, och en oforindrad eller
mojligen litt stigande for kvinnor.

Lippcancer ir forbunden med
solexposition och den sjunkande
trenden hos min kan antagligen
forklaras med att allt firre har utom-
husarbete (skogsarbete, fiskare,
lantbrukare). Mojligen kan den
tendensen till 0kning hos kvinnor
forklaras av Okat "fritidssolande”.

Tungcancer uppvisar en litt sti-

gande tendens bade for min och
kvinnor.

En orovickande trend ar okning-
en av tungcancer-incidensen bland
individer under 40 ar det senaste
decenniet. Denna okning ir 5-6
faldig och kan inte sikert forklaras
av en Okad exposition for kinda
carcinogener.

Ocksa skivepitelcancer i mellan-
svalget, ffa halsmandelcancer visar
en tydligt 0kande incidens (figur
2), som formodas var relaterad till
en over tidsperioden 6kad HPV-
positivitet i den tumorvavnad som
kunnat analyseras.

Larynxcancer i Norden uppvi-
sar intressanta trender (fig 3A och
3B). Sedan mitten av forra seklet
visade den forst en 6kande inci-
dens men denna har de senaste
decennierna borjat minska,
atminstone for min.

Fortfarande skiljer sig dock inci-
densen patagligt mellan linderna,



dir Danmark nu har nistan den
dubbla forekomsten jaimfort med
ovriga nordiska linder.

Sammanfattning

Vi har siledes olika forekomst och
olika utvecklingstrender for cancer
inom huvud-halsregionen beroende
pa tumorens lokalisation. En del
kan forklaras av forindringar expo-
sition for cancerframkallande agens
(solning, rokning, HPV, etc), men
mycket ir fortfarande oforklarat,
och kriver fortsatt forskning och
fortsatta studier, savil i laboratoriet
som i kliniska studier.

Sedan 2008 har vi i Sverige ett
nationellt heltickande kvalitets-
register for huvud-halscancer dir
man registrerar diagnostik, behand-
ling och resultat av behandlingen.
Forhoppningen ir att vi dven pa
basis av detta skall lira oss mer om
huvud-halscancer och bade forbitt-
ra var diagnostik och behandlings-
resultat.

Johan Wennerberg
prof, overléiikare
ONH-kliniken
Universitetssjukbuset
221 85 Lund

Tabell 1

Antal nya Huvud-halscancerfall per ar

A. ”Slemhinnecancer”

Négra termforklaringar:

Incidens:
 Antalet nyinsjuknade fall i en viss sjukdom per tidsenhet
(exv. per ar).
* Kan anges som:
e - totala antalet nya fall eller
« - antalet fall per 100.000 invanare (mojliggor jamforelse i incidens
lander emellan)

Aldersstandardiserad incidens:

* For jamforelse av incidens vid olika tidsperioder och mellan alder
maste man ta hinsyn till forindringar i befolkningens dlderssam-
mansittning (den sk alderspyramiden, vilken skiljer sig mellan olika
lander) vilket kallas dldersstandardiserad incidens. Det innebir att
man riknar om den faktiska incidensen i ett land till hur den skulle
bli i en tinkt, standardiserad dldersfordelning

Overlevnad:

* 5-arsoverlevnad,vanligast inom onkologin, dvs hur manga fall av en
viss sjukdom som lever 5 ar efter diagnostillfdillet.

* 10- och 15-arsOverlevnad for viss tumorgrupper.

* Jamforelse mellan olika linder eller tidsperioder kriver korrigering
for olika/andrad befolkningssammansittning

e Forbittrad tidigdiagnostik kan leda till falskt 6kad 5-arsoverlevnad,
sk “lead bias time” (den totala mortaliteten behover alltsa inte
sjunka).

Relativ overlevnad:

» Miter dverdddligheten orsakad av en viss sjukdom i en definierad
population.

« Uttryckes i regel som % av normalpopulationen. 100% relativ Gver-
levnad ar det samma som ingen Overdodlighet

Kallor:

Socialstyrelsens cancerdatabas
(http://www.socialstyrelsen.
se/statistik/statistikefteramne/

Lokalisation médn  kvinnor  totalt <404r <404r (%) M/K kvot cancer)
Lapp 85 60 145 13 0.9 14 NORDCAN (Association of the
Tunga 53 52 105 10 9,5 1,0 Nordic Cancer Registries)
Munbotten 26 17 42 0 0 1,5 (http;//www-dep.iarc,fr/
Ovrig munhala 68 73 141 43 3,1 0,9 NORDCAN/SW/frame.asp)
Mellansvalg 150 51 201 4,3 2,2 29 .
Ovre nds-svalgrummet 23 10 33 43 133 24 IACR (International Agency for
Nedre delen avsvalget 48 15 62 0 0 33 Research on Cancer)

N o ’ (http://www-dep.iarc.fr/)
Nasa-bihalor 46 33 79 43 585 1,4
Struphuvud 164 28 192 1,7 09 5,8
Summa 662 338 1000 30,3 30 2,0
B. "Kirtelcancer”
Spottkdrtlar 53 49 102 9,7 9,5 1,1
Skoldkortel 82 225 308 79,3 25,8 04
Summa 135 275 410 89

(M/K = Mén/Kvinnor)

(Kélla: Socialstyrelsens statistikdatabas. Genomsnitt dren 2003-05)



Hallands Laryngforening

Hallands Laryngforening pa
Fredriksdalsteatern 20l1

LORDAGEN DEN 16 JULI var det

ater dags for vart arliga besok pa
Fredriksdalsteatern och forestill-
ningen "Viva la Greta” med Magnus
Hirenstam tillsammans med Eva
Rydbergs Ovriga ging.

Vadret var lite spinnande, regn
hela fredagen. Men vidergudarna
var pa var sida pa lordagen, det
blev "kortirmat” under hela fore-
stillningen. En fantastisk kvill med
manga skratt. Hirlig kvill. Sen var
det regn hela sondagen.

Bild o Text
Kenneth Danfelter

Glada miner i viintan pd forestillningen

( N
Jag vill bli medlem
IN AN coitteteetteteett et ete e te e bt e tee st esses s et e sesseeseeseassessassasseasaaseessessassans e sesseaseassessassansensasseessassessassansansensenseaseessans
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POSTNUMMER /ORT: coteviteeteeeeeeeteeeteeteeeseetetesessestesessetesessestestesesesessessetesessensesesseteseesessesessesseseesesseseessens
P OSTADRESS: ..viutiteiistietietiettetet e te st e te e et est e be b estesseeseeseessessassessessasseeseassassessansesenssaseeseessensansansessensensenses
TELEFON: .uiititetesteieistetetstesteeetesteseetessesaesesseseesessessesassassesessessessssessessssessessesessessasessessesessessesessessessesensessasens
Klipp ur kupongen, ligg den i ett kuvert och skriv
FRISVAR, Mun- & Halscancerforbundet, 20403787, 170 07 Solna
L Lis mer om oss pa var hemsida: www.mhcforbundet.se )




Stensund

Anpassningskurs
6-10 juni i Stensund

NU HAR JAG VARIT | STENSUND for en trevlig samvaro
med medlemmar frin norr till soder i Sveriges avlinga
land.

Som vanligt mycket trevligt.

Samling pd mandagen for att fi information om veck-
ans aktiviteter.

VI FICK DIREKT ETT GRUPPARBETE som skulle folja veck-
ans dagar och uppgiften var att tinka pa det bista med
"livskvalitet” for vira liv.

Nagra fa anteckningar forsta dagen. Sen kvill och
kubbtivling tog vid pa griset nedanfor detta fantastiskt
fina slott.

Dagen dirpa for vi i abonnerad buss till Mariefred
och Gripsholms slott som jag inte sett sen skoltiden. Vi
fick god lunch och dagen avslutades med att dta bakel-

Stensunds folkbogskola

ser pa Taxinge slott, oj vad gott det var och miitt blev
man... De ir ju kinda for att ha si goda bakelser, folk
vallfirdar dit for att intaga bakverk.

ONSDAGEN HADE VI LANGSAMMA RORELSER och mindful-
nesstraning med gulliga Carolina och Gorel fran Sten-
sunds folkhogskola.

Sedan foreldste professor Britta Hammarberg frin
Huddinge sjukhus med sina logopedkollegor fram till
lunch.

Efter lunchen bar det ivig till Gilo med bat och
husbonden pa 6n var foraren och ca 5 min tar det.
Dir blev det en harlig blomstervandring med Vavva,
en hirlig tjej med mycket kunskap om alla blommor
pa 6n. On har hur mycket blomster som helst..som
arkeangelika, humleblomster, pristkrage, kiarringtand,



Ndgra av deltagarna
i blomstervandringen
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hundkex, solvinda, skogskirna, brudbrod, stinknive,
ingsbrismo och manga, manga fler.

Direfter intog vi en harlig potatissallad och under-
bart gott rokt kott. Kaffe och Gun-Britts (frun pa 6n)
alltid goda kaka.

Dags att dka hem igen vid sju-atta tiden. En under-
bart hirlig eftermiddag och kvill.

Torsdag blev det forelisning om komplementir-
medicin av Uno Vesterlund. Mycket intressant, det ir
mycket som paverkar oss dir inte den vanliga skol-
medicinen finns med.

Pa eftermiddagen kom Signe Friesland fran Radi-
umhemmet i Solna och dr Lalle Hammarstedt frin
Karolinska ONH.

MANGA FRAGOR STALLDES om skador efter stralning
och dven andra intressanta fragor.

Pa eftermiddagen var det fysisk aktivitetsinstruk-
tion om stavgang, grupparbete och livskvalitet.

Pa fredagen slutade det hela med redovisning av
grupparbete om livskvalitet. Manga fina teckningar
och malningar bevisar att vi alla har tankar om vad
som dr viktigt for just oss.

Vi avslutade den trevliga kursen med lunch och
sen bar det hemat.

Ett stort tack till Stiftelsen Laryngfonden som maj-
liggor detta.

Karin Hjelm
Foto: Ewerth Franzén



Kors o Tvars

Kors o Ivars

| Tyskland

Pd vdg in i slottet i Schwerin




Dag I.

Den 1 augusti klev vi ombord pa
Okome Buss och Erlings Resor
utanfor Halmstads Arena for fird
genom sodra Sverige. Innan vi lim-
nade Skane fikade vi pa Hallandsas
Rasta.

Firja Helsingborg-Helsingor
via Sjialland, Fyn och Jylland och
in i Tyskland. Hir akte vi genom
Schleswig-Holstein det grona landet
mellan Nord- och Ostersjon, till
naturparken Holsteinska Schweiz.
Vi sag inga alper men det fanns
flera vackra sjoar.

Snart nar vi Warder och Hotel
Gasthof am See, nira Bad Segeberg.
Dir vi ska bo och dta middag, vack-
ert beliget vid en av sjoarna. En
lang dag ir slut och alla somnade
ovaggade.

Dag 2.

Startar med en vacker soluppging
over sjon. Bara den vyn kunde
vara vird hela resan. Efter en sta-
dig frukost akte vi till Liibeck och
direfter pa den gamla saltvigen till
naturparken Lauenburgs sjoar. Vi
besoker ocksd den gamla hertig-

Hdir borjade och slutade resan

-

Vilbebovlig glass o kaffepaus for Claus,
Bengt, Friedel o Ann-Christine




Claus o Bengt i Sull fart.
Friedel kommer efter.

staden Ratzeburg
som ligger pa en
0. Vi besokte dven
Schwerin och det
pampiga slott som
ligger paen 0 i
Borgsjon. Firden
gar vidare till den
gamla Hansa-sta-
den Wismar och
vart hotell Alter
Speicher.

Dag 3.
. Vi ser oss om i
Wismar under
formiddagen. Av var
guide far vi veta mera om staden
och svenskarnas hirjningar dir
genom aren.( Jag har inte nimnt
det men vi befinner oss i gamla
Osttyskland). Hir kan man se nyre-
noverade hus granne med riktiga
ruckel. Man tinkte: Nir rasar det
samman? Pa kvillen middag pa
restaurang "Alter Schwede”. Hir
kunde man tryggt inta sin maltid

Hirligt frukostbord

under uppsikt av Gustav II Adolf
som holl koll pa att vi upptridde
riktigt.

Dag 4.

Idag far grannstaden Rostock besok
av oss. Det dar ocksd en gammal vik-
tig Hansastad som gjort affirer runt
Ostersjons kuster. Vi har inte bara
haft nagra skona, stirkande och
avstressande dagar. Vi har fatt god
mat, dessutom fatt lite historiska
berittelser da vi hela tiden hade
guiden med oss fran Sverige i bus-
sen. Pa eftermiddagen dkte vi med
farjan till Gedser i Danmark med
middag ombord. Och i kvillningen
var vi hemma och steg av dir vi
startade fyra dagar tidigare vid
Halmstads Arena.

Vi vill tacka Stiftelsen Laryngfon-
den som med sitt bidrag gjorde
resan mdjlig.

Vid pennan och bilder
Kenneth Danfelter



Jamforelser

amforelser mellan landstingen
av cancervardens

kvalitet och eftektivitet

Socialstyrelsen och Sveriges kommuner och landsting (SKL)
ger varje ar ut rapporter om sjukvardens kvalitet och effekti-
vitet. I ar behandlar rapporten cancersjukvarden. Syftet med
rapporterna ar dels att forbittra varden, dels att ge medbor-
garna insyn i vad varden astadkommer.

Overlevnad, kvalificerad
bedomning, vantetider

Rapporten konstaterar att overlev-
naden vid cancersjukdomar okar.
Man talar om femarsoverlevnad, dvs
hur manga cancersjuka som lever
fem ar efter upptickten och den ir
nu nistan 70% for min och 68% for
kvinnor, men det ir stor skillnad
mellan olika cancersjukdomar.

For att bedoma patienternas
medicinska behov och att gora en
individuell behandlingsplan behovs
ofta en kvalificerad bedomning, en
sa kallad multidisciplinir konferens.
Hir ir skillnaden stor mellan lands-
tingen, i vissa landsting far sa gott
som alla patienter en sidan kvali-
ficerad bedomning, i andra endast
ett fatal.

Viantetiden, dvs tiden fran remiss
till forsta besoket hos specialist,
varierar si mycket som mellan 17
och 43 dagar.

Huvud- och halscancer

Ett sirskilt avsnitt i utredningen
behandlar huvud- och halscan-

cer, som innefattar cancer i lipp,
munhidla, svalg, struphuvud, nisa,
bihilor och spottkortlar. Det dr
stor skillnad mellan sjukdoms-
grupperna vad giller utredning,
behandling och prognos. Totalt
finns i Sverige 10 000 personer
som har eller har haft huvud- eller
halscancer. Inom det hir omradet
ar femarsoverlevnaden hogre hos
kvinnor, 65%, medan den hos min
ar 60%. Ser man till hela landet ar
femarsoverlevnaden (oavsett kon)
i genomsnittet 61.8%. Allra hogst
overlevnad redovisar Blekinge
med 69.0% och liagst Jamtland med
49.5%. Utredningen konstaterar
att 90% av behandlingen av huvud-
och halscancer sker pi regionniva.
Infor behandlingen bedoms 89%
av patienterna vid en multidiscipli-
nir konferens dir specialister som

oron-, nis- och halskirurg, onkolog,
radiolog, patolog med flera deltar.
Nir det giller vantetid frin remiss
till beslut om behandling ir varia-
tionen mellan savil landsting som
regioner stor. Lingst vintetid har de
norra och sydostra regionerna.

Rapporten som underlag for
arbetet inom RCC

Den hir rapporten kan ge oss kun-
skaper infOr vart arbete inom regio-
nala cancercentrum (RCC). Hir far
vi uppgifter om vintetider, bedom-
ning, behandling och andra fakta
som tillsammans med vara egna
erfarenheter blir ett bra underlag i
de kommande diskussionerna.

Ga in pa foljande adress om du vill
lasa hela rapporten:
http://www .skl.se/press/
pressmeddelanden/skillnader-
inom-cancersjukvarden

Text: Ulf Jonson

Kom ihdg att utse representanter till regionala cancercentrum (RCC)

| TIDIGARE NUMMER AV TIDNINGEN har vi skrivit om de
regionala cancercentrum som nu ar under uppbyggnad
ilandet. Hir har vi som patientorganisation mojlig-
het att paverka och att fi kunskap. Det finns ett RCC
knutet till varje sjukvardsregion, dvs. sex i hela landet.
Var organisation bestar ju av elva regionala foreningar,
vilket betyder att inom en del sjukvardsregioner finns
flera MHC-foreningar. I sadana fall far vil foreningarna
komma 6verens om att utse en eller ett par represen-

tanter till "sitt” RCC. Nir detta dr gjort dr det viktigt att
besked limnas till kansliet i Solna.

Styrelsen har utsett Annika Axelsson som MHCF:s
samordnare nir det giller RCC och hon kommer att
anordna ett gemensamt mote med foreningarnas repre-
sentanter. Har ni nigra fragor gar det bra att kontakta
Annika pa telefon 070-360 18 16.

Ulf Jonson



Filmfestival

Filmfestival 8-9 oktober

pa Historiska Museet

VI HAR TIDIGARE SKRIVIT OM HAIKU,
samarbetsprojektet mellan Handi-
kapphistoriska Foreningen, Histo-
riska Museet, Nordiska Museet och
Arvsfonden. Mun- & Halscancerfor-
bundet ir representerat i projektets
referensgrupp.

Projektets huvuddelar ir att fi
igang en dialog mellan handikapp-
rorelsen och museerna, att samla
in livsberittelser frin minniskor
med funktionsnedsittningar och att
dokumentera handikappforbundens
historia.

Som ett led i projektet anordnas
under veckoslutet 8-9 oktober en
filmfestival pa Historiska Museet:

”Forestallningar om
funktionshinder” — en filmhelg

pa Historiska museet

Under filmhelgen "Forestillningar
om funktionshinder” pa Historiska
museet den 89 oktober visas tretton
filmer, bade spelfilmer och doku-
mentirer, som skildrar minniskor
med olika funktionsnedsittningar.

Informationsfilmer frin olika handi-
kappforbund kommer ocksa att visas.

Funktionsnedsattningar som dra-
matiska verktyg pa spelfilm

I manga filmer anvinds funktions-
nedsittningar som dramatiska
verktyg for att skapa skrick, tragik,
komik eller hjiltemod. Hur skapas
synen pa normalitet? Vilka forestill-
ningar tar vi med oss hem nir vi har
sett filmerna? Hur har filmen péver-
kat vara forestillningar och kun-
skaper om funktionsnedsittningar?
Historier via film och teve paverkar
hur vi ser pd oss sjilva och andra
mer an vi tror.

I anslutning till spelfilmerna dis-
kuteras dessa frigor och vara fore-
stillningar om manniskan likheter
och olikheter. Moderator for spelfil-
merna under l6rdag och sondag ar
Gabriella Ahlstrom.

Dokumentarfilmer
I dokumentirer och kortfilmer
skildras livsvillkoren for personer

med funktionsnedsittningar. Hur
paverkar sambhillets uppbyggnad
och organisation graden av funk-
tionsnedsittning?

Moderator for dokumentirerna
under lordagen ar Maria Johans-
son ordforande for DHR och under
sondagen Karin Ljuslinder, media-
forskare.

FOR MER INFORMATION KONTAKTA:
Margareta Persson, projektledare
for HAIKU, telefon 08-51 95 45 18,
076-723 34 62, margareta.persson@
nordiskamuseet.se

Anna Wilson, samordnare pa
Historiska museet,

telefon 08-519 556 30,
anna.wilson@historiska.se

Filmbelgen arrangeras i samar-
bete mellan Historiska museet och
HandikappHistoriska Féreningen.
Filmbelgen dr en del av projektet
HAIKU, Handikapphistoria i kul-
turarvet som finansieras av All-
mdnna arvsfonden.

Ritt svar pa fragesporten i tidningen nr 2-2011

Ritta raden skall vara
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Vinnarna underrdttas per post.

Vi gor nu ett uppehall i tivlandet,

med nya tavlingar.
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Ga in och titta pa var hemsida

www.mhcforbundet.se




DLFL

Dansk Landskurs

DLFL — DANSK LANDSFORENING for
laryngectomerede - anordnar varje
ar en femdagars landskurs for sina
medlemmar. Till landskursen bjuds
ocksa in representanter frin de
nordiska systerorganisationerna
och fran MHCF var Annika Axels-
son, Soren Selinder och Ulf Jonson
inbjudna.

Landskursen genomfordes under
de sista dagarna i juni och platsen
var, som under tidigare ar, Ving-
stedtcentret i Vejle pa Jylland. Det
ar en mycket fin anliggning som
anvands som triningsliger inom
idrottens virld men som ocksa lim-
par sig vil for konferenser av olika
slag.

DELTAGARNA | LANDSKURSEN kom-
mer fran hela Danmark och kursen
ir oppen ocksa for anhoriga.

De far mojlighet att delta i under-

visning och demonstrationer
av olika slag, foredrag och
diverse ovningar. Har foljer
nagra exempel pa inslag. En
likare fran Rikshospitalet
talade om foljdverkningar av
laryngektomi, en kulturjourna-
list talade under rubriken "Livs-
glidjens nodviandighet” och det var
demonstrationer av olika hjilpme-
del for laryngektomerade. Kommu-
nikationsundervisning ar ett genom-
gdende tema i landskursen.

MEN DET ROR SIG INTE ENBART om
demonstrationer och forelisningar.
Olika fysiska aktiviteter, som moj-
lighet till stavgang och simning,
ar ocksa viktiga inslag liksom den
sociala samvaron med bland annat
bingospel och pubafton.
Landskursen avslutas med for-
bundets arsmote.

DLFL

AV DET DANSKA
FORBUNDETS NAMN
kan man kanske tro
att organisationen
enbart viander sig
till personer som
har laryngektome-
rats, men sa ar det
inte. Alla som pa grund av cancer
har opererats eller stralbehandlats i
mun- halsomradet och deras anho-
riga ir vilkomna som medlemmar.
Ett namnbyte diskuteras dven i Dan-
mark men nagot beslut har innu
inte tagits.

VI FRAN SVERIGE ir mycket impo-
nerade av programinnehallet och
organisationen kring den danska
landskursen. Som gister kinde vi
oss vilkomna av savil kursledning-
en som de Ovriga deltagarna.

Text: Ulf Jonson

JATTEGOD GURKA

Nu ndr gurkan

dr billig kan det
passa bra med ett
recept pd en god
gurkinldggning.

2 kg slanggurka

1 gul 10k

2 msk senapsfron
8-10 dillkronor

Lag:

3 34 dl attikssprit (12 %)
5 % dl vatten

12 dI socker

3% dI salt

Skiva gurkan tunt, anvind girna potatisskalare

Handla hemma i lugn och ro. Hos familjie- %

eller osthyvel. Hacka 16ken. Varva sedan gurka,
16k, senapsfron och dillkronor i en glasburk.
Koka upp lagen och hill den het 6ver gurkan.

Redan efter en dag dr gurkan firdig att dta och den
hiller sig ganska linge om den forvaras i kylskap.

Ulf Jonson

apoteket hittar du allt du behdver. Bestk
Sveriges internetapotek, familjeapoteket.se
eller kontakta vér kundtjanst vardagar 9-17

pé telefon 08-750 92 20. %
* L

familjeapoteket.se

Sveriges Internetapotek

For ldkemedelsradgivning,
kontakta vér apotekare
Klara Lundin.



Studieresa

Stiftelsen Laryngfonden

pa studieresa i Holland

1 MA] I AR FICK LEDAMOTERNA i Stif-
telsen Laryngfonden mojlighet att
besoka Hollands storsta cancerkli-
nik: Het Nederlands Kancer Institut
- Antoni von Leeuwenhook Zieken-
huis som ar beligen i Amsterdam.

Inbjudan till oss kom till stind
tack vare dr Hans Gustafssons kon-
takter med professor Frans Hilgers
som arbetar pa detta sjukhus med
pat som drabbats av cancer i Ovre
nis-halsomradet.

Professor Hilgers och hans med-
arbetare dgnade tva dagar at att lata
oss fa ta del av hur man bedriver
cancersjukvard pa detta sjukhus
och hur sjukvirden finansieras i
Holland.

Den gistfrihet och det engage-
mang Professor Hilgers och hans nir-
maste medarbetare logoped Lisette
van der Molde visade oss var helt
fantastiskt och vi blev vildigt impo-
nerade av vad vi fick se och hora.

P4 morgonen var forsta besoks-

dag togs vi emot av professor
Hilgers sjilv i den stora och inbju-
dande entrén till NL-KPR. Vi blev
genast uppmirksammade pa en
detalj i den cafeteria som fanns dir
for patienter och besokare. Efter-
som manga reser langt for att fa
sina behandlingar pa sjukhuset kan
det bli viantetid for patienter och i
stillet for att tvingas sitta i ett litet
vantrum far man en liten dosa som
blinkar nir det dr dags att ga till
behandling eller likarbesok. Utover
denna detalj var vi otroligt impone-
rade over den fina miljon pa hela
sjukhuset. Vi blev visade en vardav-
delning dar personalen tack vare ett
aktivt deltagande i planeringen vid
en om-och tillbyggnad hade lyckats
fi patientrummen att trots att de
var avsedda for tva patienter inda
kunna ge var och en avskildhet och
ett eget fonster nira sin singplats.
Det fanns ocksa en liten matsal dir
patienterna kunde fa édta nir de ville
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Hela fondgdnget framfor sjukbuset Antoni van Leeuvenboek

Logoped Lisette van der Molde

i stillet for att vara hinvisade att ita
pa bestimda tider. Detta hade visat
sig ha en positiv effekt pa patien-
ternas matintag och motverkat den
viktnedging som ir vanlig hos can-
cerpatienter.

Vi fick ocksa se stralningsenheten
och till och med gi in i ett behand-
lingsrum och se en stralkanon.

EFTER RUNDVANDRING fick vi en
beskrivning av hur sjukhuset fung-
erar.

PA NL-KPR finns all expertis pa
cancersjukdomar och man utfor all
sorts behandling dvs kirurgi, stral-
behandling och cellgiftsbehandling.
Man tar emot biade inneliggande
och polikliniska patienter och
patienterna kommer fran hela Hol-
land. Hir behandlas de allvarligare
cancersjukdomarna men sjukhusets
likare fungerar ocksa som remissin-
stans och konsulter for likare i hela
Holland .

Sjukvarden i Holland drivs i



Professor Frans Hilgers demonstre-
rar en strdlkanon

privat regi men sjukforsikring ir
obligatorisk. Dessutom far en del
sjukhus donationer.

Efter denna information fick vi
hora om behandlingsgingen for
patienter med 6ron-nis och hals-
cancer och vi fick ocksa lite histo-
rik kring utvecklandet att Provox
rostventil som professor Hilgers
har varit med om att ta fram och
som har forindrat livskvalitén for
dem som blir av med sin naturliga
rostkilla.

Logoped Lisette van der Molde
berittade om programmet for reha-
bilitering efter laryngectomi och
hon betonade vikten av tidigt insatt
trining av munoppning for patienter
som riskerar att fi problem med detta
efter framfor allt strilbehandling.

Vi fick dven triffa tva andra logo-
peder som demonstrerade NAIM-
metoden, en metod for lukttri-

Professor Frans Hilgers och logoped
Lisette van der Molde

ning som utvecklats hir och iven
anvands i Sverige.

Professor Hilgers senaste stora
projekt ror mojligheterna till en
mer aktiv och snabbare rehabilite-
ring. Genom stort tillmotesgiende
fran sjukhusets huvud-halsteam fick
vi bevista ett temamote diar man
gemensamt gick igenom behand-
lings- och rehabiliteringsplaner for
klinikens aktuella patienter. I detta
team ingar alla yrkeskategorier och
var och en bidrar med sin specifika
kunskap for att kunna ge patienten
bista tinkbara omhindertagande.
Vi upplevde att alla som vi kom
i kontakt med pa sjukhuset var
mycket engagerade och atmosfiren
var varm och oppen.

SOM ETT LED I VAR VISTELSE fick vi
tillfille att besoka den hollindska
motsvarigheten till det svenska

Logoped Lisette van der Molde mot-
tager en avskedsgdva av Gunnar
Persson

Mun-och halscancerforbundet. For-
bundet har sitt site i Utrecht och
dar motte vi anstillda och frivilligar-
betare och fick god insikt i hur man
har organisterat sin verksamhet.

Hirifran kan man rekvirera laryng-
ectomihjilpmedel och man har dven
volontirer som finns som stod for
patienter som har genomgatt eller
ska genomgi laryngectomi.

Det blev ett par langa men mycket
givande dagar. Vi fick en omfattande
dokumentation med oss hem och
vi fick nya vinner i Holland. Var for-
hoppning ir att vi ska fi mojlighet
att dtergdlda den gistfrihet vi atnjot
under dessa dagar i maj.

Lena Lageson
Pa uppdrag av ledamdéterna

i Stiftelsen Laryngfonden.

Foto: Gunnar Persson

Till minne

Laryngforening.
Vi kommer att sakna honom.

av Kjell Paulsson

Vir medlem Kjell Paulsson har avlidit pa sitt 92 ar.
Kjell var under manga ar en uppskattad revisor i Hallands

Kjell efterlimnar hustru, barn och barnbarn och manga vinner.

Text och bild: Kenneth Danfelter



Cancer i hals- eller munhala?

Det finns gemenskap med andra i samma situation!
Bli medlem i ndgon av Mun- & Halscancerférbundets féreningar.
Vi vilkomnar behandlade, anhériga, sjukvardpersonal,
vinner och andra intresserade som medlemmar.

Mun- & Halscancerférbundet (MHCEF) arbetar for:

* kontakt och information fére och efter behandling ¢ att hjdlpmedel och férbrukningsmaterial skall vara
kostnadsfria ¢ ut6kade resurser till rehabilitering  handikappersittning, firdtjanst och kostnadsfri
tandvard ¢ subventionerad utomlandsvard ¢ forskning och utveckling av hjilpmedel
* bredare informationsverksamhet ® rokinformation i skolorna

Lins- eller regionsféreningar i Sverige finns i:
Dalarna, Givleborg, Géteborg, Halland, Syddstra Sverige, Stockholm,
Uppland, Sédra Sverige, Vistmanland, Norrland, Orebro och Virmlands Lin.

Vi iar en av huvudminnen i Cancerfonden

Nii
Vi vill tacka for de bidrag
som kommit in till
Mun&Hals. Det ar roligt

att lasa det som kommit
in. Hoppas ni fortsitter sa.

Bidragen behover inte handla
om var funktionsnedsittning.

Det kan vara en liten hindelse eller
incident pa 4 rader eller ett A4.
Allt dr lika vilkommet. Varfor inte
en rolig historia eller egen berit-
telse om dig sjilv. Sa kor hart med
pennan eller datorn.

Kinn dig som en redaktionsmed-
lem. Forsok innan ni skickar in ert
material att om mojligt fa det digi-

foreningarna kan hjdlpa redaktionen

taliserat och helst skickat pa e-post,
CD eller diskett.

Grovsortera girna era bilder som
ar suddiga eller som ni bedommer
ir ointressanta. Skicka bara de ni
vill ha med.

Glom inte att skriva texter till bil-
derna och girna mellanrubriker.

Varma héilsningar fran
redaktionen

-

Kansliets telefontider
tisdagar—torsdagar kl. 09.00-12.00

Telefon: 08-655 83 10. Fax: 08-655 46 10
E-post: kansli@mhcforbundet.se
Hemsida: www.mhcforbundet.se

~




Mun- & Halscancerforbundet

Lans och regionalforeningar

Wis[elf med kontaktpersoner

Mun- & Halscancerforeningen
Norrland

SVANTE WIKSTROM

Pristgatan 25

831 31 Ostersund

Tel: 063-13 80 00, mobil: 070-663 12 04
E-post: svante.wikstrom@gmail.com

Mun- & Halscancerforeningen
Givleborg

EvA LUNDGREN

Norrtullsgatan 23 E, 826 31 Soderhamn
Tel: 0270-412 31, mobil: 070-515 90 75
E-post: joe.lundgrens@live.se

Mun- & Halscancerforeningen
Dalarna

PER TESTAD

Kung Magnigatan 19, 791 62 Falun
Tel: 023-827 29, mobil: 070-372 84 94
E-post: logopedutb.falun@ltdalarna.se

Mun- & Halscancerforeningen

Uppland

GUNILLA BELING

Vasagatan 5 C, 753 13 Uppsala

Tel: 018-50 12 61, mobil: 073-928 34 89

E-post: gunilla.beling@hotmail.com
mhcfuppland@gmail.com

Mun- & Halscancerforeningen
Orebro och Viarmlands Lin
LARs HALLGREN

Kyrkvigen 4, 711 72 Vedevag
Mobil: 070-566 04 91

E-post: larshallgren@live.se

Mun- & Halscancerforeningen
Vastmanlands Léan

KAARLO VUOLLE

Lerkirlsgatan 10, 723 51 Visterds
Tel: 021-41 74 76

E-post: kaarlo.vuolle@swipnet.se

Mun-& Halscancerforeningen
Stockholms Lan

GUNNAR SCHNEIDER

Fiskarstugan 1, 746 93 Bilsta

Tel&Fax: 0171-535 54, mobil: 070-65 905 65
E-post: g.schneider@telia.com

Sydostra

Mun- & Halscancerféreningen
INGEMAR DEANN

Byggarlasses vig 37, 593 37 Vistervik
Tel: 0490-139 48, mobil: 070-269 73 80
e-post: ingemar.deann@tele2.se

Mun- & Halscancerforeningen
Goteborg

GOSTA JORHEDE

Viderbodarna 5, 8 tr, 418 35 Goteborg
Tel & Fax: 031-56 35 41,

mobil: 070-734 05 65

E-post: gullvi.jorhede@comhem.se

Hallands Laryngférening
KENNETH DANFELTER

Middagsvigen 18, 302 59 Halmstad
Tel: 035-12 91 03, mobil: 073-360 6622
E-post: kenneth.danfelter@spray.se

Mun- & Halscancerforeningen,
Sodra Sverige

ANNIKA AXELSSON

Liedbergsgatan 3 B, 352 30 Vixjo
Tel: 0470-834 67

Mobil: 070-360 18 16

E-post: annika47axelsson@telia.com

Mun- & Halscancerforbundet
KRISTINA HENRIKSSON, STAFFAN HAGELIN
Barks vig 14, 170 73 Solna

Tel: 08-655 83 10

Fax: 08-655 46 10

E-post: kansli@mhcforbundet.se
Hemsida: www.mhcforbundet.se

KAPITEX

KAPITEX,

TRACHI-WIPE,

Hudservett utan alkohol som inte orsakar sveda

Trachi-Wipe ar framtagen speciellt for
Laryngektomerade for att forbattra plastrets/
basplattans haftformaga mot huden runt stomat

v’ Behagligare att anvanda &n konventionella hudservetter
som innhaller alkohol viklet kan ge upphov till hosta och
obehag i luftvdgarna pga alkoholhaltiga angor

v’ Trachi-Wipe forbereder for en god vidhaftning av plastret/
basplattan runt stomat

LANNZ 3001 Trachi-Wipe 30 stk. férpakning

— Scandinavien
Specialisten pa Laryngectomerades och
Tracheostomerades andningsvéagar

Onskar Ni ytterligare information, ring eller skriv till logoped Lena Lageson
Kapitex Scandinavien, Reséns vag 16 D, 370 24 Nattraby, Tel./Fax: 0455 222 75

e-post: lena.lageson@glocalnet.net

Website: www.kapitex.com
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Mun- & Halscancerforbundet
Barks vdag 14

170 73 SOLNA

NYHET - TrueTone rostgenerator

En réstgenerator ar bra att ha som en reservldsning for att kunna tala om man som laryngektomerad upplever
en temporar rostférsamring t ex innan byte av rostventil eller maste vila résten av ndgon annan anledning.

Vi forsoker hela tiden utoka vért sortiment f6r att uppfylla alla behov som finns och vi dr nu glada 6ver att
kunna erbjuda bade Servox Digital réstgenerator och TruTone réstgenerator i vart sortiment:

e TruTone réstgenerator ir lite mindre, littare dn Servox Digital
och har bara en knapp att trycka pa.

e TruTone har stort frekvensomfing och med den tryckkinsliga
knappen kan man prata med olika betoning.

*  Ett extra skruvlock medféljer som ger ett mjukare ljud.

* Inga specialbatterier behovs utan man kan anvinda antingen
9V standardbatterier eller 9V uppladdningsbara batterier.
(laddare ingar).

e TruTone viger 127,6 g med batteri, lingd ar 10,5 cm och
diametern 4,4 cm.

©Atos Medical AB, 201106, MC0673-ThSE

Atos Medical AB - Box 183, 242 22 Horby « Tel: 0415-198 00 « Fax: 0415-198 98
E-mail: info@atosmedical.com - www.atosmedical.se
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och utbildningsprogram inom 6ron- nas- och halsspecialiteten. Vi har ett tydligt mal: Atos Medical
ska aven i framtiden vara ledande inom hela detta specialistomrade.




