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PIA BOTHEN WATKINSON, GENERALSEKRETERARE CANCERREHABFONDEN:

Tills politikerna lyssnar
behover vi bliannu battre

Med nya lagar och statsbidrag maste regionerna
férmas att ta det ansvar som egentligen redan
ar deras.




JAG AR PRIVILIGIERAD genom att ha ett jobb som ofta ger mig positiv
feedback. De patienter som CancerRehabFonden kan erbjuda stod ut-
trycker ofta en stor, rérande tacksamhet. Ett enda sédant samtal kan ge
mig ny energi som ricker i dagar.

JUST FOR ATT jag vetatt de pengar vi samlar in gor s mycket nytta, ar
det ett annat privilegium i jobbet att kunna f6lja hur gdvor och donationer
fortsatter att komma in. De senaste dren har inte varit enkla for en insam-
lingsorganisation av var typ - pandemin omajliggjorde de féretagsbesok
som tidigare ofta resulterat i donationer och kriget i Ukraina tar av natur-
liga skl en stor del av de pengar ménniskor 4r redo att skdnka — men trots
allt har vi kunnat halla volymen uppe.

EFTERFRAGAN pa den typ av rehabilitering vi erbjuder 6kar. Vi fortsitter
att gora vart basta for att kunna ta emot sa manga som mojligt.

VI FORTSATTER ocks3 att ge ut CancerRehabRapporten. Den ér ett bra
sitt att berdtta om vad vi gor. En avartiklarnaiarets rapport handlar om
paradoxen att vi fortsitter att kimpa pa med insamlingar och rehabveckor
men att vi samtidigt har asikten att vi egentligen borde liggas ner - efter-
som det vi gor borde finansieras som annan vard, alltsd ytterst av alla oss
skattebetalare.

PA DET POLITISKA planet gar det trogt att fa gehor. Eftersom vi tycker att
regionerna inte tagit sitt ansvar pa cancerrehabomradet har vilange velat
se ett storre statligt engagemang. Vi hade hoppats pa en 6ppning i det f6r-
slag till fornyad cancerstrategi som presenterades i vintras. Nar den inte
kom satte vi vart hopp till en statlig utredning med det lovande namnet
»Vardansvarskommittén«. Den kom i borjan av juni och foreslog 6kad
statlig inblandning i varden pa ndgra omréden, men tyvirr inte i friga om
rehabilitering.

DET AR BARA ATT KAMPA VIDARE. Regeringen méste visa ledarskap:
med nya lagar och statsbidrag maste regionerna féormas att ta det ansvar
som egentligen redan &vilar dem. Och tills politikerna lyssnar maste vi i
CancerRehabFonden bli dnnu béttre. Efterfragan pa den rehabilitering vi
erbjuder vaxer ju hela tiden.

TILL SIST: CancerRehabRapporten dr en viktig del av vart arbete med att
lyfta det 6kade behovet av cancerrehabilitering. Ett mycket varmt tack till
alla medverkande i arets rapport och ett sarskilt tack till Martin och Ingela
som berdttar om sina erfarenheter som patienter och vad deltagandet pa
rehabveckan betydde for dem.

Hoppas att lasningen ger nya insikter och ny inspiration!

FJ
?/m Pottun Wathkinson
Pia Bothén Watkinson
Generalsekreterare

CANCERREHABRAPPORTEN 2025 | 5



CancerRehabFondens renabprogram

Vagen tillbaka efter en cancerbehandling kan vara tung

och manga behdéver stéd, men samhallets resurser racker

inte alltid till. Darfor har CancerRehabFonden erbjudit
cancerdrabbade professionell rehabilitering i 6ver 40 ar.

Att genomga en cancerbehandling inne-
bér en stor péfrestning f6r bade kropp
och psyke. Behandlingen kan leda till bi-
verkningar som fatigue (extrem trétthet),
smirta och nervskador. Psykologiska
foljdtillstand som angest och en ridsla for
aterfall 4r ocksa vanliga. Det kan vara
svart att komma tillbaka till en funger-
ande vardag.

Professionellt stéd under rehab-
veckan

CancerRehabFonden erbjuder fem dagars
rehabprogram, som é4r kostnadsfria for
deltagarna. Rehabprogrammen leds av
erfarna och legitimerade psykologer, tera-
peuter, dietister och yogainstruktérer.
Malet dr att deltagarna ska fa med sig
verktyg och metoder hem som hjalper
dem att hantera sin livssituation.

Viktigt att famétaandra
drabbade

De utvirderingsenkiter som deltagarna
far svara pa visar hur viktigt det ar att

Dagarna parehabveckan

innehaller: N

- @

mota andra drabbade och att kunna dela
erfarenheter under professionell hand-
ledning. Det ér ofta bade efterlingtat,
starkande och en av de viktigaste delarna
av rehabveckan. Deltagarna uppskattar
ocksa samtalen med psykolog eller tera-
peut. Utvarderingarna visar dven att nér-
heten till natur har spelat stor roll fér del-
tagarnas maende och att de tar med sig ny
kunskap om kost och fysisk aktivitet in i
sitt vardagsliv efter rehabveckan.

Erfarnarehabutférare och
expertkunskap

CancerRehabFonden samarbetar med
flera erfarna rehabutforare som genomfor
vara program pa olika orter i landet. Rehab-
programmen utgér fran det nationella
vardprogram for cancerrehabilitering
som tagits fram av Regionala cancercent-
rum i samverkan. Utifran det har rikt-
linjer utarbetats kring kostrad, motion,
samtal och information.

CancerRehabFonden samarbetar med
flerarehabutférare som genomfor vara
rehabiliteringsprogram péaolika orteri
landet.

Rehabcenter Mésseberg, Falképing
Lydiagarden, Ho6r
Medlefors, Skelleftea
Foodpower, Stockholm
Foodpower, Uppsala

Foodpower, Degeberga

Cancerrehabveckan ar
fem dagarlang och kost-
nadsfri fér deltagarna.

®

Samtaligrupp. Vivet hur vik-
tigt det ar att fa traffa och prata
med andra cancerdrabbade,
som alla delar liknande erfaren-
heter.
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Mindfulness. Deltagarna far

. stdd med att paolika satt hant-
. eradeoftasvérakénslorsom

: kommer efter att den medicin-

: skabehandlingen har avslutats.

Fysisk aktivitet. Att réra pa sig
har stor effekt for vaimaendet.
Fysisk aktivitet som stavgang,

vattengymnastik och yoga kan
© varaenstart.

Kostrad. Kosten har stor betyd-
else for den som genomgatt
cancerbehandling. Deltagarna
far med sig inspiration till att
laga mat som bade smakar och
gbrgott.
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Hela 1772 cancerdrabbade sokte till de )
- program vi genomforde forra aret. Av dessa
 kunde vi erbjuda plats till 336 personer. Med
“mer resurser kan vi hjalpa fler.




Kvalitetsstampel och
specialisering ska ge

battre vard

Ny europeisk kvalitetsstampel for svenska
universitetssjukhus och ny satsning pa
specialiserad cancerrehabilitering. Det ar

nagra av arets nyheter.

= Comprehensive Cancer Center

Kvalitetsstampeln CCC ska vassa vard och forskning

FLERA SVENSKA UNIVERSITET med
tillhérande universitetssjukhus kan nu-
mera kalla sig »Comprehensive Cancer
Center«, CCC. Det innebdr att de upp-
fyller hoga kvalitetskrav som stélls upp
av Organisation of European Cancer
Institutes. Efter en utvardering har de
blivit ackrediterade att kalla sig CCC. I
Sverige finns nu fem CCC (Karolinska i
Stockholm, Lund, Géteborg, Linkoping
och Uppsala) och ett sjatte (Umea) har
ambitionen att bli godkénd.

KORT KAN MAN SAGA att man far
ackreditering om man har en samlad
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cancervard med hogspecialiserad kom-
petens, dér forskning och vard sam-
arbetar néra. Skillnaden mot tidigare dr
formodligen marginell, men det anses att
stravan att na godkdnnande inneburit att
man ytterligare vissat sina kvalitetsambi-
tioner. I sina méldokument ndmner samt-
liga svenska CCC att de ocksa ska arbeta
med rehabiliteringsfasen av cancersjuk-
dom.

EN ANNAN VIKTIG férkortning pa
canceromrédet, som funnits i nagra ar,
ar RCC, Regionalt Cancercentrum.
Aven sidana finns det sex av. Namnet

tillkom nér de flesta regioner fortfarande
hette landsting och »region« stod for sam-
arbete mellan flera landsting. RCC (med
ett nationellt paraply kallat RCC i Sam-
verkan) dr alltsa ett sitt for regioner i sam-
ma del av Sverige att soka samverkan,
exempelvis for mer rationellt resurs-
utnyttjande.

ALLA AKTORER ir 6verens om att nira
samarbete mellan RCC och CCC ar
onskvirt och strukturer for att fraimja
det har ocksé etablerats.



Aleris oppnar cancerrehabilitering i Solna

PRIVATAGDA ALERIS har 6ppnat vad
de kallar en »rehabiliteringsstation« i
Frosunda i Solna, en bit norr om Stock-
holm. Anldggningen ligger pa ett tidig-
are regementsomrade och ryms déarfor
delvis i fint upprustade kaserner och in-
vigdes i februari 2025 i nérvaro av bland
andra sjukvardsregionradet Talla Alkurdi
(S) och CancerRehabFondens general-
sekreterare Pia Bothén Watkinson.

VERKSAMHETEN OMFATTAR olika
typer av rehabilitering, ddribland en
med sérskild inriktning pa inneliggande
rehab for patienter som haft cancer.

Grunden ar ett avtal med Region Stock-
holm inom ramen fér det som kallas
»Vérdvalet«. Aleris far dock bara betalt
for de patienter som verkligen remitteras
och efter de forsta manaderna dr det bara
ett tiotal cancerpatienter.

AVSIKTEN MED VERKSAMHETEN ar
att erbjuda det man kallar specialiserad
cancerrehabilitering for att ge »fysisk,
psykisk och existentiell aterhamtning.«
Men da detta skrivs sommaren 2025
har som sagt antalet patienter som
remitterats fran Region Stockholm
varit fa.

Invigning av Aleris rehabiliteringsstationi
Solna. Pia Bothén Watkinson, Talla Alkurdioch
SaraDegerman Carlsson klipper bandet.
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Ny cancerstrategi utan losningar

Trots de omvittnade bristerna i regionernas satt att skota rehabili-
teringen av cancerpatienter tycks kraven pa ett dkat statligt ansvar

klinga ohorda.

Varken i underlagsrapporten infor en
uppdaterad cancerstrategi eller i utred-
ningen om férstatligande av sjukvérden
finns férslag om dndrad ansvarsfordel-
ning pa rehabomradet.

»Jag ar besviken a patienternas viagnarx,
sager Pia Bothén Watkinson, general-
sekreterare pa CancerRehabFonden.

Professor Mef Nilbert, som intervju-
adesiforraérets CancerRehabRapport,\Z

har haft regeringens uppdrag att férnya
Sveriges strategi pad canceromradet fran
2009. Hennes rapport 6verlimnades i
slutet av 2024.

CancerRehabFonden inbjéds att kom-
mentera rapporten i ett remisssvar. I
svaret ges berom for att rapporten inte
doljer eller tonar ner de uppenbara
problem som finns i friga om rehabili-
tering. Bland annat beror rapporten
foljande problem:

- Brist pa resurser

- Brist pa information till patienterna

+Oklara ansvarsforhallanden

- Otillracklig kvalitetsuppf6ljning

«Brister i IT-system som forsvarar
smidigt samarbete mellan vardaktorer

Otydligt ansvar

Négra citat ur rapporten, kallad »Béttre
tillsammans, kan aterges for att illust-
rera att insikten om bristerna finns och
att problemen dr dokumenterade:

»I jamforelse med flera andra sjuk-
domstillstand dér rehabiliteringsbehov
ar vanligt forekommande, till exempel
stroke, ér rehabilitering vid cancersjuk-
dom ilagre utstrackning integrerat i
hilso- och sjukvérden. I andra sjukdoms-
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grupper finns tydliga rutiner for nér pati-
enten ska bedémas av specialutbildad re-
habiliteringsprofession.«

»I utredningens dialoger framkom-
mer att det kan vara svart att 6verblicka
aktuella utbud (av rehabresurser).«

»Mojligheten att utvardera olika
rehabinsatser 4r sma genom att de
praktiskt taget aldrig rapporteras till
nationella kvalitetsregister.«

»Ansvaret for rehabiliteringen av
patienter med cancer ar otydligt, nar
och av vem som rehabilitering ska
initieras, bedrivas och f6ljas upp.«

»Vardprogrammet for
cancerrehabilitering
beskriver omfattande
insatserirelation till
vad som i praktiken
erbjuds och genom-
fors.«

Besvikelse dver bristen pa
forslag

Men just for att problemen redovisats sa
tydligt blir, enligt CancerRehabFonden,
besvikelsen desto storre nar konkreta
forslag till forbéttringar saknas.
Organisationen skriver i sitt svar:

»Trots att antalet cancer6verlevare nu
med rége Gverstiger en halv miljon méan-
niskor dgnas de ganska forstrott intresse.
Cancerviérd i Sverige ar akutinsatser —
cellgifter, stralning och operationer -
inte eftervard. Vi menar att det kan be-
tecknas som en vardskandal, for det &r
belagt att det i gruppen canceréverlevare
finns stora vardbehov som inte behand-
las. Det kan ocksa uttryckas sa att det
finns en stor underdiagnostisering av
cancerrehabilitering.«

Overlag var de forandringar Mef
Nilbert foreslog ganska sma. De innebar
bland annat att resonemang fran EU:s
cancerstrategi skulle foras in och anpass-
ningar goras till medicinska framsteg
som skett inom till exempel screening
och precisionsmedicin.

Siffersattamal och sockerskatt
Ivissa fall handlade det om att kvanti-
fiera mal utifrdn ambitioner som redan
finns, for att pa det sattet 6ka pressen pa
aktorerna att nd mélen. Exempelvis sigs
atti80 procent av fallen ska behandling
ha startats 21 dagar efter diagnos. Ibland
ar det dock svart att se skillnaden mellan
gamla mal och nya. Exempelvis lyder ett
forslag:

»Regeringen foreslas ge Cancercent-
rum i uppdrag att vidareutveckla Min



—

Vardplan till en individuell behand-
lings- och uppfoljningsplan.«

Tanken med »Min Vardplan« har fran
borjan varit att den ska utgora just en
individuell behandlings- och uppfolj-
ningsplan, si vad utredaren vill uppna
med sitt forslag ar inte kristallklart.
Nér det galler att forebygga cancer har
utredaren faktiskt ett konkret, ganska
radikalt, férslag. Det handlar om att
gora nyttig mat billigare och onyttig
dyrare. Hon skriver:

»Regeringen bor over-
vaga att genomféra
nodvandiga kvarsta-
ende utredningar for
att kunna ta beslut om
sankt mervardesskatt
pa frukt och grénsaker
samt utreda hojd skatt
eller producentavgift
pa varor med tillsatt
socker.«

Uppfodljningsmottagningar
istallet for »svart hal«

Pé rehabomrédet finns ett forslag om
ett femarigt forsok med det utredaren
kallar »uppf6ljningsmottagningar«. Det
motiveras med att det bland patienter
finns ett behov av en tydligare struktur
for omhédndertagande efter cancerbe-

»Jag ar besviken & patienternas vagnar.«

Pia Bothén Watkinson, generalsekreterare pad CancerRehabFonden, angdende

forslaget till Sveriges nya cancerstrategi.

handling. Idag, skriver utredaren, be-
skrivs tiden efter behandling inte sillan
som »ett svart hal« ndr det géller ingangar
till hilso- och sjukvérden vid behov som
uppstar efter avslutad behandling. For att
erbjuda en personcentrerad uppfoljning
och 6ka kunskapen om nya arbetssitt,
foreslas en statlig satsning pa ett fem-
arigt forsoksprogram, med uppfolj-
ningsmottagningar i utvalda regioner.
Utredningen foreslar att programmet
finansieras via ett statsbidrag till region-
erna som fordelas av Socialstyrelsen.
Isitt remissvar har CancerRehab-
Fonden synpunkter pa forslaget men
landar i att det »later lovande«. Organisa-
tionen anser alltsa att sidana mottag-
ningar har en roll att fylla och ser mycket
positivt pd modellen med ett direkt stat-
ligt ansvarstagande for finansiering.
CancerRehabFonden foreslér att upp-
foljningsmottagningar — méjligen med
ettannat namn - inréttas i alla regioner
och far det samlade ansvaret for att pati-
enters behov av rehabilitering identifie-
ras och atgdrdas. De blir nav och en
kvalitetsgaranti i rehabiliteringsverk-
samheten. Tanken ér inte att de ska ta
over verksamheter som nu bedrivs utan
komplettera dem. Den befintliga ansvars-
kedjan, dir behandlande ldkare och
kontaktsjukskéterska har det priméra
ansvaret for att informera om och
planera rehabilitering, bor inte rivas
upp. De nya mottagningarna blir en
backup och ett skyddsndt som sakrar att
ingen patient faller mellan stolarna och
att det alltid finns ndgonstans att vinda
sig exempelvis vid sena komplikationer.

Mycket lite omrehabiVard-
ansvarskommittén

Efter det klena utfallet av »Bittre till-
sammans« satte CancerRehabFonden
sitt hopp till »Vardansvarskommittén«
som presenterades i borjan av juni 2025.
Den tillsattes for att tva av partierna
(KD och SD) i det nuvarande regerings-
underlaget vill se ett forstatligande av
svensk sjukvard. Fa trodde att resultatet
av utredningen, med representanter for
samtliga partier, skullelanda i ett
skarpt forslag om forstatligande och sa
blev det inte heller. Men enligt direk-
tiven kunde man ocksé analysera och
komma med forslag kring specifika
omraden dér staten borde ta ett storre
ansvar. En kort lista med fem sddana om-
raden fanns ocksé med i utredningens
beténkande. De berorde sa skiftande om-
rdden som lagring av vacciner och an-
vandning av ambulanshelikoptrar. Men
alltsa ingenting om cancerrehabilitering.
Over huvud taget berérdes frégor om
rehabilitering mycket lite.

Detta blir sarskilt forvanande nir
man betdnker att kommitténs ordfor-
ande Jean-Luc af Geijerstam till vardags
ar generaldirektor for myndigheten
Vard- och omsorgsanalys. Det rakar
ndmligen vara den instans som levererat
underlaget till Gversynen av cancer-
strategin med den nyss nimnda upp-
rakningen av problem inom rehabili-
teringen. Bedomningen att »ansvaret ar
otydligt« rackte tydligen inte for att
Vérdansvarskommittén skulle ta upp
fragan.
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Manga regioner nobbar

renabmetoden som
patienterna prisar

Behdvs CancerRehabFonden? Borde inte
regionerna betala for de uppskattade

rehabveckorna, som en del av den skatte-
finansierade varden? Jo, det tycker aven
CancerRehabFonden sjalva.

DET AR OVANLIGT att regioner remit-
terar patienter till rehabveckor, men det
forekommer.

En region som sticker ut positivt dr
Region Stockholm. Dir remitterades
forra aret 6ver 500 personer till rehab-
veckor som liknar de veckor Cancer-
RehabFonden erbjuder. Nagra andra
regioner gor det ocksa. Men flertalet
regioner anvander alltsd inte denna form
av rehabilitering.

Nér regionerna genom aren stallts
infor fragan varfor det ar sa, har svaren
ofta gatt ut pa att veckorna dr dyra och
effekten obevisad. Man har papekat att
regionerna ir skyldiga att stdlla upp
med ett mycket bredare spektrum av
rehabinsatser dn vad som tacks in
under rehabveckorna.

FRAN CANCERREHABFONDEN haller
man med om att organisationens rehab-
veckor inte ticker in allt det regionerna
ar skyldiga att tillhandahalla. Men man
har synpunkter pa pastdendet att effek-
ten dr obevisad.

»Jag ar den forsta att halla med om att det
borde finnas mer vetenskapliga utvérde-
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ringar av vilka rehabinsatser som verkligen
gor nytta, sdger Pia Bothén Watkinson,
generalsekreterare pa CancerRehab-
Fonden. Men fragan ar om inte vi har mer
»evidens, alltsa bevisad effekt, dn de
flesta andra insatser. Hon pekar bland
annat pé f6ljande:

»] professor Mef Nilberts rapport om
cancerstrategin fir metoden med det
utredningen kallar ‘grupprehabilitering’
ett erkdnnande. Rapporten konstaterar att
det 4r en av byggstenarna inom rehab-
iliteringsmedicin. For den enskilda pati-
enten med cancer kan det vara av virde
att mota andra patienter med liknande
erfarenheter, heter det. Och just sadana
moten i kombination med sakkunnig
rédgivning 4r idén bakom CancerRehab-
Fondens veckor.«

PIA BOTHEN WATKINSON LYFTER
fram att det finns en del utvirderande
forskning att luta sig mot. Nér det giller
utldndska studier ar det svirt att veta
om internatvistelserna liknar de som
erbjuds i Sverige. Men négra studier
som undersokt det man kallar »innelig-
gande rehabilitering, vilket torde mot-

svara ungefir de svenska rehabveckorna,
finns tillgédngliga pd nitet. Pia Bothén

Watkinson citerar en sammanfattning:

»Det finns god evidens for att inne-
liggande rehabilitering for cancerpatien-
ter dr bade séker och effektiv vad gller
funktionell aterhdmtning, symptomlind-
ring och hemgéng.«

DETHON ALLRAMEST trycker pa ar
dock svaren i de utvirderingar organisa-
tionen sjilv gor efter varje rehabvecka.
Det positiva gensvaret dr 6vervildigande.
97 procent av de svarande uppger att
veckan forbittrat deras psykiska halsa
och 89 procent att den fysiska hélsan pa-
verkats positivt.

»Forska garna mer om effekterna av
vara veckor, sager Pia Bothén Watkin-
son. Men jag vill pasta att regionerna
lagger pengar pa atskilligt ddr besluts-
underlagen dr svagare! Vi kommer med
gott samvete fortsdtta atthavda att
manga fler patienter borde fa remiss till
en rehabvecka.«



INTERVJIU

Hela vardkedjan maste bidra till att
hjalpa patienter tillbaka till livet

fragor till Caroline Salmén, som ar ny ledamot i

Berattakortomdittarbete

Jag dr kirurg och bitrddande 6verlakare
pé kirurgkliniken p4 Danderyds sjuk-
hus och méter cancerpatienter regel-
bundet. Jag forskar ocksa inom onko-
logi pa Karolinska institutet med fokus
pa metastaser fran pancreas och kolo-
rektalcancer.

Vad ar dina tankar kring dagens
cancerrehabilitering?

Idag skiljer sig eftervirden at beroende
pé var du bor, men ocksa beroende pa
vilken typ av cancer du har. Aven min-
dre patientgrupper behover fa plats. Och
vi far inte glomma bort de som lever
med kronisk cancer.

Vibehover ett 6kat samarbete bade
inom och mellan regioner for att ge
patienter en chans att komma tillbaka.
Dir fyller CancerRehabFonden en viktig
roll. De moter deltagare fran hela Sverige
och med olika cancerdiagnoser, vilket
ger en Overgripande bild som jag tror
behovs for att utveckla rehabiliteringen.

Vad fick dig att engageradigi
CancerRehabFondens arbete?
Jag vill girna bidra till att hela vardked-
jan uppmarksammar hur patienter ska
kunna komma tillbaka till livet igen,

CancerRehabFondens styrelse samt forskare,
kirurg och bitradande overlakare.

efter cancer eller med cancer. For manga
ar inte cancer ndgot man drabbas av en
gang, utan den kan aterkomma. Da
behover man verktyg for att hantera till
exempel radslan for aterfall.

Av erfarenhet vet jag hur viktigt det &r
for patienter att mota andra med lik-
nande erfarenheter. Att forstd att man
inte 4r ensam i det man gétt igenom,
elleridekanslor manbarpad.
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Stiftelsen Bertil Stromberg

om sitt stod

Torbjoérn Arnér ar ordférande for Stiftelsen
Bertil Stromberg, som har stottat Cancer-
RehabFonden sedan 2020. Har berattar han
om hur stiftelsen grundades och om stédet

till cancerdrabbade.

» ... vihar forstatt att
dessa rehabprogram
uppskattats mycket av
deltagarna.«

Torbjérn Arnér, ordférande i Stiftelsen
Bertil Strémberg
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»BERTIL VAR EN KLIENT till mig sedan
senare delen av 70-talet och han var en
stor entreprenér. Han var snickare i
grunden och byggde upp sin ekonomi
péa byggandet av sméhus pa Ekero. Han
investerade senare i hyresfastigheter i
Stockholm och beslét att en del av hans
kvarlimnade formogenhet skulle ga till
en allmannyttig stiftelse som bildades
efter hans franfalle.

Bertil brydde sig mycket om sina
’portvakter, det vill siga de bostadslosa
som han noterade ofta fann sin nattliga
bostad i fastigheternas trapphus och
kallare.

BERTIL STROMBERG gick bort 2002
och Stiftelsen har sedan tillblivelsen
2004 stottat manga organisationer som
haft anknytning till heml6sa ménniskor
och som hjélper dem med bostad, 6ver-
nattning och mat.

STIFTELSEN HAR FATT inblick i
CancerRehabFondens verksamhet och

erfarit att de som har drabbats av can-
cer méanga ganger upplever en form av
"hemloshet’ och isolering efter cancern.
Vihar darfor funnit att detta kan vara i
Overensstimmelse med stiftelsen stad-
gar, dven om bidragen till CancerRe-
habFonden kan komma andra dn eko-
nomiskt behovande till del.

VIHAR FATT MOJLIGHET att triffa can-
cerdrabbade som fatt ta del av Cancer-
RehabFondens rehabilitering, och vi har
forstatt att dessa rehabprogram uppskat-
tats mycket av deltagarna. Stiftelsens
krav p4 aterrapportering for utgivna
bidrag har skett genom auktoriserad
revisor, vilket stiftelsen har som krav for
att utge medel till olika organisationer.«
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Liba Brod bakar for livet

Genom att stotta CancerRehabFonden vill Liba Brod
bidra till att fler manniskor far den livsviktiga rehabili-
tering som ofta gléms bort efter en cancerdiagnos.

Vd Elias Fadel, beratta lite om
Liba Bréd - hur startade nioch
vad vill nilyftamed ertbrod?
Vart bageri Liba Brod grundades ar 1992
i Goteborg, Sverige. Vi dr ett familjefore-
tag dér bageriyrket har varit med oss i
flera generationer sedan 1846. Idag ar

vi sjtte generationen som varnar om
konsten och hantverket att baka tunn-
brod. Med édren har vart sortiment blivit
bredare - fran traditionellt tunnbrod till
proteinwraps. Vi nér olika konsument-
segment: frin hilsomedvetna till smak-
dventyrare och dven dem som soker
praktiska vardagsbrod.

De som dter vara brod vet att de passar
till alla maltider, fran frukost till middag,
fran wraps till pizzabotten, ett brod for
allt. Dérfor kallar vi vara brod for
Moijligheternas brod!

Idag ar vi drygt 100 anstéillda, omsétter
6ver 200 miljoner kronor samt export till
Norge, Danmark och fler lander. Vi ar vil-
representerade i flera livsmedelsbutiker
s som Ica, Lidl, Coop och snabbkdps-
kedjor.

Hur kommer det sig att ni valt
att stodja cancerrehabilitering?
Vivalde att sponsra cancerrehabilite-
ring eftersom vi tror pa ett samhille dér
ingen ska sta ensam efter en sa allvarlig
livsutmaning. Rehabilitering dr ofta en
bortglomd del, men det dr avgorande
for att manniskor ska kunna aterga till
livet. Det r en frdga om ménsklig var-
dighet.

»FOor oss handlar det
inte om en engangs-
donation, utan om ett
langsiktigt engage-
mang.«

Elias Fadel, vd Liba Bréd 7

Ni har varit med lange, hur
borjade det?
Cancerrehabilitering dr en friga som

beror oss pa djupet. Fleraivart team
har varit i kontakt med cancer, direkt
eller indirekt. Darfor kidnns det natur-
ligt att stotta just rehabilitering.

For oss handlar det inte om en
engangsdonation, utan om ett langsik-
tigt engagemang. Vi vill bidra ver tid
till att fler far mojlighet att aterhamta
sig bade fysiskt och psykiskt, och vi ser
det som en sjalvklar del av vart foretags
virderingar och ansvarstagande.

Villduoch ditt foretag ocksa stotta

CancerRehabFonden? En gava till

oss ger stoltare medarbetare och

ndjdare kunder, samtidigt som ni ger

cancerdrabbade livsviktig hjalp att

komma tillbaka till livet. :

Scannaqr-koden och ge en gaval .

a
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»JAG DIAGNOSTISERADES med folli-
kuldrt lymfom for snart tre ar sedan.
Den dr langsamvixande och prognosen
ar god, men det dr en kronisk sjukdom
som jag vet kommer att leda till doden.
Jag vet bara inte ndr. Jagkan levaiett
par decennier till, men det kan ocksa ga
snabbt. Det dr den ovissheten jag méste
leva med, det 4r svért och det paverkar
inte bara mig, utan hela familjen.

Jag arbetar heltid och har inte behovt
vara sjukskriven, jag har en aktiv fritid
och dr glad att jag mar sa bra. Men can-
cern finns dir konstant i bakhuvudet.

DET VAR MIN LAKARE som sa till mig
att soka cancerrehabilitering for att fa
stod att leva med cancern, men de pro-
gram som regionen erbjod passade inte
mig, eftersom de riktade sig till botade.
Jag behovde fa tréaffa andra i samma situa-
tion som jag. Nar jag googlade runt hitta-
de jag CancerRehabFonden, som erbjod
rehabveckor for oss med kronisk cancer.

REHABVECKAN VAR PROFFSIG och
bra rakt igenom. Samtalen med de andra
betydde s mycket. Jag var bland de yng-
sta och den enda som inte hade biverk-
ningar av sjukdom eller behandlingar.
Flera hade spridd cancer och det var
otroligt virdefullt for mig att fa tréiffa
dem och se hur levnadsglada de var. Det
tog jag med mig fran motena med de
andra. Jaglever och jag 4r inte cancer.
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»Rehabveckan var proffsig
och bra raktigenom«

Ingela har levt med kronisk cancerisnart tre ar. Oviss-
heten om framtiden ar det som ar svarast att hantera,
sager hon, och rehabveckan hjalpte henne att kunna
leva merinuet. Det har ar hennes berattelse.

»Jag har en aktiv fritid och ar glad att jag
mar sa bra. Men cancern finns dar konstant
ibakhuvudet.« *

Psykoterapeuten var superbra. Pé bara
ett samtal forstod han hur jag funkar
och vad jag behovde. Han larde mig att
plocka isér radslan och dela upp den si
att jag battre kan hantera den. Yogan
och 6vningarna i medveten narvaro var
ocksa bra for mig. Framfor allt and-
ningsévningarna har jag fortsatt att
anvianda migav. Den vackra miljén och
naturen betydde ocksd mycket. Att fa
landa i lugnet och stillheten.

CANCER AR pé ndgot sitt si svart eller
vitt i manniskors medvetande, men vi
ar ménga som lever lainge med cancer

idag. Det ar viktigt att fa prata om det
for att oka forstaelsen for hur det ar. Jag
har varit orolig for att andra ska tro att
jag dr saimre fungerande nu, det blir s&
litt fokus pa sjukdomen, men det dr inte
sa. Det dr snarare tvirtom. Jag ar béttre
fungerande nu nér jag fatt perspektiv pa
livet. Det finns ett annat lugn i mig.

JAG AR TACKSAM att jag fick mojlighet
att aka pa en rehabvecka och att jag far
dela med mig av mina erfarenheter. Min
ldkare sager hela tiden till mig att leva
och cancerrehabveckan lirde mig det.«
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»Minnena fran renhabveckan

lever kvar«

Martin fick veta att han hade en tumori sin ena njure och
tankte att allt skulle bli bra igen bara den opererades bort.

Nar cancern sedan kom tillbaka hjalpte rehabveckan
honom att bearbeta kanslor han tidigare trangt undan.

»NAR JAG FICK BESKEDET att jag
hade en stor tumor i ena njuren blev jag
helt tom. Min fru var med och hon
stallde fragor till lakaren, men jag ville
bara dérifran, for min kinsla var att ju
mer jag visste desto mer angest skulle
jag fa. Tumoren skulle opereras bort
och jag tinkte att bara jag blir av med
den blir allt bra.

Efter operationen fick jag forebyg-
gande immunterapi och till en bérjan
sag allt bra ut, men vid min andra
kontroll sag man metastaser i lymfan.
Déblev det tungt.

En avvara grannar har ocksé haft
cancer. Nér hon fick veta att jag var sjuk
kom hon och pratade med mig. Med
bara nagra fa ord hon sa kinde jag att
hon forstod vad jag gick igenom. Det
var hon som sa till mig att soka till
CancerRehabFonden.

JAG HADE EGENTLIGEN inga forvant-
ningar pa rehabveckan. Nér jag kom dit

tyckte jag att jag madde bra. Det var
néstan sa att jag skdmdes for att jag tog
upp en plats for nagon som hade det
virre. Men ndr jag triffade de andra
kénde jag direkt en samhorighet. Nar
man moter manniskor som dr i samma
situation kan man hoppa 6ver de dir
forstalagren av att lira kinna. Sam-
talen blir djupa och handlar direkt om
det som betyder nagot.

DET VAR BRA for mig att fi prova pa
olika sdtt att hantera stress och oro,
befriande att slappa alla sparrar och att
testa nytt. Jag insag under veckan hur
mycket jag hade fortrangt, det var
mycket som kom upp till ytan. Tidigare
hade jag nog inte velat tinka p4 att jag
var sjuk, men under den hér veckan var
jag tvungen att vara i verkligheten och
hantera den.

Det var moment under de ddr dagarna
som var vildigt kinslosamma, men det
var aldrig jobbigt att dela med sig av det,

Martin tillsammans med
Bostonterriern Frank,
som inférskaffadesi
rehabiliteringssyfte.

att vara ledsen eller grata. Omgivningen
var extremt trygg och omhéndertagande.
Bade deltagare och de som arbetar dér
var helt fantastiska.

DETHJALPTE MIG att triffa andra
som lever med kronisk cancer. Jag ar
inte ensam. For hur vélvilliga andra
ménniskor dn ar, s kan dom inte sétta
siginidet vi gdr igenom. Samtidigt var
detinte jag som hade det vérst, det hade
kunnat vara betydligt varre. Jag har lart
mig att uppskatta det. Jag tar ocksé
hand om mig sjélv pa ett annat sdtt dn
tidigare och dr mer viltrdnad nu dn fore
diagnosen.

Minnena fran rehabveckan lever kvar.
Jag tar tillvara pé livet pa ett annat sitt,
ar bittre pa att leva i nuet och att inte
oroa mig i férvig. De absolut vérsta
dagarna dr viantan pé besked efter en
kontroll, men jag kan hantera det battre
in forut.«
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Rapporter och publikationer

Battre tilsammans - Foérslag till en uppdaterad nationell
cancerstrategi, 2024

Ansvaret for halso- och sjukvarden, SOU 2025:62

Intervjuer

Caroline Salmén, bitradande éverlakare inom kirurgi och
ledamot i CancerRehabFondens styrelse

Torbjérn Arnér, ordférande Stiftelsen Bertil Strémberg
Elias Fadel, vd, Liba Bréd

Ingela Wall, cancerdrabbad

Martin Lindhe, cancerdrabbad

Ovriga killor

cancerfonden.se

cancerrehabfonden.se

CancerRehabFondens remissvar dver rapporten »Battre
tillsammans - Férslag till en uppdaterad nationell cancer-
strategi«, Dnr S2024/02100

Syftet med CancerRehabRapporten 2025 &r
att lyfta viktiga fragor kring cancerrehabilitering
och belysa konsekvenserna av att méanniskor
som drabbats av cancerinte alltid erbjuds rehab-
ilitering, trots att de har ratt till det.

CancerRehabFonden ar enideell organisa-
tion som kostnadsfritt erbjuder rehabilitering
till cancerdrabbade. Var vision ar att alla can-
cerdrabbade ska kunna f& rehabilitering som
hjalper dem tillbaka till livet.

Vuxna cancerdrabbade kan ansdka hos
CancerRehabFonden om att fa delta pa ett
veckolangt rehabiliteringsprogram med legiti-
merad personal. Programmet innehéller fysisk

aktivitet, kostrad, samtaligrupp och verktyg
for att hantera angest och stress.

CancerRehabFonden &r helt fristdende fran
andra cancerorganisationer och ar beroende
av gavor fran privatpersoner, foretag och stif-
telser. CancerRehabFonden har ett 90-konto,
vilketinnebér att Svensk Insamlingskontroll
granskar attinsamlade pengar gar till &nda-
malet utan oskaliga kostnader. CancerRehab-
Fonden &raven medlemiGiva Sverige - en
branschorganisation som arbetar for kvalitets-
sédkring avinsamlingsbranschen och fér att
insamlingar bedrivs transparent och etiskt.

Ansvarig utgivare: Pia Bothén Watkinson

Texter ochintervjuer: Lars Leijonborg,
Catharina Nordstrém

Form: Russindesign

Foto: Adobe Stock, Aleris, Arnér & Partners,
iStock, Liba Bréd, Hedvig Reutersward, Tove
Smeds, Pernille Tofte och privata bilder.
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svenskar insjuknade i cancer 2023. Tack vare
forskningens framsteg dverlever allt fler och
behovet av cancerrehabilitering okar.



viktig rehabilitering efter tuffa
ovs - bli stodmedlem for endast

Vi ger cancerdrabbade li
behandlingar. Din hjalp
‘!Q,Mironor/ér.
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r verksamhet
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