Vi efterlyser forskning i
prostatakreeft

| dette Nyhedsbrev er der en artikel om den
nyeste statistik om prostatakreeft. Det fremgar,
at 1.084 maend dgde af sygdommen i ar 2000.
Et hgijt tal, nar man sammenligner med antal-
let af mand, der blev draebt i trafikulykker
samme ar - det var 334. Som det ogsa frem-
gar, blev der registreret ca. 1.860 nye tilfalde
af prostatakraeft, der nu er den tredje-
almindeligste kraeftsygdom hos mand.

Det betyder desveerre ikke, at der forskes flit-
tigt i den sygdom, der rammer os, nar vi er
kommet igennem 2/3 af vort liv.

Pa sygehusene behandles vi pa stribe, men
ville gerne have forsket mere i, hvorfor vi
pludselig far en sa alvorlig sygdom, og hvor-
for den medicin, der tilbydes, normalt kun
virker i en vis tid.

Efter vor mening er der for fa forskere, der
udarbejder projekter og sager midler til denne
forskning. Betragter vi udtalelserne fra Kreef-
tens Bekaempelses forskningschef, der i febru-
arudgaven af ”Samvirke” udtaler, at organisa-
tionen laver en totalsatsning pa brystkreft,
blive vi heller ikke optimister.

Det er ikke nok, at vi blot skal falge forsknin-
gen i udlandet, vi bar have en dansk forsker-
gruppe, der sgrger for at falge med i udviklin-
gen. Efter vor opfattelse ville en udvidet
dansk forskning betyde, at der kunne blive et
mere intenst samarbejde med udenlandske
forskere, sdledes at danske mand kan veare
sikre pa, at de nyeste forskningsresultater
kommer dem til gode.
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At klage eller ikke klage

Af Emil Kring Lauridsen, medlem af PROPA

| januar 1999 var jeg til helbredsundersggelse pa privathospitalet Hamlet. Bortset fra slidgigt i
mine kne, hvilket jeg var sgrgeligt velkendt med, fandtes min helbredstilstand tilfredsstillen-
de. Prostata blev bedemt som verende “diffust forsterret, virker umiddelbart som en fredelig
og godartet forsterrelse”. Det faestnede jeg mig ikke serligt ved — pa det tidspunkt havde jeg
ingen viden om prostataproblemer.

Men i lgbet af sommeren samme ar fik jeg tiltagende vandladningsgener, og min laege henvi-
ste mig til en specialist, hvor jeg kom i konsultation i november. Han tog selvfalgelig straks
en blodprave, og den viste et PSA-tal pa 130. Jeg fik den besked, at jeg sandsynligvis havde
prostatacancer, og at den nok var gaet i lymfesystemet. Omkring nytar 2000 blev det bekraf-
tet ved biopsi og scanning, at der var tale om et ondartet angreb med metastaser i knoglerne.
Jeg har derfor siden veeret i antiandrogen behandling med injektioner af Enanton ™ hver 12.
uge.

Omkring nytar 2001 fik jeg en opfordring fra Hamlet-laeegernes testcenter til at fa fornyet min
helbredsundersggelse. Et tilbud jeg negligerede. Men da opfordringen blev gentaget et ar se-
nere, tog jeg mig sammen og skrev et brev til Hamlet, hvori jeg forklarede, at jeg ikke havde
tiltro til deres undersggelser, nar en forstgrret prostata ikke blev checket med en blodprave.
Fra den ansvarlige overlage fik jeg et pant svar, hvori han gav mig ret og opfordrede mig til
at sgge erstatning. Brevet var bilagt en formular til sygehusets patientforsikring.

Herved blev der indledt en erstatningssag, hvor der farst indgik nogle supplerende undersg-
gelser, hvorefter forsikringsselskabet konkluderede, at jeg var berettiget til erstatning. Erstat-
ningens starrelse skulle vurderes af Patientklagenavnet. Alt dette bureaukrati tog naesten 2 ar,
men det endte dog med en erstatning pa 20.000 kr. plus ca. 8.000 kr. i renter.

R Syntetisk hormon pa linie med Zoladex

Hvornar og hvordan kan man klage
Her gennemgar Nyhedsbrevet reglerne

Hvis du mener, at du er blevet fejlbehandlet i sundhedssystemet, har du mulighed for at klage
til Patientklagenavnet. Det kan vaere en klage over selve behandlingen, en afgarelse om akt-
indsigt i helbredsoplysninger, overtreedelse af tavshedspligt 0.s.v.

Hvis du gnsker at klage, skal du udfylde et klageskema, som du kan fa hos Patientklagenav-
net, hos Embedslage-institutionen eller pa Statsamtet. Patientvejlederne, der findes i alle am-
ter, kan hjelpe dig (se Nyhedsbrevet september 2003 side 7). Hvis du er alvorligt syg, kan det
veere svert at finde overskud til at ga i gang med en klagesag. Men du kan velge at lade dig
repreesentere af en anden person, en forening eller advokat ved fuldmagt. Hvis den klageberet-
tigede er dad, kan de nermeste pargrende klage pa afdgdes vegne.

Sundhedsveesenets Patientklagenavn, Frederiksborggade 15, 2.sal, 1360 Kgbenhavn K.
TIf: 33 38 95 00, e-mail: www.pkn.dk


http://www.pkn.dk/
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Ny statistik om prostatakraft
Af Per Krogen, medlem af PROPAs statistikudvalg

PROPA har nedsat et statistikudvalg med det formal at finde bedre statistikker vedrarende
prostatakreeft. Dernast at sammenstille disse, sa nye interessante sammenhange kan uddra-
ges. Vi vil vende tilbage med flere analyser i arets lgb.

Der er lang ventetid pa de aktuelle tal fra Sundhedsstyrelsen. Maske skyldes det sygehusenes
manglende oprettelse af EDB-journaler.

| januar 2004 blev sa nye tal fra Sundhedsstyrelsen vedrarende Cancerregisteret 2000 offent-
liggjort (forelgbig opgerelse).

Der er store talmangder over de forskellige kraeftformer for maend og kvinder. | alt blev der i
2000 konstateret 30.529 tilfeelde, heraf 14.391 hos meend og 16.138 hos kvinder. Da befolk-
ningen i gennemsnit er blevet &ldre, kan det veere grunden til en let stigning i en reekke kreeft-
former.

For PROPA er det jo mest tallene for prostatakreeft, der er interessante. Det forelgbige antal
tilfaelde i r 2000 er opgjort til 1.863. Sygdommen kommer herefter ind som nr. 3 i reekken
efter hudkraeft (2.730) og lungekreeft (2.095).

Den aldersmassige fordeling af tilfeelde i ar 2000 var séaledes:
45-59 ar  60-74 ar 75 ar og derover Forelgbig optlling  Estimeret 1 alt
134 830 861 1.825 38 1.863

De estimerede tal skyldes, at senere samkagring afslgrer ikke registrerede tilfeelde. Man ma
derfor bruge sken fra tidligere ar.

Vi ved ikke fra tallene, i hvilken fase sygdommen har veeret, da den blev opdaget. Men det er
tankevaekkende, at op mod halvdelen farst er blevet opdaget efter 74 ar. Vi ved, at man kun
opererer radikalt (prostatektomi), nar patienten har lokaliseret prostatakreeft (kreeften sidder
kun i kirtlen) og er under 70 ar med en forventet levetid pa ca. 10 ar. Tallene er ikke opdelt, sa
man kan se, hvor mange der er opdaget, som er under 70 ar. Men et skan kunne ligge pa 500-
600 personer.

I en artikel af overlaege Peter Iversen (januar 2001 1 ”Ugeskrift for Laeger”) skenner han, at
der er blevet udfart 150-175 radikale prostatektomier fordelt pa 4-5 centre i landet. Det svarer
til ca. 1/3 af de opdagede tilfeelde under 70 ar. Derudover er der ogsa blevet udfert helbreden-
de stralebehandlinger. Tallene passer meget godt med, at PROPA altid har havdet, at kun ca.
10 % af de opdagede tilfeelde kan tilbydes en helbredende behandling.

De sma tal for mand under 70 ar understreger maske, hvorfor legerne ikke vil indfere scree-
ning for prostatakreeft, far kontrollerede undersggelser af en sadan fremgangsmade har vist
effekt. Af tallene kan vi se, at 861 mand har levet i lykkelig uvidenhed om sygdommen indtil
den blev opdaget efter deres fyldte 75. ar.
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Prostatakreeft-tilfeeldenes fordeling pa amter samt Kgbenhavns og Frederiksbergs Kommuner,
ser saledes ud i de forelgbige absolutte tal:

Pr. 100.000 ind-
Fordeling pa amter m.v. Antal tilfeelde byggere
Kgbenhavns Kommune 133 55
Frederiksberg kommune 34 80
Kgbenhavns Amt 258 87
Frederiksborg Amt 131 73
Roskilde Amt 79 69
Vestsjellands Amt 79 54
Storstrgms Amt 94 73
Bornholms Amt 21 96
Fyns Amt 165 71
Sgnderjyllands Amt 91 72
Ribe Amt 86 76
Vejle Amt 96 55
Ringkebing Amt 104 76
Arhus Amt 213 68
Viborg Amt 79 67
Nordjyllands Amt 162 66
Hele landet 1.825 69

Anm.: Tabellen er baseret pa Cancerregisteret uden samkarsel med Dgdsarsagsregisteret.
Nye tal fra Sundhedsstyrelsen. Argang 8. Nr. 2, januar 2004

Det er selvfalgelig tankevaekkende, at der er sa stor forskel pa det relative antal af tilfaelde pr.
amt. Men her kan man foretage en sammenligning med den generelle aldersfordeling i amter-
ne. Bornholms amt kommer ud med flest tilfaelde pr. 100.000, men er ogsa kendt for at vere
bopeal for mange pensionister.

Interessant er ogsa tal fra Dgdsarsagregisteret, som viser, at der i ar 2000 var 1.084, der dgde
af prostatakraeft. 2/3 heraf var over 75 ar. Disse tal er dog ikke amtsvis opdelt.

Vi kunne habe p4, at forbedret behandling kunne s&nke dadstallet, selv om der opdages flere
nye tilfeelde — men nej, sadan forholder det sig ikke. Over 15 ar ser udviklingen saledes ud:

Arstal: 1985 1990 1995 1998 1999 2000

Antal dgde 820 951 1.050 1.009 1.033 1.084

Vi formoder, at de fleste patienter, der dede i 2000, havde faet konstateret deres sygdom nog-
le ar forinden. De nye behandlingsmetoder med radikal fjernelse af prostata eller stralebe-

handling kom ferst for alvor i gang efter 1997. Der vil derfor veere hdb om, at dedstallet igen
vil falde.
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Sa mange er vi i PROPA

| artiklen med statistik over nye prostatakreeft-tilfeelde i ar 2000 er vist en amtsvis fordeling.
Her viser vi hvor mange medlemmer, vi nu er naet op pa i de naevnte omrader:

Antal ordinzre | Antal pargrende-

Amter m.v. medlemmer medlemmer | alt

Kgbenhavns Kommune 32 20 52
Frederiksberg Kommune 16 6 22
Kgbenhavns Amt 119 62 181
Frederiksborg Amt 86 42 128
Roskilde Amt 36 20 56
Vestsjellands Amt 28 9 37
Storstrams Amt 34 15 49
Bornholms Amt 6 5 11
Fyns Amt 51 28 79
Sgnderjyllands Amt 32 17 49
Ribe Amt 40 24 64
Vejle Amt 26 12 38
Ringkgbing Amt 15 9 24
Arhus Amt 57 38 95
Viborg Amt 9 8 17
Nordjyllands Amt 58 31 89
Hele landet 645 346 991

Vi er saledes neer ved de 1.000 medlemmer, vi pa vort arsmgde 2003 stillede op som gnske-
mal for det naeste arbejdsar. Nar man betragter oversigten, er det tydeligt, at der er omrader

der forholdsmaessigt er darligt repraesenteret i medlemskredsen. Det har vi planer om at for-
bedre.

Nyheder fra udlandet
Willem van Straaten, medlem af PROPA, har i den hollandske avis “de Telegraaf” lcest og
oversat nedenstaende nyheder, der her bringes i uddrag

En ny test sporer prostatakraft pa et tidligere stadium

Forskere pa det Medicinske Universitets Centrum St. Radbout i Nijmegen, Holland, har ud-
viklet en urin-test, der giver mere stabile resultater end den hidtil kendte blodtest. Forskerne
har under ledelse af professor J. Schalken publiceret deres erfaringer i det videnskabelige tids-
skrift European Urology. De havde pa et tidligt stadium afslgret et gen, der viste sig at vere
en meget palidelig malestok for tilstedeveerelse af prostatakreeft - og pa basis af dette gen har
de udviklet den nye test.



PROPA NYHEDSBREYV - februar 2004

Ved den gangse blodtest males PSA-tallet, som star for Prostata Specifikt Antigen. Viser
testen forhgjede veerdier, er der mulighed for, at der er tale om prostatakraeft, men det er altid
ngdvendigt med naermere undersggelser (f.eks.mikroskopering af veevsprgver). Urintesten
opsporer derimod et stykke arveligt materiale (RNA), der korresponderer med genet PCA3,
og skulle derved give starre sikkerhed.

Der er for gjeblikket internationale studier hvor testen er i praktisk brug. Giver disse studier

gode resultater, kan det forventes at testen kan indfgres indenfor 2 ar. Prostatakraeft star som
nummer 2 pa listen over de hyppigst forekommende kraftsygdomme hos hollandske mand -
direkte efter lungekraft - og omkring 5000 mznd far prostatakraeft om aret.

Bestraling under operationen
| oktober 2003 startede Antoni van Leeuwenhoek sygehuset i Amsterdam som det farste i
verden med en ny kombinationsteknik.

”Under operationen, mens tumoren er tilgengelig, kan vi mélrettet give bestraling. Vi kan
ogsa gge/endre stralemangden, og derigennem bliver de dele, som ikke operativt kan fjernes,
aggressivt og mere malrettet behandlet”, siger chefen for radioterapi-afdelingen Harry Barte-
link.

”Ved denne nye kombinationsteknik ser savel kirurgen som radioterapeuten pa en billed-
skeerm tredimensionalt, hvor svulsten befinder sig. | stedet for at den opererende laege kun
med det blotte gje kan se, hvor han skarer, kan han nu samtidig falge kniven og bestralings-
spidsen”, forklarer dr. Bartelink. Patienter med tumorer i prostata, endetarm, blgde dele, ho-
ved/hals, livmoder og bryst forventes at blive hjulpet med denne metode.

V1 starter med patienter, hvor vi nasten med sikkerhed ved, at tumoren vil komme igen,
hvis vi ikke gjorde det”, siger radioterapeuten, som forventer, at overlevelseschancen gges
med omkring 30 procent. Sygehuset vil starte med 2 behandlinger om ugen, men pa leengere
sigt forventes det, at der kan behandles omkring 250 patienter om aret.

Nyhedsbrevets kommentar

Vi har bragt denne omtale bl.a. for at vise, at der sker en raekke terapeutiske nyskabelser
udenfor Danmarks granser. Vi patienter opfatter, at sddanne nyskabelser kan vere l&enge om
at blive vurderet og evt. anvendt i Danmark. Det er vort hab, at der kan etableres et forsk-
ningsmiljg, der kan fremme indfgrelsen af relevante teknikker og testmetoder i den danske
behandling.
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Isoflavoner og prostatakreeft
Af Karl Favrbo, civilingenigr med kemi som speciale, medlem af PROPA

Indledning
Det er almindelig kendt, at maend i Kina og Japan ikke ret ofte udvikler prostatakreeft pa trods af,
at de har forstadier til denne kreeft-form.

Befolkningsundersggelse i USA

Man har foretaget en undersggelse af 7.999 mand indvandret fra Japan til Hawaii. Man har
sammenlignet kostvaner med risikoen for at fa prostatakreft. Disse undersggelser viste blandt
andet, at der var stor sandsynlighed for, at indtagelse af tofu nedsatte risikoen for prostata-
kreeft. Tofu er et levnedsmiddel, der udvindes af sojabgnner og spises meget i Kina og Japan
som erstatning for kad.

Isoflavoner

Man fik mistanke om, at isoflavonerne, som findes i sojabgnner og tofu var de aktive stoffer.
Genistein og genistin udger ca. halvdelen af isoflavonerne i sojabgnner. Genistin omdannes i
tarmen til genistein og optages i blodet som genistein.

Isoflavoner findes andre steder end i sojabgnner. Indholdet af genistein og daitzein skulle vae-
re hgjere i redklgver-isoflavoner end i soja-isoflavoner, hvilket gar dem lettere optagelige.

Kreftcelleforsag

Det er muligt at udtage kraeftceller fra mennesker og fa dem til at leve og formere sig in
vitro” (dyrknings-glas) i laboratoriet, hvilket giver mulighed for at undersgge, hvorledes tradi-
tionelle leegemidler eller natur-leegemidler virker pa kreeftcellerne.

Der er lavet mange laboratorie-forseg med kreeftceller og genistein. Disse har vist, at genistein
kan have fglgende effekter pa kraeftceller:

hindrer dannelse af kreeft

hindrer veekst af kraeft

hindrer vaekst af kreeft ind i andet vaev

hindrer blodtilfarsel til kraeftcellerne (hvorved celledgd fremmes)
hindrer metastaser (udsad af kreeftceller til f.eks. knoglerne)
understgtter virkningen af D-vitamin

understgattes af te-ekstrakt til nedsattelse af kreeftvaekst

@roao0 o

Det er altsammen noget, der viser, at isoflavoner muligvis kan modvirke udvikling af prosta-
takreeft og have effekt pa allerede opstaet prostatakraft.

Der skal hgjere maengder af genistein til end det, der er malt i blodet hos personer, der spiser
meget genistein. Det har imidlertid vist sig, at genistein samler sig i prostata, saledes at man
opnar tilstreekkelige koncentrationer i prostata til, at det kan virke her.
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Dyreforsgg

Dyr og mennesker reagerer i mange tilfeelde pa samme made overfor leegemidler. Man kan fa
menneskelig prostatakraeft til at vokse i mus, hvorefter man kan afprgve effekten af disse mid-
ler pd musene.

Giver man sadanne mus genistein i foderet, medfarer dette nedsat udvikling af kreeften. Dette
geelder savel kreft, der er fglsom for kenshormon, som kreft, der ikke er falsom for kens-
hormon. | sidste fald skal der dog bruges starre doser af genistein. Andre lignende forsgg har
vist, at de andre isoflavoner i soja har en vasentlig god effekt, samt at savel gren som almin-
delig te forsterker effekten af isoflavonerne.

Effekt pa mennesker

Der er foretaget forsgg med tidlige stadier af prostatakreeft inden bortoperation af prostata.
Man havde givet halvdelen af patienterne 160 mg/dag isoflavoner fra radklgver i 7 dage inden
operationen. Undersggelse af de bortopererede kreeftknuder viste, at der var flest dede kraeft-
celler hos dem, der havde faet isoflavoner. Dette tyder pa, at isoflavoner er i stand til at sla
prostatakreeft-celler ihjel - i hvert tilfeelde tidlige former for prostatakreeft..

Et forskerhold (Sarkar et al.) har lavet et forsgg, hvor man har givet 41 mand med prostata-
kraeft 2 gange 65 mg isoflavoner pr. dag i mindst 3 maneder. For nogle var stoffet i stand til at
stoppe udviklingen af kreeften, for andre blev stigningshastigheden af PSA nedsat. Der var
effekt for bade hormon-fglsomme som -ufglsomme kraeftformer. Alle maleresultater er endnu
ikke offentliggjort.

Bivirkninger og dosis

Der er stor sandsynlighed for, at isoflavoner demper og maske stopper udviklingen af prostata-
kreeft, og at prostatakreeftpatienter med fordel kan indtage det. Spargsmalet er, hvor meget man
skal tage. Effekten stiger med mangden af isoflavoner i blodet og dermed med indtaget. Pa den
anden side gges risikoen for bivirkninger ved gget indtag. Der er foretaget nogle undersggelser,
der kan hjelpe pa afggrelsen.

Efter min opfattelse vil en prostatakreeft-patient kunne starte med at tage doser svarende til
dem, som Sarkar et al. gav sine patienter, nemlig 2 gange 65 mg isoflavoner pr. dag (dog ikke
safremt man er overfglsom for sojabgnner). Isoflavonerne skal indeholde ca. 50% genistein +
genistin. Tillige er det klogt at drikke te i stedet for kaffe og eventuelt at tage piller med gran
te-ekstrakt samt at tage tilskud af D-vitamin.

Afslutning

Der foretages sa megen forskning i prostatakreeft og isoflavoner og andre levnedsmiddeltil-
skud, at der naesten hver maned offentliggares nye vasentlige forskningsresultater. Denne
redeggrelse bar derfor lgbende revideres.

Forfatteren har udarbejdet en mere fyldig rapport med videnskabelige referencer samt beskri-
velse af eget indtag af kosttilskud. Denne rapport og navne pa eventuelle. leverandgrer af
isoflavoner og D-vitamin kan bestilles pa e-mail: favrbo@post6.tele.dk
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ProAct-balloner - en ny mulig lgsning pa utethed
Af Johs. Honoré, medlem af PROPA

| Nyhedsbrevet for november 2003 kunne man pa side 3 lase artiklen af professor, overlaege,
dr. med. Jgrgen Nordling om Urin-inkontinens efter prostataoperation. | afsnit 3) fortalte
Nordling om ProAct-balloner - den nye operation til afhjelpning af inkontinens. Jeg er sa
heldig at have faet en af de fire meget vellykkede operationer ud af de fem udfarte.

| PROPA’s nye video-film om prostatakreeft forteeller jeg om mine problemer med utaethed
efter at have faet fjernet prostata radikalt i 1998. Derfor skylder jeg nu lidelsesfaller at fortel-
le om det hab om afhjelpning, der ligger i ProAct-ballonerne, nar operationen lykkes som i
mit tilfeelde.

For godt to ar siden tilbgd Herlev Amtssygehus mig makroplastisk operation, hvor man gen-
nem urinrgret placerer lidt silicone i blerens vaev omkring urinrgret. Det virkede omgaende,
og var en stor glaede, men desvarre var jeg kun tat i kort tid. Siliconen ma vaere skilt ud fra
vaevet og skyllet ud samme vej, som den kom ind. En gentagelse af den makroplastiske opera-
tion blev forsggt for godt et ar siden med samme resultat. Det var altsa ikke lgsningen for mig,
men kan jo sagtens veere det for andre.

For nu et halvt ar siden tilbed Jargen Nordling mig sa operationen med ProAct-balloner. Jeg
tog naturligvis imod dette tilbud, men turde jo ikke vaere optimist. I slutningen af august blev
jeg indlagt i et degn og fik opereret de to sma balloner ind omkring urinrgret med lidt saltvand
i hver. | farste omgang var der meget lidt forskel pa utetheden far og efter, men meget sne-
digt har ballonerne hver en pafyldningsstuds bagest under pungen. Da det hele efter operatio-
nen var faldet pa plads i mine nedre regioner midt i september, fik jeg ambulant efterfyldt
hver ballon med 3 centiliter saltvand. Det ramte pracist den fyldning der skulle til, sa jeg blev
teet. Og jeg tisser fortsat pd den naturlige made. Og det holder altsa nu pa femte maned.

Som jeg giver udtryk for det i video-filmen, havde jeg fysisk og psykisk vaennet mig til, at jeg
ville veere utaet resten af min levetid, og jeg havde bestemt mig for ved min dygtige urotera-
peuts hjeelp at bekaeempe utetheden s meget som muligt med knibegvelser, selv om det for-
blev et Sisyfos-arbejde. Samtidig prevede jeg at have den holdning, at uteetheden ikke matte
fylde mere i min bevidsthed, end det praktisk var rimeligt. Jeg indremmer blankt, at det ind i
mellem var meget sveert.

Sé& meget desto mere blev Jargen Nordlings vellykkede operation en utrolig befrielse. De for-
ste par uger turde jeg ikke ga uden ble, for st nu! Men dristigheden blev starre og sterre. Nu
har jeg smidt bleen, gar og cykler, ger gymnastik og spiller badminton, og selv i vinterkulden
kommer der ikke ufrivillige draber. Det er en meget stor kvalitet i ens liv at genvinde tilliden
til, at man holder tzt, og det er en utrolig lettelse at vere fri for at teenke pa bleer - om man nu
har faet nok med, og om man kan na at skifte i tide. Ja, bare at kunne ga ud for at tisse efter
naturmetoden bliver en gave pa den baggrund..

Jeg haber for mine tidligere lidelsesfeller, at operationen med ProAct-balloner hurtigt bliver
udbredt. Professor Nordling har netop oplyst, at der er planlagt flere af disse operationer, der
endnu kun udferes pa Amtssygehuset i Herlev, men da det neesten er et dagkirurgisk indgreb,
sa er det ikke meget besverligt, selv om man kommer langvejs fra.
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Elektroniske patientjournaler

Fra mange medlemmer har vi hgrt om ”den bortkomne journal”. Den omfangsrige papirjour-
nal kan blive vak i nogen tid eller for evigt. Det sidste er heldigvis sjeeldent tilfeeldet. Der er
lagt op til transportproblemer med papirjournalen, nar en patient i sit forlgb skal i behandling i
flere afdelinger. Derfor lyder det forjettende, at det er tanken, at den elektroniske journal
skulle veere indfert inden 2006 pa alle landets sygehuse.

Det er meningen, at alle relevante data skal indtastes, lagres, gemmes og skal kunne genfindes
i en database. Elektroniske patientjournaler skal kunne udveksles pa tvars af de amt- eller
regionsgraenser, der til den tid findes. Det vil bl.a. lette ekspeditionen ved brug af det frie sy-
gehusvalg og det vil give den praktiserende leege underretning uden at fylde op i hans arkiv.

Rammes en person af en ulykke, eller bliver vedkommende akut syg, er det indlysende, at det
vil vaere en stor stgtte for Modtagelsen eller Skadestuen pa det hospital, der far patienten til
behandling.

Som patienter haber vi nu blot pa, at Sundhedsstyrelsen og vore politikere finder frem til en
landsdaekkende lgsning, saledes at der ikke skal investeres i nye systemer i flere omgange, og
saledes at elektronikken ikke skal vaere medbestemmende for den ideelle sygehusstruktur.

Noter fra Medicinudvalget

Medicinsk bibliotek

Alle danskere far nu “national” adgang til det enorme medicinske bibliotek ”Cochrane”
Cochrane-biblioteket udgives pa engelsk og indeholder over 1.800 leegevidenskabelige
oversigtsartikler. Her kan man sgge oplysninger om gavnlige og skadelige virkninger af be-
handlinger og om forebyggelse i sundhedsvasnet.

Man kan fa adgang til biblioteket via adressen www.cochrane.dk samt fra adresserne
www.sundhed.dk, www.deff.dk og www.vifab.dk

Kilde: Kaare Skovmand, Politiken

Medicin langvejs fra

Mandag den 2. februar slog en lang reekke apoteker i EU de elektroniske dgre op og tilbad
medicin leveret i postkassen og til priser, der ofte ligger langt under de danske priser.

Ifolge Politiken vil Sygeforsikringen “danmark™ ikke skele til, om den receptpligtige medicin
er kabt pa et dansk apotek eller via et spansk eller fransk apotek.

For ”danmark”’s medlemmer vil der vaere mulighed for at fa information om medicinen og
priser leveret ganske som i Danmark og opna besparelser pa mellem fem og 30 procent.

Det er det danske Euromedicin, der har brudt de danske apotekers monopol, idet Euromedicin
har lavet et system, der kan formidle recepter og matche "danmark”s system. Via Euromedi-
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cin er den udenlandske receptpligtige medicin ikke forbundet med ekstraudgifter for sygefor-
sikringen.

Den offentlige sygesikring giver ikke lov til at kebe medicin i udlandet og stadig fa tilskud, og
det er derfor kun receptpligtig medicin, der af den offentlige sygesikring er tilskudsberettiget,
som Sygeforsikringen “danmark’’s medlemmer kan fa udbetalt tilskud til

Et udvalg ser i gjeblikket pa mulighederne for, at ogsa den offentlige sygesikring, som arligt
udbetaler syv milliarder kroner i tilskud, kan give tilskud til receptpligtig medicin kabt i et
andet EU-land. Udvalget kommer med sin beteenkning i april.

Kilde: Ugeskrift for Laeger, 26.01.04

Eksperimentel kraeftbehandling pa Rigshospitalet

Rigshospitalet abner til foraret et nyt afsnit for eksperimentel kraeeftbehandling for alvorligt
syge kreeftpatienter, for hvem behandlingsmulighederne i Danmark er udtemte og hvoraf flere
I dag ser sig ngdsaget til at tage til udlandet for at blive behandlet.

| farste omgang bliver malgruppen patienter med sjeeldne kraeftsygdomme, men pa laengere
sigt er malet at udvide afsnittet, sa det ogsa bliver muligt at introducere nye behandlingsmeto-
der fra udlandet til patienter med mere udbredte kreeftlidelser.

”Det handler om svert syge mennesker, som ma tage til udlandet, og som ofte ikke kommer
hjem i nogen szrlig god forfatning. Vi vil godt forsgge at komme med et tilbud om behand-
ling herhjemme, og samtidig kan det ogsa veere med til at skubbe pa udviklingen pa kraeftom-
rddet i Danmark,” udtaler leegelig direkter pd Rigshospitalet, Jannik Hilsted.

Kilde: Ugeskrift for Laeger, 16.11.03

Hvem sidder ved siden af sengen?
Af Erna Christensen, pargrende-repraesentant i PROPAs landsbestyrelse

Vi tildeles og patager os mange roller i et langt livsforlgb, men den rolle, som det har veeret
sverest for mig at klare, har varet at veere hustru til en mand, som var ramt af en livstruende
sygdom, nemlig prostatakreeft.

Det hele startede i marts 1997, hvor Erik og jeg sad hos laegen pa hospitalet til den farste kon-
sultation, efter min mand i december aret far havde veeret til behandling for vandladningsbe-
sveer. Erik havde ikke betroet mig, at leegen under sygehusopholdet havde fortalt, at der var
celleforandringer i prostata.

Jeg var derfor dybt rystet, da det under marts-konsultationen gik op for mig, at min mand
havde prostatakraeft. Leegen sagde tillige, at prostatakreft ikke var noget, man dgde af, men
formentlig dede med pa et langt senere tidspunkt. Eriks PSA-tal var da 34, og med den viden
jeg har i dag, mener jeg, at der burde vare reageret helt anderledes.

Da laegen gennemgik ulemperne ved en evt. hormonbehandling, satte jeg mig for tillige at
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sgge oplysninger om alternativ behandling samtidig med den foreslaede behandling fra det
etablerede system.

Eriks holdning til sygdommen var praeget af, at han aldrig havde vearet syg tidligere, og at han
slet ikke havde sat sig ind i, hvad kraeften kunne fa af betydning for ham. Han lod mig ogsa
forsta, at han ikke ville vide, hvad jeg leerte om sygdommens forlgh. Det respekterede jeg i
hele sygdomsforlgbet, der blev pa 3 % ar.

Det var utroligt ensomt for mig, at han og jeg ikke kunne tale om, hvad alt dette kunne betyde
for os begge. Vi havde ogsa aftalt, at jeg undlod at tale sygdom med familie og venner i Eriks
nerveer for ikke at lade ham merke min store bekymring for ham.

I stedet tog jeg kontakt til patientforeningen “Tidslerne” og Kraeftens Bekampelse, der satte
mig i forbindelse med det netveerk, der var startet for prostatakraeft-patienter. Det var ngdven-
digt for mig at vide mest muligt om sygdommen, der ville komme til at preege vores hverdag
fremover.

Jeg patog mig at arbejde med i netvaerket, der senere blev til PROPA Prostatacancer Patient-
foreningen, hvor jeg fra foreningens start blev valgt som pargrende-reprasentant i landsbesty-
relsen. Ved PROPA-arbejdet fik jeg et indblik i, hvorledes mange forskellige mand og deres
pargrende lever med sygdommen. Det har veeret utroligt vigtigt for mig at have modtaget stot-
te og opmuntring af foreningens medlemmer, ikke mindst af bestyrelsens medlemmer og de-
res hustruer.

Under hele min mands sygdomsforlgb har jeg veeret med ved hver eneste konsultation og har
bemarket mig, hvor stor en forskel der kan vere pa, hvordan man oplever disse besag pa
hospitalerne. Det har i langt de fleste tilfelde veeret en positiv oplevelse at mgde leeger og
sygeplejersker, som pa en omsorgsfuld made har taget sig af Erik og mig. Der er dog enkelte
undtagelser, og det gjorde steerkt indtryk, netop fordi vi begge var sa pressede af sygdomsfor-
labet.

Jeg har mgdt en overlage, der vrissede ad mig, da jeg spurgte til en anden behandlingsform
end den foreslaede. Jeg har ogsa vaeret ude for at blive overset, som om jeg ikke var i lokalet,
hvor legen stilede lige mod Erik og fortalte, at han dog var den vasentligste person i det spil.
Jeg ved, at det skuffede min mand, der opfattede sygdommen som en feelles kamp for os. Til
gengeeld husker jeg, at det var som om de sygeplejersker, vi mgdte, var klar over, at den parg-
rende er meget pavirket af mandens sygdom.

Under sygdomsforlgbet lerte jeg, at man som pargrende bgr huske at passe godt pa sig selv
bl.a. ved at tale meget med gode venner, at fa afslapningsmassage og i det hele taget huske, at
hvis man ikke gar disse ting, vil man maske pa et senere tidspunkt bebrejde sig selv, at man —
fordi man var udkert — ikke opfarte sig pa en made overfor sin dejlige mand, som man senere
helst ville have gjort og nu ma tenke “’bare jeg dog...”.

Erik dgde hjemme i sin seng i juli 2000. Vi var i teet kontakt med hinanden helt frem til hans
nastsidste levedag. Det er mit indtryk, at det betyder meget, hvis en pargrende er steerk nok til
at ’se trolden 1 gjnene” og ga aktivt ind 1 forlebet.

Artiklen har i december 2003 veeret bragt i de urologiske sygeplejerskers blad ”Vandposten”
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Om at veere aben — og gerne lidt videbegerlig
Af Peter Lindknud — medlem af PROPA og medredaktar af Nyhedsbrevet

Mange mand har problemer med abenhed omkring kreeft — og altsa her specielt prostatakreeft
- hvilket blandt andet har inspireret mig til dette indleeg.

Abenhed — det kan betale sig i det lange lgb

Jeg gik i 2000 til egen lege, fordi jeg havde problemer med vandladning. Jeg underviste pa
daveerende tidspunkt i EDB-programmer, hvilket medfagrte mange timer med at sta op — eller
at sidde ned og sa springe op, nar en kursist havde brug for assistance. Dette blev et stadigt
starre problem for mig, da arbejdet hindrede mig i at komme pa toilettet — eller rettere sagt:
Nar jeg kom derud, var der dels ikke meget, der kom ud — og dels var der svien efter vandlad-
ningen. Farst nar jeg kom hjem og havde hvilet mig liggende en times tid eller deromkring,
gik der ’hul pa bylden”. Jeg kunne igen tisse! Herligt.

Men naste dag kunne det gentage sig. De, der har undervist pa denne made, vil antagelig
kunne nikke genkendende til problemet med mange nye mennesker, maskiner, der ikke ngd-
vendigvis fungerer, kursusmaterialer, der ikke ngdvendigvis er klar 0.s.v. 0.s.v. Problemer
med vandladningen tilskrev jeg sa i farste omgang nerver, som mange sikkert oplever ved at
skulle “’pa scenen” uanset professionalitet — altsa antagelig et problem af psykisk natur.

Pa et tidspunkt blev det dog sa slemt, at jeg sggte leege. Det blev en del gange ikke taget helt
serigst, men pa et tidspunkt blev jeg henvist til en specialist. Her blev det i farste omgang hel-
ler ikke taget szrligt serigst. Men endelig efter nogle maneder med ganske uvirksomme piller,
blev jeg overfart til yderligere behandling pa et hospital.

Efter diverse undersggelser og samtaler samt hele to biopsier (vaevsprgver), fandt man frem
til, at der var tale om prostata-kraft — og at den heldigvis ikke havde bredt sig. Derfor blev jeg
overfort til et andet hospital, hvor jeg i slutningen af april 2002 fik fjernet prostata (radikal
prostatektomi). Senere fik jeg sa ved diverse kontrolbesgg pa hospitalet at vide, at mine PSA-
tal var ok (omkring 0,1) — men ved et besgg i 2003 fandt man blod i urinen og stigning i PSA-
tallet fra 0,1 til 0,35 — en minimal stigning, kan man sige. Desvarre konstaterede man en
veekst, hvor prostatakirtlen havde siddet — et sakaldt residiv. Ved en undersggelse blev der
tillige fundet forstadier til bleerekreeft.

Forstadierne til bleerekreeften blev derefter bekeempet ved 6 ugers skylning via kateter til blae-
ren med Calmette-vaccine (vaccine mod tuberkulose) — jo, du leeste rigtigt, det bruger man.
Skylningerne foregik ambulant én dag om ugen - men selv om det lykkedes at fjerne forstadi-
erne, sa viste der sig nu en kreeftsvulst i bleeren. Derefter diverse overvejelser om stralebe-
handling, operation eller kemoterapi. Operationen blev forsggt men stoppet igen, da der var
problemer — og derefter har jeg pabegyndt en kemoterapi-behandling over adskillige maneder.
Samtidig har jeg en enkelt gang faet Casodex og nu to gange Zoladex pa grund af prostata-
residivet.

Jeg har valgt fra ferste dag at vaere helt og aldeles dben om min sygdom, og mit rad til andre

er: Vear aben, bade nar det gar godt, og nar det maske gar mindre godt. Det bliver sandsynlig-
vis meget nemmere for dig selv.
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For mange mend er det nok svert at erkende, at man maske ikke er helt s “macho”, som
man gerne Vil opfattes af omverdenen. Men arligt talt: Det er da ikke en skam, at man har
faet prostata-kreeft!!

Abenhed kan ganske vist have nogle omkostninger. Jeg har selv oplevet, at nogle venner
simpelthen ikke mere kommunikerer — men til gengeld har der da heldigvis veeret en del, som
har vist sig som “rigtige venner”, der ogsd holder ved i modgang. Og de er guld verd. Og der
er kommet nogle til, som ikke ngdvendigvis har veret nere venner/bekendte, men som i
modgangtider har vist nogle smukke sider af deres made at vaere pa. Jeg ved godt, at mange
mennesker f.eks. ikke kan lide at ringe, for de ved jo ikke, hvordan man har det. Men man ma
— efter min mening — kunne forvente, at de bider dette i sig og viser lidt mod og abenhed.

Ved abenhed tror jeg pa, at man far det meget bedre med sig selv. Og man gar faktisk ogsa
hele prostata-sagen en keempe-tjeneste ved at gagre sygdommen kendt. Jeg tror det har haft
betydning, at der har veeret abenhed, da den japanske kejser fik konstateret prostatakreaft og
senere den amerikanske udenrigsminister Colin Powell og den nye amerikanske preasident-
kandidat John Kerry.

Man bgr veere videbegeerlig

Da jeg fik konstateret prostata-kraeft, anede jeg intet om eksistensen af PROPA, men ved at ga
pa internettet fandt jeg foreningen og dens Nyhedsbreve, hvor jeg har faet megen viden om
min sygdom.

Men det var ikke nok, at jeg fik fjernet min prostata. Jeg havde fortsat vandladningsproblemer
— uden pa nogen made at vaere inkontinent — men jeg skulle hyppigt pa toilettet og altid matte
jeg holde gje med, hvor det nermeste toilet var. Og om natten matte jeg op 3 — 6 gange — og
sjeeldent med de store mangder til falge.

Ingen har kunnet hjelpe mig i denne henseende — ej heller PROPA, s jeg matte ty til inter-
nettet. Og her er der jo en fantastisk meengde informationer. Man behgver blot sgge pa nagle-
ordene prostatacancer eller prostatakraft — eller pa det engelske sggeord prostatecancer —
og straks kan man fa utallige hjemmesider frem om denne sygdom. Brug evt. den sggemaski-
ne, som jeg vil anse for bedst — nemlig tast www.google.com, og du fér pa trods af ”com” den
danske version frem.

Her laerte jeg en masse om min sygdom — bade far og efter fjernelsen af prostata. Jeg er over-
bevist om, at jeg har kunnet tale betydeligt bedre med leeger (og sygeplejersker) pa grund af
min indsamlede viden, end jeg kunne have gjort uden denne.

Jeg fandt ogsa ud af, at der er noget, der hedder Nyhedsgrupper pa f.eks. Outlook Express.
Her sggte jeg sa i de tusindvis af nyhedsgrupper, der findes — og da jeg sggte med nggleordet
prostate, fandt jeg ogsa nyhedsgrupper om netop min sygdom. Jeg meldte mig til nogle af
dem (man kalder det at abonnere pa dem). Og her dukkede alskens mennesker op, der diskute-
rede deres sygdom (oftest amerikanske, da det mest er amerikanske nyhedsgrupper jeg har
sggt pa).

For den ikke kyndige skal jeg naevne, at "Nyhedsgrupper” intet har med nyheder at gare
(normalt). Den rigtige betegnelse burde méske veere “grupper for erfaringsudveksling” — eller
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”spargegrupper”. For her kan man dels leere noget om, hvad andre har spurgt om, og hvad de
har faet svar pa — og dels kan man selv stille spgrgsmal og sandsynligvis fa et eller flere hurti-
ge svar. Der sidder en del mennesker, der — sadan forekommer det — kun venter pa at hjelpe
andre med deres ofte store viden/ekspertviden. Men man skal dog vere varsom med at opgive
sin normale e-mail-adresse i disse Nyhedsgrupper ved eventuel kontakt til dem — for det kan
resultere i, at man bliver belesset med en mangde daglige sakaldte spam-mails, hvor man
bliver tilbudt lan, penis-forleengelser, viagra, diverse sex-tilbud og sa videre. Sa man bgr op-
rette en alternativ mail-adresse via f.eks. Hotmail, Yahoo eller lignende og benytte denne
adresse.

Ovenstaende beretning om at veere videbegerlig er egentlig kun medtaget for at leegge tryk
pa, at det kan betale sig at veere nysgerrig. Nogle leeger vil helt sikkert se lidt merkelige ud,
hvis man fortzeller, at man har fundet sine oplysninger pa internettet. Man kan ogsa komme
ud for kommentarer om, at man — hvis man laeser i et leege-leksikon — lynhurtigt kan komme
til at fejle alt muligt. Javel da — men selvfelgelig skal man tage alt med et gran salt.

Har du set pa www.propa.dk for nylig?
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Kreftrisiko ved rentgenstraler meget lav

Britiske forskere har undersggt, hvor stor en del af den samlede risiko for at fa kreft, der kan
tilskrives den straling, patienter udsettes for ved undersggelser som rgntgenfotografi og scan-
ninger.

Straling fra undersggelser udger omkring 14 procent af den samlede straling fra alle kilder i
verden. Forskerne har ssmmenholdt de registrerede krefttilfeelde med oplysninger om, hvor
mange rgntgenundersggelser, der foretages om aret i 15 forskellige lande, og resultaterne
kunne leeses i januar 2004 i det anerkendte britiske leegetidsskrift The Lancet.

| Storbritannien vurderer forskerne, at det er omkring 0,6 procent af den samlede risiko for at
fa kreeft inden 75-ars-alderen, der skyldes rentgenstraler. For de enkelte mennesker, er der
naturligvis stor forskel i risikoen, fordi der er en stor forskel pa, hvor mange gange man un-
dersgges.

Men set samlet i den britiske befolkning, svarer det til, at ca. 700 af de 124.000 krafttilfeelde,
der opdages hvert ar, skyldes rgntgenundersggelser.

Tallet varierer fra 0,6 procent til 1,8 procent i hovedparten af de gvrige lande, som omfatter
blandt andet Sverige, Norge, Holland, Tyskland og Finland.

Men selv om 700 ekstra krefttilfelde lyder af mange, skal man ikke glemme de mange forde-

le ved undersggelser med rgntgenstraler. Blandt andet den fordel at kraeeftsygdomme kan op-
dages tidligt, sa patienterne dermed har langt bedre mulighed for at overleve kraften.

Kilde: The Lancet — og www. cancer.dk
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Mgdekalender

Arsmade og generalforsamling 2004 — denne gang i Odense

PROPA udsender snart den officielle indbydelse til denne arlige sammenkomst, der i ar
foregar

Lgrdag den 17. april kl. 09.30-15.00 pa Odense Universitets Hospital

Efter den ordinzre generalforsamling vil der veere et par interessante foredrag, og vi hygger
os sammen ved en frokost midt pa dagen. Deltagelse er gratis .Vi haber at se mange deltagere
fra alle egne af landet. Det udfarlige program vil fremga af indbydelsen, men det vil veere en
god idé at satte kryds i kalenderen allerede nu

Fyn

Odense

PROPA-lokalforeningen inviterer patienter og pargrende

Onsdag den 24. marts 2004 kl. 19.00 — ca. 21.00

Emne: Erfaringsudveksling om sygdom og behandling

Sted: Kraftens Bekaempelse Odense, Vesterbro 26, Odense

Tilmelding: Senest mandag den 22. marts til Kraeftens Bekempelse tIf. 66 11 32 00

Sjeelland

Hillergd

PROPA indbyder patienter og pargrende

Torsdag den 29. april 2004 kl. 16.00 — 18.00

Emne: Cand. psyk. Jeppe Nilou, Kreftradgivningen i Frederiksborg Amt taler om forholdene
omkring det at have kreaft — efterfulgt at aben debat og erfaringsudveksling

Sted: Kreaftradgivningen i Frederiksborg Amt, Mgllestraede 6, Baghuset

Tilmelding: Senest den 23. april 2004 kl. 15.00 pa tIf. nr. 48 22 02 82

Lyngby

PROPA indbyder patienter og pargrende til mgde

Tirsdag d. 11. maj 2004 kl. 19.00 — ca. 21.00

Emne: Nyt fra PROPA v/ Ole Mortensen, erfaringsudveksling samt drgftelse af lokalforenin-
gens forhold

Sted: Kreeftens Bekaempelse, Ngrgaardsvej 10, Lyngby

Tilmelding: Senest den 6. maj 2004 til Kraeftens Bekeempelse, Lyngby, tlf. 45 93 51 51

Roskilde

PROPAs lokaludvalg indbyder patienter og pargrende

Torsdag den 6. maj 2004 kl. 19.00 — 21.00

Emne: Erfaringsudveksling og eventuelt en foredragsholder (forslag til foredragsholder mod-
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tages gerne)

Sted: Roskilde Amts Sygehus, Roskilde (lige overfor stationen), indgang 24, mgdelokalerne.
For bilister er der tilkarsel fra Ny @stergade, Kggevej og Dstervang til P-pladserne omkring
bygningen

Tilmelding: Kraeftens Bekeempelse, Roskilde, enten pa tIf. 46 30 46 60 eller via e-mail til
roskilde@cancer.dk senest mandag den 3. maj 2004

Neestved

PROPA indbyder alle patienter og pargrende fra hele omradet

Torsdag den 18. marts 2004 kl. 19.00 — 21.30

Emne: Erfaringsudveksling og drgftelse af vor kontakt med Sundhedsveesenet

Der serveres kaffe/te i pausen

Sted: Naestved Sygehus, mgdelokalet i kaelderen, Ringstedgade 61, 4700 Naestved
Tilmelding til Kraeftens Bekeempelse, Radgivningen, Nestved, tIf. 55 74 04 00 senest man-
dag den 15. marts kl. 13.00

Midtjylland

Der er ikke oplysninger om arrangementer i perioden

Sydjylland

Esbjerg

Patienter, pargrende og andre interesserede inviteres til mgde

Onsdag den 25. februar 2004 kl. 19.00

Emne: Inkontinens og hjelpemidler ved sygeplejerske Birgitte Tingsted

Spergsmal, som foredragsholderen kan forberede sig pa at besvare, kan sendes — gerne ano-
nymt — til Kreftradgivning i Ribe Amt, Jyllandsgade 30, 6700 Esbjerg — senest 8 dage far
Sted: Kreaftradgivning i Ribe Amt, Jyllandsgade 30, 6700 Esbjerg

Tilmelding: Senest mandag den 23. februar 2004 kl.12.00 med angivelse af navn og telefon-
nummer til Kraeftens Bekempelse — tIf. 76 11 40 40

Sgnderborg

PROPA indbyder patienter, pargrende og andre interesserede til mgde

Lardag d. 27. marts 2004 kl. 10.00 -12.00

Emne: Ernzringsterapeut Marianne Fjordgaard fortaeller om kostens betydning for helbredet
generelt og specielt for prostatakraeft-patienter

Marianne Fjordgaard er forfatter til bogen ”Spis dig glad”.

Der er kaffe i pausen

Sted: Senderborg Bibliotek Foredragssalen, Sgnderborg

Tilmelding: Senest torsdag den 25. marts 2004 til Kraeftradgivningen, Abenr,

tif. 74 62 51 50
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Kolding

PROPA indbyder patienter, pargrende og andre interesserede til mgde

Onsdag den 21. april 2004 Kkl. 19.00 — ca. 21.00

Emne: Ernaringsterapeut Marianne Fjordgaard fortaeller om kostens betydning for helbredet
generelt og specielt for prostatakreeft-patienter.

Marianne Fjordgaard er forfatter til bogen ”Spis dig glad”

Der er kaffe i pausen

Sted: Kolding Sygehus, Foredragssalen

Tilmelding: Senest mandag den 19. april 2004 til Kraeftradgivningen, Abenrd, tIf. 74 62 51 50

Nordjylland

Aalborg

PROPA-lokalforeningen inviterer patienter, pargrende og alle interesserede

Tirsdag den 30. marts 2004 kl. 19.00

Emne: Overlage Kirsten M. Nielsen holder foredrag om kraftbehandling med vegt pa stra-
lebehandling og nye behandlingsmetoder. | forleengelse af indleegget bliver der lejlighed til at
stille spargsmal. Men spgrgsmal kan ogsa indtelefoneres pa forhand til Poul Erik Christensen
tlf. 98 23 61 29

| pausen serveres der kaffe/ the

Sted: Kraftens bekaempelses Radgivningscenter, Vestera 5, Aalborg

KORT M@DEOVERSIGT

Odense 17.04.04 PROPAs arsmgde

Inkontinens og hjaelpemid-
Esbjerg 25.02.04 ler

Erfaringsudveksling og
dragftelse af kontakt med

Neestved 18.03.04 Sundhedsvasenet
Erfaringsudveksling om
Odense 24.03.04 sygdom og behandling

Kostens betydning for hel-
bredet generelt og specielt
Sgnderborg 27.03.04 for prostatakreaft-patienter

Kreaeftbehandling med veegt
pa stralebehandling og nye
Aalborg 30.03.04 behandlingsmetoder

Kostens betydning for hel-
bredet generelt og specielt
Kolding 21.04.04 for prostatakreaft-patienter
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Hillergd

29.04.04

Cand.psyk. Jeppe Nilou ta-
ler omkring forholdene om-
kring det at have kraft med
aben debat og erfaringsud-
veksling

Roskilde

06.05.04

Erfaringsudveksling og evt.
foredrag

Lyngby

11.05.04

Nyt fra PROPA samt erfa-
ringsudveksling og drgftelse
af lokalforeningens forhold

20




PROPA NYHEDSBREYV - februar 2004

Bestyrelsesmedlemmer og suppleanter

Landsbestyrelsen:

Storkgbenhavn og Bornholm:

Ole Mortensen, Strandparksvej 6, 2665 Vallenshak Strand formand
tlf. 43 73 13 16, e-mail: O-M@get2net.dk

Sjeelland i gvrigt:
Jargen Petersen, Jernbane Alle 34, 3060 Espergerde, sekretaer
tif. 49 13 57 07, e-mail: jb.petersen@image.dk

Fyn og omliggende ger:
Peter Helner, Semarksvej 5, 5610 Assens, tIf. 64 72 34 05

Nordjylland:

Poul Erik Christensen, Boden 20, @land, 9460 Brovst, tIf. 98 23 61 29, e-mail: pec@nypost.dk
Jens Chr. Davidsen, Ole Langesvej 29 B, 9460 Brovst, tIf. 98 23 23 03 kasserer
Midtjylland:

Freddy Mogensen, @rnedalen 21, 8520 Lystrup, tIf. 86 22 34 26, e-mail f-b@mail.dk
Sydjylland:

Gunnar Petersen, Krogvej 9, 6720 Nordby Fang, tIf./ fax: 75 16 25 26, naestformand

e-mail: swann@get2net.dk

Pargrende-medlem:
Erna Christensen, Agerkar 21, 9 sal th., 2610 Rgdovre , tIf. 32 50 74 50 og 24 60 22 88

Suppleanter:
Storkgbenhavn og Bornholm:
Ole Zimling, Toftekarsvej 148, 2860 Sgborg, tIf. 39 56 14 25, e-mail: ozimling@post11.tele.dk

Sjelland i gvrigt:
Erik Pedersen, Ablehaven 48, 4800 Nykgbing F, tIf. 54 43 92 60

Fyn og omliggende ger:
Vakant

Nordjylland:
Knud Mikkelsen, Hybenvej 2, 9560 Hadsund, tIf. 98 58 12 10

Midtjylland:
Vakant

Sydjylland:
Leon @stergaard Sgrensen, Traneveenget 3, 6760 Ribe, tIf. 75 41 06 03,
e-mail: lecon@maill.stofanet.dk

Pargrende:
Astrid Flood, Hymersvej 7, 3000 Helsingar, tIf. 49 21 24 19, e-mail: floods@maill.stofanet.dk
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Lokalbestyrelse for Nordjylland:

Poul Erik Christensen, Boden 20, @land, 9460 Brovst, tIf. 98 23 61 29 formand
Kaj Reenberg Hansen, Max Heniusvej 24, 9000 Alborg, tIf. 98 11 02 97 sekreteer
Jens Chr. Davidsen, Ole Langesvej 29 B, 9460 Brovst, tIf. 98 23 23 03 kasserer

M.C. Nielsen, Fasanvej 12, Stgvring, tIf. 98 37 33 77

Knud Mikkelsen, Als, 9560 Hadsund, tIf. 98 58 12 10
Pargrende-medlem:

Birte Nielsen, Sjellandsvej 7, 9230 Svenstrup, tif. 98 38 93 17

Lokalbestyrelse for Midtjylland:

Ole Breiner, Dagmarcentret 1B, 8660 Skanderborg, tIf. 86 52 31 52, e-mail: ole@breiner.it

Poul Erik Henriksen, Ringgardsvej 5, 82 70 Hgjbjerg, tIf. 86 11 22 43

Freddy Mogensen, @rnedalen 21, 8520 Lystrup, tIf. 86 22 34 26, e-mail: f-b@mail.dk

Karl Melshior Pedersen, Solbjerg Hedevej 144, 8355 Solbjerg, tIf. 86 92 86 66, e-mail: marykalle@mail.dk
Svend Pedersen, Fresiavej 1, 8541 Skadstrup, tIf. 86 99 17 68

Pargrende -medlem:

Helen Raebild, Vestervang 7, lejl. 721, 8000 Arhus C, tIf. 86 12 02 80

Kontaktperson for Ringkebing Amt:

Johannes Sanggaard, Sgndergardsvej 7, 7400 Herning, tIf. 97 11 60 66, e-mail: josa@km.dk

Lokalbestyrelse for Sgnderjyllands Amt:

Willem van Straaten, Lavendelvej 12, 6400 Sgnderborg, tIf. 74 43 17 44, e-mail: willem@maill.stofanet.dk
Hans Jargen Nielsen, Friheds Alle 61, 6400 Sgnderborg, tIf. 74 42 64 32, e-mail: hj.inge@maill.stofanet.dk
Akton Lind Pedersen, Hgrup Bygade 104, 6470 Sydals, tIf. 74 41 52 20, e-mail: akton@tele.mail.dk

Kurt Lachenmeier, Gustaf Johannsens Vej 8, 6400 Sgnderborg, tIf. 74 43 17 04,

e-mail: lachenmeier@broager.mail.telia.com

Lokalgruppen for Sjaelland og omliggende ger:

Erna Christensen, Agerkar 21, 9.sal th, 2610 Radovre, tIf: 32 50 74 50 evt. 24 60 22 88

Peter Dahlgren, Emdrupveenge 77, 2100 Kgbenhavn @, tIf. 39 29 44 90

Astrid og Martin Flood, Hymersvej 7, 3000 Helsinger, tIf. 49 21 24 19, e-mail: floods@maill.stofanet.dk
Johs. Honoré, Duevej 26, 3. tv, 2000 Frederiksberg, tIf. 38 87 12 06, e-mail: johanneshonore@get2net,dk
Poul Jgrgensen, Strandvejen 98, 2 th, 2900 Hellerup, tIf. 39 61 23 41

Ole Mortensen, Strandparksvej 6, 2665 Vallensbeak Str., tIf. 43 73 13 16, e-mail: O-M@get2net.dk
Erik Nielsen, Lundevej 36, 3600 Frederikssund, tIf. 47 31 43 24

Jargen Petersen, Jernbane Alle 34, 3060 Espergerde, tIf. 49 13 57 07, e-mail: jb.petersen@image.dk
Nykabing F-gruppen

Erik og Kate Pedersen, Ablehaven 48, 4800 Nykgbing F, tIf. 54 43 92 60

Torben Rasmussen, Pilesvinget 9, 4800 Nykgbing F, tIf. og fax 54 85 60 25, mobil 28 84 88 59,
e-mail: mtr4550@mail.dk

Neestved-gruppen

Ellen Krogh, Sneslevvej 14, 4250 Fuglebjerg, tIf. 55 45 32 86, e-mail: eoggkrogh@mail.tele.dk
Helge Christensen, Sjellandsgade 3, 11, 4100 Ringsted, tIf. 57 61 29 21/ 22 32 23 35
Roskilde-gruppen

Svend Ejvin Jensen, Havnevej 18, 2.tv, 4000 Roskilde, tIf. 29 33 61 22, e-mail:sejvin@csc.com
Reinhardt Kluge, Garderhgjen 15, 4671 Strgby, tIf. 56 57 76 16, e-mail: reinhardt@post.tele.dk

Per Krogen, Ternemosen 30, 2670 Greve, tIf. 43 90 57 12, e-mail: musikkrogen@webspeed.dk

Poul Erik Pyndt, Elleorevej 20, 4000 Roskilde, tIf. 46 75 70 02, e-mail: pepyndt@yahoo.dk

Medicin-udvalget:

Udvalget har til opgave bl.a. at holde sig orienteret og skaffe viden om udviklingen af behandlingsmetoder og
medicinske stoffer, som har eller kan fa betydning for prostatakraeft-patienter.

Ole Sonne, Nordkajen 8, 3600 Frederikssund, tIf. 47 38 39 06, e-mail: ole-sonne@wanadoo.dk

Statistik-udvalget:

Udvalget har til opgave at fglge den statistiske udvikling af prostatakraft i Danmark og udlandet samt at bear-
bejde det fremkomne materiale.

Ivar G. Jonsson, Sankt Thomas Alle 13, 2.th, 1824 Frederiksberg C, tif. 33 21 65 43, e-mail: igj@mail.dk

Per Krogen, Ternemosen 30, 2670 Greve, tIf. 43 90 57 12, e-mail: musikkrogen@webspeed.dk

Jargen Petersen, Jernbane Alle 34, 3060 Espergerde, tIf. 49 13 57 07, tif. 64 72 34 05, e-mail:
jb.petersen@image.dk
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Nyhedsbrevet udgives af PROPA Prostatacancer Patientforeningen

Redaktion:
Ole Mortensen (ansv. red.), Strandparksvej 6, 2665 Vallenshak Strand
tlf. 43 73 13 16, e-mail: O-M@get2net.dk

Ole Sonne, Nordkajen 8, 3600 Frederikssund
tIf. 47 38 39 06, e-mail: ole-sonne@wanadoo.dk

Peter Lindknud, Havetoften 27, 2630 Taastrup
tIf. 43 99 83 28, e-mail: plininfo@post8.tele.dk

Redaktion af PROPAs mgdekalender, der lgbende ajourfares pa www.propa.dk
Peter Lindknud (se ovenfor)

Neste Nyhedsbrev udkommer maj 2004
Stof til dette Nyhedsbrev bedes sendt til Ole Mortensen senest den 19.april 2004

Medlemmers adresseeendringer, evt. udmeldelser o. lign.
bedes meddelt Betina Kongsbak hos Kraftens Bekempelse
tlf. 35 25 75 00, e-mail: BEK@cancer.dk

Andre adresseendringer bedes meddelt ekspeditionen hos
Kreaftens Bekempelse

Ngrgaardsvej 10, 2800 Kgs. Lyngby

tf. 45 93 51 51 - Fax 45 93 28 44, e-mail: lyngby@cancer.dk

Tryk:
Hugin Tryk, Frederikssund. Oplag 1.450

De seneste Nyhedsbreve kan ses pa www.propa.dk

Redaktionelle retningslinier

Redaktionen forsgger efter bedste evne at finde frem til stof, der har en bred interesse for PROPAs med-
lemmer og interessenter.

Redaktionen forbeholder sig ret til at udelade eller udskyde indsendte indleag eller foresla sndringer til
disse, ligesom redaktionen i visse tilfeelde pafarer bemarkninger til artiklerne.

Redaktionen forbeholder sig ret til at forkorte indlaeg — og evt. foretage hensigtsmaessige redaktionelle
@ndringer — bl.a. af hensyn til ensartethed i opsetning, valg af sprogbrug m.m.

Vaesentlige &ndringer vil dog altid ske i samrad med artiklens forfatter inden optagelse i Nyhedsbrevet.
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Prstata kreeft

PROPA
Prostatacancer Patientforeningen '

\'ARIHED:ZQ MINUTTER . PRODUKTIONSAR: 2003 . DISTRIBUTION: ASTRAZENECA A'S
Videoen om prostatakraft

Fik du bestilt den nye video, der forteeller om sygdom og behandling, ellers har du mulighe-
den ved at bruge denne kupon, der sendes i lukket konvolut til

AstraZenica A/S

Att. Sgren Clausen/Lene Rosendal
Roskildevej 22

2620 Albertslund

Videoen tilsendes gratis

Udfyldes med blokbogstaver:

Navn:

Adresse:

Postnr. By

Telefonnummer:

Er bestilleren medlem af PROPA? Ja [ Nej O

Bestillere fra sundhedssektoren bedes angive tjenestested og —afdeling:
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