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Innehåll nr 1 MARS 2011

Margaretha har ordet

Margaretha Sundsten ordförande 

ordforande@gynsam.se

Ljusare tider

Finn Dig själv - finn vägen till Lydiagården
          • kunskap om cancer

• samtal, enskilt och i grupp
• fysisk aktivitet
• kreativ och kulturell verksamhet
• gemenskap

Vi erbjuder professionell rehabilitering till såväl patienter som närstående under
fem dygns internatvistelse i vacker miljö. Personal med utbildning/erfarenhet av
tumörsjukvård.

Tel: 0413-692 50                  Fax: 0413-55 31 35        www.lydiagarden.se

     specialdesignat program för cancerrehabilitering

Lydiagården har ramavtal med Försäkringskassan kring
Arbetslivsinriktad rehabilitering.
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Nu går vi mot ljusare tider. Det är skönt att säga efter 
en vinter som nog de flesta har upplevt som både lång 
och väldigt kall.

För våra nya medlemmar vill jag ge en tillbakablick 
från året som gått. Höjdpunkten var Gynsams 10-års-
jubileum. Det känns härligt att veta att vi, i både mot- 
och medvind, har lyckats fylla 10 år. Det var mycket 
trevligt att träffa så många medlemmar, både gamla 
och nya. Också ett tillfälle att tänka igenom allt som 
vi faktiskt genomfört under de här åren. Nu siktar vi 
på 10 nya år. Det finns så mycket som vi inte hunnit 
med och så mycket nytta vi kan göra framåt.

Gynsams styrelse inbjuds att delta i olika pro-
jekt som gagnar våra medlemmar. Det tar vi som en 
bekräftelse på att politiker och beslutsfattare ser det 
som viktigt att ta få ta del av patienternas synpunkter, 
och att de känner till Gynsam och har tilltro till det vi 
säger och gör. 
Inte minst det här numret av Gynsamposten visar att 
vi finns med i många av de forum som tar upp frågor 
kring cancer och vården ur olika aspekter.

Gynsams styrelse och GCF Stockholm fanns  
med vid Radiumhemmets 100-årsjubileum. Det  
blev en intressant dag där personalen, forskare och 
patienter möttes i olika aktiviteter och kunde utbyta 
erfarenheter. 

Jag har deltagit i ett intressant möte med Cancer-
fondens ordförande Bengt Holgersson. Samarbetet 
och kontakterna med Cancerfonden är naturligtvis 
både intressanta och viktiga för oss i Gynsam.

Under hösten genomförde Gynsam en funktionärs-
utbildning. Bland annat deltog representanter från 
den nygamla föreningen i Örebro, se mer på sidan 14. 
Tyvärr tvingades några föreningar lämna återbud. 
Utbildningens syfte var att våra ledamöter i de loka-
la föreningarna och i Gynsams styrelse skulle få stöd i 
sin verksamhet.

Gynsam har också inbjudits och deltagit i förhands-
visningen av en ny informationstjänst inom hälso- och 
sjukvård, och däribland cancer, på www.1177.se. Det 
är en viktig nättjänst som nu kommit igång. Vi skriver 
mer om det i ett senare nummer av Gynsam.

Alla i Gynsams styrelse deltog vid Världscancerda-
gen den 4 februari på Berns i Stockholm. En mycket 
intressant dag. 

Sedan vill jag också skicka en speciell häls-
ning till en av våra unga medlemmar, Cecilia 
Hägglund, som för några månader sedan fick 
en son. Hon berättar själv på sidan 9. Det är 
så trevligt att kunna uppmärksamma och 
lyckönska den nya lilla familjen. 

Vi ses väl på Rikstämman den 9 april  
i Stockholm? 

En riktigt fin vår önskar jag Er alla.
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riksstämman

Välkomna till Gynsams 
Riksstämma 2011

Föreläsare
Gunilla Gunnarsson, överläkare och onkolog, 
berättar om utvecklingen för den Nationella  
Cancerstrategin.

Ordinarie ledamöter
10.30	S amling med kaffe
11.00	F öreläsning med Gunilla  

Gunnarsson
12.30	L unch
13.30	S tämmoförhandlingar
15.00 (cirka)	A vslutning

Med reservation för eventuella ändringar.

Anmälan senast 27 mars till kassör  
Ulla Samuelsson, e-post kassor@gynsam.se  
eller telefon 08-23 30 20.

Lördagen den 9 april 2011  
Plats: HSO*:s lokaler, S:t Göransgatan 84, Stockholm

Vi behöver fler medarbetare till Gynsamposten.  
Är du intresserad av att vara med och bidra  

i tidning så är vi tacksamma om du  
hör av dig till oss i redaktionskommittén på  

redaktor@gynsam.se eller direkt  
till vår ordförande Margaretha Sundsten,  

ordforande@gynsam.se.

Välkommen till oss! Redaktionskommittén

EFTERLYSNING!!!
EFTERLYSNING!!!
EFTERLYSNING!!!

Adress: HSO*, S:t Göransgatan 84 på Kungsholmen. Tag T-banan från Centralen till Fridhemsplan  
(blå linje 11 mot Akalla eller grön linje mot Hässelby), uppgång Fridhemsplan och därefter cirka 350 m promenad.

Gunilla Gunnarsson, 
överläkare och  

onkolog. Samordnare 
av SKL:s arbete  

inom ramen för can-
cerstrategin. (SKL = 
Sveriges Kommuner 

och Landsting.)

Vill du, i egenskap av direktmedlem i Gynsam,  
ha den information från Gynsams styrelse som når  

medlemmarna som är knutna till en lokal medlemsför-
ening via lokalföreningen? Det kan gälla protokoll  

från Riksstämman, inbjudan till stödpersonsutbildning, 
deltagande i NYCK-projekt mm. Skriv då till  

ordforande@gynsam.se. Ange namn och e-post-
adress. Ange som ämne: »Jag önskar direktinforma-

tion från Gynsams styrelse«. 

Information från 
Gynsams styrelse till 

direktmedlemmar

* Handikappföreningarnas samarbetsorgan.
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landet runt

ancervävnader är som regel 
inflammerade. Det beror på 
att tumörcellerna produce-
rar en rad ämnen som lockar 

inflammatoriska celler att inva-
dera tumörvävnaden. De inflam-
matoriska cellerna kommer från 
benmärgen, cirkulerar i blodet och 
tar sig igenom blodkärlen och in i 
tumören. I princip är det samma 
reaktion som uppstår i ett sår, och 
som bidrar till att såret läks ut. 
Man kan säga att kroppen uppfat-
tar tumören som ett sår, men skill-
naden är att tumören inte läker ut 
– men varför gör den inte det? En viktig 
skillnad är att viktiga egenskaper hos de 
inflammatoriska cellerna förändras i tumö-
ren. Till exempel är förmågan att reagera 
mot tumören och starta en immunreaktion 
mot tumören nedsatt, vilket resulterar i att 
tumören ostört fortsätter att växa. Dessut-
om producerar de inflammatoriska cellerna 
för mycket blodkärlsstimulerande fakto-
rer vilket, kanske paradoxalt, gör att blod-
kärlens funktion försämras. Förmågan att 
leda blod försämras och syresättningen av 
tumörvävnaden går ner. Blodkärlen läck-
er och blir mer mottagliga för invaderande 
tumörceller som kan sprida sig i kroppen 
och starta dottertumörer. 

HRG och tumörinflammation

Lena Claesson-Welsh är professor vid Uppsala Universitet. Nedan berättar hon kort om 
forskningen kring HRG, Histidin-rikt glykoprotein, och dess påverkan på tumörtillväxt.
TEXT Lena Claesson-Welsh

Vid Uppsala Universitet visar man i 
avancerade djurförsök att behandling 
med ett kroppseget protein, Histidin-rikt 
glykoprotein (HRG), minskar tumörtill-

växt och framförallt, mins-
kar spridning av dottertumö-
rer. Hittills har man studerat 
bröstcancer, pankreascancer 
(bukspottkörtelcancer) och 
mjukdelscancer. HRG verkar 
direkt på de inflammatoris-
ka cellerna i tumören, som nu 
startar en immunreaktion rik-
tad mot tumören. Därigenom 
minskar tumören i storlek. De 

inflammatoriska cellerna minskar också 

Modell för HRG-effekter på cancer: HRG påverkar inflammatoriska celler  
i tumören (från stimulerande till dämpande) vilket ger bättre blodflöde,  
färre metastaser, och mindre tumör.

Dåligt blod-
flöde Färre metastaserMetastaser

Stimulerande  
inflammatoriska  
celler

Dämpande 
inflammatoriska 
celler

Bra blodflöde

Mindre tumörStor tumör

HRG

sin produktion av blodkärlsstimulerande 
ämnen som följd av HRG-behandlingen. 
Blodkärlen i tumören blir då mer norma-
la, leder blod bättre och ger mer motstånd 
mot invaderande tumörceller. 

HRG produceras i levern, och förs via 
blodet runt till kroppens alla vävnader. 
Hos cancerpatienter minskas leverns pro-
duktion av HRG kraftigt. Tumörväv-
nad från exempelvis gynekologisk cancer 
innehåller mycket mindre HRG än den 
normala vävnaden. Forskarna vid Uppsa-
la Universitet har rad svåra uppgifter kvar 
att lösa, men vill nu ta första steget mot 
klinisk prövning av HRG som en del av 
behandling mot cancer. 

Rehab med utsikter 
Var vill du göra din rehabilitering? På RehabCenter Möss-
seberg i Falköping kommer vi att stödja och utmana dig. Så 
att du vågar tänka nytt, prova och tänja gränser. Har du vil-
jan – har vi verktygen. Här får du möjlighet att vara aktiv, uti-
från dina förutsättningar. Vi har något för alla. Och vad sägs 
om att bo på ett anrikt kurortshotell med SPA, hemlagad mat 
och stor gemenskap? Tyvärr får vi inte plats att berätta mer... 

Läs mer på www.brackediakoni.se/mosseberg

Läs artikeln i sin helhet i den  

tryckta tidningen eller  

beställ den i pdf-format.

Beställ på info@gynsam.se  

alternativt ring 08-23 30 20.

Medlemskap, inklusive  

tidningen Gynsamposten  

kostar 150 kronor per år.

Separat prenumeration 

kostar 200 kronor per år.
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landet runt

dokumentet »En Nationell Cancer-
strategi för framtiden«, som presen-
terades i februari 2009, formulera-
des följande fem övergripande mål för 

cancervården i riket:
1.	Minska risken för insjuknande i cancer.
2.	Förbättra kvaliteten i omhän-

dertagandet av patienter med 
cancer.

3.	Förlänga överlevnadstiden och 
förbättra livskvaliteten efter 
cancerdiagnos.

4.	Minska regionala skillnader i 
överlevnad efter cancerdiagnos.

5.	Minska skillnader i olika 
befolkningsgrupper i insjuknande i can-
cer och överlevnad efter diagnos.
Under 2010 har Kjell Asplund inhäm-

tat synpunkter från remissinstanserna och 
haft omfattande dialoger med företräda-
re för hälso- och sjukvårdens huvudmän, 
vårdens företrädare, patienter och andra 
intressenter i svensk cancervård. 

Kjell Asplund har vid årsskiftet 2010–
2011 varit ute i landet och inhämtat syn-
punkter på sina föreslagna »Tio kriterier 
för Regionala CancerCentra«. 

I Stockholm var datumet den 10 janu-
ari 2011, då 24 representanter från olika 

patientföreningar fick möjlighet att 
inkomma med synpunkter i ett två tim-
mar långt dialogmöte.

Slutdokumentet om Regionala Cancer-
Centra ska presenteras den 4 april 2011.

Vad ska Regionala  
CancerCentra ägna sig åt?

Vi fick information om och ha 
synpunkter på följande tio kriteri-
er för Regionala CancerCentra.

Alla tio punkterna presente-
rades. Mesta tiden ägnades dock 
åt punkten 9, som handlar om 
patientinflytande i cancervården. 

Många frågor ställdes, bland annat hur 
representanter för patientföreningarna ska 
utses. Frågan går vidare ut i våra lokala 
föreningar/riksföreningar. 

Ledning

RCC ska ha en tydlig ledningsorganisa-
tion med förankring i landstings/region-
ledningar och det ska finnas system för 
uppföljning av RCC-kriterierna.

Antalet RCC har diskuterats under 
utredningens gång. Nyhet var att det 
kommer att bli sex Regionala Cancer-
Centra (RCC) ett i vardera av de sex exis-

terande sjukvårdsregionerna för cancer. 
Alla RCC ska vara på plats 2011. Några är 
redan invigda. Längst har man hunnit i 
region Syd.

RCC ska ha ett system för uppföljning 
av cancervårdens kvalitet, som ska vara 
verksamhets-/klinikövergripande med 
nationella kvalitetsregister.

Regional utvecklingsplan

Det ska finnas en långsiktig strategisk 
utvecklingsplan i sjukvårdsregionen. 
Cancervården ska vara likvärdig, av hög 
kvalitet över hela landet. Antalet patienter 
som lever med cancer ökar belastningen 
på vården. 

Redan existerande kunskap måste til-
lämpas bättre i alla led: förebyggande 
åtgärder, diagnostik, behandling, psyko-
socialt stöd, rehabilitering.

Möjlighet till utvecklandet av profilom-
råden och behovet av samarbete på natio-
nell nivå betonas.

Utbildning och  
kompetensförsörjning

För sjukvårdsregionens cancervård ska 
det finnas ett långsiktigt utbildnings- och 
kompetensuppföljningsprogram.

kriterier för  
Regionala CancerCentra

Kjell Asplund fortsätter sitt uppdrag att genomföra inrättandet av de Regionala Cancer-
Centra, RCC. Birgit Feychting deltog vid mötet 10 januari 2011 på Socialdepartementet,  
om det fortsatta arbetet.
TEXT Birgit Feychting

Kjell Asplund.

10

Tel 08-551 509 07 (inskrivning)
 08-551 509 00  (växel)

VIDARKLINIKEN – HELHETSSYN SOM GER LIVSKVALITET
Vidarkliniken bedriver kvalifi cerad cancervård och -rehabilitering med
antroposofi sk inriktning. Vi tar emot patienter med cancer i alla stadier.

Vidarkliniken har avtal med fl era landsting. 
Kontakta oss gärna för att veta vad som gäller för just dig. Hjärtligt välkommen!
                  

E N  U N I K  K O M B I N AT I O N  AV  S K O L M E D I C I N  
O C H  A N T R O P O S O F I S K  L Ä K E K O N S T   

V I D A R K L I N I K E N

216

215

100, 35, 27

95, 40, 49

www.vidarkliniken.se 

Läs artikeln i sin helhet i den  

tryckta tidningen eller  

beställ den i pdf- format.

Beställ på info@gynsam.se  

alternativt ring 08-23 30 20.

Medlemskap, inklusive  

tidningen Gynsamposten  

kostar 150 kronor per år.

Separat prenumeration 

kostar 200 kronor per år.
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menteras i hela regionen. Vid behov kan 
det handla om regionala vårdprogram, 
som kan vara av högre kvalitet.

Inom varje RCC ska samtliga berörda 
enheter rapportera till nationella kvali-
tetsregister.

Patientinflytande i cancervården

Patienter och närstående ska finnas före-
trädda när regionens cancervård plane-
ras och utformas. Patientens ställning 
ska stärkas. Individuella vårdprogram 
ska utarbetas. Patientens deltagande och 
medinflytande ska utnyttjas. Patienterfa-
renheter ska tas till vara. System med fun-
gerande »second opinion« ska utvecklas.

Klinisk forskning och innovation

Den kliniska cancerforskningen ska 
utvecklas i regionen och i hela landet. 
Samarbete ska ske med akademin och 
den forskande industrin. De kliniska 
verksamheterna ska fortlöpande inhäm-
ta internationell frontlinjekunskap. Nya 
metoder ska utvärderas. Kvalitetsregistren 
är naturliga samarbetspartners. 

landet runt

Vårdens personal ska kontinuerligt till-
ägna sig frontlinjekunskap. God framtida 
kompetens och kunskap måste tillförsäk-
ras genom långsiktig planering. Utbild-
ningsåtagandet hos RCC gäller också frå-
gor om psykosocialt stöd och vård i livets 
slutskede (palliativ vård).

Förebyggande insatser  
och tidig upptäckt av cancer

Regionala program med åtgärder för före-
byggande åtgärder handlar om behov 
av livsstilsändringar, desamma som för 
andra stora folksjukdomar. Därutöver 
handlar det om cancerscreening med för-
bättrade och nyframtagna metoder och 
möjligheter att nå ut till stora målgrupper.

Vårdprocesser

En väl fungerande vårdkedja från  
primärvård till diagnostik, behandling 
och rehabilitering är av central betydel-
se för såväl patientens välbefinnande som 
utfallet av den behandling som givits. 
Väntetider, så kallade ledtider, på vårdens 
olika komponenter ska mätas, redovisas, 

följas upp och jämföras och ingå i vårdens 
kvalitetsregister.

Nivåstrukturering

Det behövs en tydligare ansvarsfördel-
ning mellan sjukhusen inom en region, 
och i hela landet, var cancerbehandling 
ska äga rum. Vissa ingrepp ska endast 
göras på universitetskliniker. Vissa verk-
samheter kräver koncentration till färre 
enheter än idag vad beträffar avancerade 
ingrepp/terapier, ovanliga cancerformer 
och sådan behandling som kräver mycket 
kostsam teknologi.

Psykosocialt stöd,  
rehabilitering och palliativ vård

Alla cancerpatienter ska ha tillgång till 
psykosocialt stöd, rehabilitering och pal-
liativ vård av god kvalitet. Stödet till när-
stående ska utvecklas. Regiongemensamt 
program ska utarbetas.

Kunskapsstyrning

Nationella riktlinjer, nationella vårdpro-
gram och frontlinjekunskap ska imple-

Här fi nns våra mottagningar; 

• Lymfödemenheten med specialistläkarmottagning
• Sjukgymnastmottagningen
• Gåskola för benamputerade
• Armprotesenheten
• EX-Center

Vi har också startat Onkologisk rehabilitering.

Välkommen till 
Rehabiliteringsenheterna 
vid Röda Korsets  Sjukhus

Röda Korsets Sjukhus
Rehabiliteringsenheterna

Bockholmsvägen 1, kv. Sfären | 170 78 Solna | Telefon 08-791 14 00 
T-bana: Bergshamra eller buss 540 från T-bana Universitetet

Broschyr: http://se01.jsmediatools.com/17049105093/ Röda Korsets Sjukhus
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nyck

Kunskapsdag om samliv och sexualitet 
med familje- och sexualterapeut Gertrude Aigner

i har, inom Gynsam, länge 
arbetat med att få till stånd 
en planerad kunskapsdag om 
samliv och sexualitet som 

riktar sig till er, våra yngre medlemmar i 
Gynsam. 

Det har varit svårt att finna en förelä-
sare som kan ställa upp en lördag. Men nu 
har vi lyckats med hjälp från Cancerfon-
den. Vi kan erbjuda en eftermiddag med 
familje- och sexualterapeuten Gertrude 
Aigner, som har stor kunskap och erfa-
renhet och är mycket anlitad och upp-
skattad.

Du är varmt välkommen till Stock-
holm den 2 april. Gynsam står för Din 
resekostnad och vi ber Dig köpa biljet-
ter så tidigt som möjligt för att få ett bra 
pris. En del av er bor i stockholmsområ-
det och det underlättar givetvis. På kväl-

len bjuder Gynsam på en enkel middag så 
att alla ska få möjlighet att umgås. Vi tror 
att gemenskapen i gruppen betyder myck-
et. De flesta kan sedan åka hem, men de 
som har lång väg kan ha behov av över-
nattning. Kanske kan Du ordna en över-
nattning själv, men går inte det vänder du 
dig till Gynsams kassör Ulla Samuelsson  
och får hjälp. Vi erbjuder övernattning i 
dubbelrum på STF-s vandrarhem på Frid-
hemsplan. Gynsam sponsrar upp till 450 
kr/person, inklusive frukostbuffé. Vill du 
ha högre standard står du själv för mellan-
skillnaden. Vandrarhemmet erbjuder även 
hotellrum.

Varmt välkommen till kunskapsdagen  
om samliv och sexualitet!
Margaretha Sundsten
Ordförande Gynsam

Program för kunskapsdagen om samliv och sexualitet

11.00 	S amling och kaffe
11.30 	F öreläsning
13.00 	Lunch
14.00 	Fortsatt föreläsning, samtal och diskussioner – här finns plats för alla tänkbara frågor. 
16.00 	Dagen avslutas

Till den här dagen inbjuder vi fler yngre kvinnor med erfarenhet av gynekologisk cancer och vi tar gärna hjälp av Er att nå ut.  
Har Du någon vän Du vill ta med Dig? Vi tar en konferensavgift på 150 kr, som inkluderar mat under dagen.

Fyll i nedan och sänd snarast och senast den 21 mars till Ulla Samuelsson, kassor@gynsam.se eller med vanlig post till:
Ulla Samuelsson, Norra Hökåsvägen 35, 722 31 Västerås

Målgrupp: Gynsams  
NYCK-tjejer och andra unga  
tjejer/kvinnor med erfarenhet  
av gynekologisk cancer.

Tid: Lördagen den 2 april

Plats: HSO, Handikappföreningar-
nas samarbetsorgan, i Stockholm

Adress: S:t Göransgatan 84 på 
Kungsholmen. 

Tag T-banan från Centralen till Frid-
hemsplan (blå linje 11 mot Akalla 
eller grön linje mot Hässelby), upp-
gång Fridhemsplan och därefter 
cirka 350 m promenad.

Inbjudan till alla 
NYCK-tjejer

Jag anmäler mig till kunskapsdagen den 2 april i Stockholm

Var god kryssa i valt alternativ!

  Jag behöver hjälp med övernattning till den 3 april  
och godtar Gynsams erbjudande

  Jag vill i stället ha min övernattning på det här sättet:

....................................................................................................................................................................................................................................

Se alternativ på www.fridhemsplan.se eller fråga på info@fridhemsplan.se

Namn.......................................................................................................................................................................................................................

adress...................................................................................................................................................................................................................

E-postadress.............................................................................. 	 telefonnummer........................................................................

Kunskapsdagen genomförs i samarbete med
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Cecilia och hennes  
man har fått en son!

Här nedan berättar Cecilia Hägglund om en lång resa som hon och hennes man gjort  
tillsammans och som nu resulterat i att de blivit föräldrar. Gynsam gratulerar den nya lilla 
familjen och hoppas att många av våra unga medlemmar ska få möjlighet att uppleva 
samma resa i framtiden.
Text Cecilia Hägglund

ag har en son. En fantastisk liten 
pojke på knappt fyra månader. 
Det känns overkligt, men sam-
tidigt så naturligt. Men det har 

inte alltid varit självklart att jag skulle få 
uppleva detta. 
För nästan sex 
år sedan, då en 
26-årig universi-
tetsstudent, fick 
jag nämligen 
diagnosen ägg-
stockscancer och behandlades med ope-
ration och cytostatika. Mina båda ägg-
stockar togs bort, men jag fick behålla 
min livmoder. Eftersom läkarna inte ville 
spara några av mina ägg så var biologiska 
barn uteslutet. Men äggdonation skulle 
kunna möjliggöra en graviditet. Men ville 
jag få barn på det sättet? Eller skulle jag 
och min man försöka adoptera? 

Adoption är en lång process och äggdo-
nation kan kräva en kötid på några år. För 
att inte behöva vänta alltför länge när vi 
väl kände oss redo att skaffa barn, så ville 
jag sätta igång barnprocessen så fort som 
möjligt. Men min gynonkolog ville inte 
remittera mig till Fertilitetsenheten för-
rän efter min treårskontroll och att påbör-
ja adoptionsprocessen utan att veta att vi 
ville fullfölja den kändes alltför krävan-
de. Så jag kände att jag behövde bestäm-
ma mig för hur jag ville få barn – och det 
snabbt. Men tiden gick och jag kunde 
inte komma fram till ett beslut. Min tre-
årskontroll kom och läkaren skickade 
remissen. Men fortfarande var jag inte 
säker på vad jag ville. En terapeut jag träf-
fade vid den tidpunkten föreslog att min 
oförmåga att bestämma mig kanske kom 
av att jag inte var redo. Jag funderade på 
det hon sagt, kände att det stämde och 
beslöt att lägga hela barnfrågan på is. 

Efter något år, och för mig helt plöts-
ligt, så insåg jag att jag visste vad jag ville. 
Jag ville försöka bli gravid med hjälp av 
äggdonation. Som tur var hade min man 
samma önskan. Eftersom vi redan avver-

kat kötid så 
dröjde det inte 
länge förrän 
Fertilitetsen-
heten kontak-
tade oss med 
ett erbjudande 

om ägg, vilket vi glatt och tacksamt tack-
ade ja till. Till vår stora lättnad och lycka 
blev jag gravid på första försöket. Tänk 
att nu skulle även jag få en stor mage. Och 
sen gå runt med barnvagn. Precis som 
vem som helst annars.

Vi behandlades på Fertilitetsenheten 
på Karolinska Sjukhuset Huddinge. Vi är 
väldigt nöjda med det omhändertagande 
och den behandling vi fick. Men fram-
för allt är vi fantastiskt tacksamma till 
alla de kvinnor som är villiga att genom-
gå den process som en äggdonation inne-
bär. Tack vare deras osjälviska gåva så kan 
jag och min man samt många andra par 
få våra drömmar om att bli föräldrar upp-
fyllda. Det har varit en fantastisk upple-
velse att se denna dröm slå in och jag hop-
pas att fler kan få uppleva detsamma. Jag 
hoppas därför att pågående forskning om 
livmodertransplantation och annan dylik 
forskning blir framgångsrik så att fler 
unga gyncancerdrabbade kvinnor kan få 
samma erfarenhet om de så önskar. 

Själva graviditeten var en spännande 
erfarenhet. Jag mådde aldrig riktigt dåligt 
och jag slapp många av de fysiska besvär  
gravida kan drabbas av. Förlossningen var 
galen. Inte för att något gick fel utan mer 
för att det är en sådan sorts händelse.  
Att bli och sedan vara mamma är en 

omvälvande erfarenhet. Helt plötsligt är 
det inte jag som bestämmer längre. På 
några sekunder blev min man och jag helt 
utlämnade åt en dagsfärsk liten killes alla 
olika nycker. Ibland blir jag tokig av trött-
het och vanmakt, men så ser min son på 
mig och skrattar och jag blir nyförälskad 
igen och förlåter honom för i alla fall den 
senaste sömnlösa natten. 

Jag har alltid velat, men inte alltid trott, 
att jag skulle få en familj med man och 
barn. Tack vare forskning, bra sjukvård 
och fantastiskt snälla donatorer så blev det 
möjligt. Jag har ju nyligen fått en son. 
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öreningen bildades på initiativ 
av Annelise Prebo, som i många 
år arbetat som kurator på Radi-
umhemmet, och som genom sitt 

arbete kom i kontakt med många kvinnor 
som efterfrågade en patientförening för 
kvinnor med gynekologisk cancer. Anne-
lise fick stöd och uppmuntran av läkarna 
Nina och Jerzy Einhorn och den övriga 
personalen på Radiumhemmet.

I oktober 1996 inbjöds via annonsering 
i dagspress till en informationskväll om 
gynekologisk cancer i TryggHansa-huset 
i Stockholm. Makarna Einhorn föreläste, 
över 200 personer kom till föreläsningen. 

Jerzy Einhorn, som då var chef för all 
cancervård på Radiumhemmet, framhöll 
i sin föreläsning att behovet av en patient-
förening var stort, »politiker misstror all-
tid personalen, som alltid uppfattas tala 
i egen sak. Därför behövs patientfören-
ingar!«.

Samma kväll bildades Gyncancerfören-
ingen GCF Stockholm.

Mycket har förändrats sedan 1996. Idag 
finns bättre behandlingsmöjligheter, bätt-
re och effektivare läkemedel. Dock åter-
står mycket att göra, och med krympande 
ekonomi inom landstinget är föreningens 
uppgift viktigare än någonsin tidigare!

Lobbyarbete

Våra medlemmar är våra värdefulla  
informationskällor! Förening-
ens styrka har varit och är att 
vi hela tiden är uppdaterade 
med aktuella patientberättel-
ser, om vad som är bra och vad 
som inte fungerar tillfredsstäl-
lande. 

Vi uppvaktar regelbundet 
politiker inom landstinget och 
ansvariga representanter inom 
vården med krav på förbätt-
ringar. Sista året har vi haft 
regelbundet återkommande möten med 
de båda cheferna för den gynonkologiska 
cancervården och för hela verksamhets-
området onkologi. 

Eftersom den krympande ekonomin har 
gått ut över gyncan-
cervården så har sedan 
2008 sex politikerupp-
vaktningar gjorts, till 
sittande alliansreger-
ingen och till opposi-
tionen. Ännu är vi inte 
nöjda med resultatet!

De hårda sjukskriv-
ningsreglerna och kon-
sekvenserna för våra medlemmar har även 
det varit ett angeläget ämne alltsedan 
2008. Genom medlemskap i HSO, Han-
dikappföreningarnas Samarbetsorgan i 

Stockholms län, har vi kunnat driva ären-
det vidare till Handikappförbunden cen-
tralt, som agerat kraftfullt. 

Vad vi erbjuder våra medlemmar

Vi kan erbjuda våra medlemmar tema-
kvällar, två till tre gånger per termin, med 
inbjudna förläsare. 

Ämnena är ofta föreslagna av medlem-
marna själva. Temakvällarna 
har hittills bland annat hand-
lat om lymfödem och de nya 
sjukskrivningsreglerna. 

Öppet Hus är en annan 
mycket uppskattad aktivitet 
dit kvinnor med gynekologisk 
cancer och deras anhöriga är 
välkomna för att träffa andra 
kvinnor i liknande situation. 
Träffarna leds av stödpersoner 
som är utbildade av Gynsam, 

Gyncancerföreningarnas Nationella Sam-
arbetsorganisation. 

Under det senaste året har vi även haft 
möjlighet att erbjuda en samtalsgrupp för 
kvinnor med återfall av gynekologisk can-

cer, under professionell 
ledning. Detta initiativ 
har varit mycket upp-
skattat av våra med-
lemmar. 

Hösten 2010 påbör-
jades en samtalsgrupp 
för unga kvinnor med 
gynekologisk cancer 
och denna grupp fort-

sätter att träffas under våren 2011. 
Samtliga träffar äger rum på Onkolo-

giskt rehabiliteringscentrum, ORC, på 
Karolinska Universitetssjukhuset i Solna.

GCF Stockholm bildades den 8 oktober 1996, två år efter den första lokala Gyncancerför-
eningen Viola i Skåne. Föreningen är, liksom alla Gynsams lokalföreningar, en ideell, politiskt 
och religiöst oberoende lokalförening för kvinnor med gynekologiska cancersjukdomar, deras 
anhöriga och stödpersoner. GCF Stockholm har för närvarande 234 medlemmar.
TEXT Birgit Feychting, ordförande i GynCancerFöreningen GCF Stockholm

Gyncancerföreningen

GCF Stockholm firar 
15-årsjubileum

GCF Viola i Skåne (1994), GCF 
Musslan i Värmland (1996), GCF 
Stockholm (1996), GCF Linnea i 

Medelpad (1997), GCF Mariarosen 
i Västerås (2004), GCF Ada och 

Beda i Göteborg (2004), GCF Ane-
monen i Halland (2007) och GCF 

Örebro (2008).

Lokala  
gyncancerföreningar 

som ingår i Gynsam:
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Ett medlemsblad, GCF-Bladet, ges ut 
tre gånger per år, där vi berättar om lokala 
föreläsningar och andra aktiviteter som vi 
tror kan intressera våra medlemmar.

Jubileum

I år firar vi 15-årsjubileum. Det har varit 
aktiva och händelserika år med mycket 
arbete i styrelsen tack vare många enga-
gerade personer. Vi hoppas att föreningen 
kan utvecklas och växa. Det beror till stor 
del på hur våra medlemmar vill och kan 
bidra till detta. Mycket kan fortfarande 
bli bättre inom gyncancervården, vår  
uppgift är att genom ett ständigt pågå-
ende lobbyarbete påminna såväl politiker 
och professionen om våra krav.

Vi vill särskilt tacka Annelise Prebo, 
som tog initiativ till att bilda Gyncancer-
föreningen GCF Stockholm 1996.  
Du är ett föredöme och en inspirations-
källa. Vi är glada och stolta över att fort-
farande ha Dig med oss i föreningen som 
hedersledamot! F
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STOCKHOLM  /  Storg. 11, 08-545 66 800 • STOCKHOLM  /  Perukshopen ,  Gamla Brog. 34, 08-20 10 06

GÖTEBORG  /  V. Hamng. 5, 031-10 23 80 • MALMÖ  /  Kalendeg. 12, 040-733 20

JÖNKÖPING  /  Ö. Storg. 16, 036-15 02 70 • KALMAR  /  Funkabotorget 1, 0480-268 30

SAKNAR DU EN SALONG DÄR DU BOR? / Ring 020-36 87 00 för f ler ÅF.

Precis som din 
egen frisyr.
PERUKER TILL BÅDE VARDAG & FEST

Vi erbjuder ett stort utbud av peruker i olika modeller 

och i en mängd både moderiktiga och klassiska frisyrer. 

Perukerna görs i material och fiber som är naturliknande

och stämmer väl överens med ett naturligt hår. 

För bästa känsla och komfort.
Kontakta oss för fri konsultation. 

Varmt välkommen till Carl M Lundh & Perukshopen! 

www.carlmlundh.se

Vi har avtal med landstinget.

CARL M LUNDH & PERUKSHOPEN
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tt träffa Jennie Augustsson 
är som att möta livet självt. 
Livet personifierat. Hon är 
totalt närvarande, ser stän-

digt behoven hos andra i omvärlden, och 
har en avundsvärd förmåga att omfamna 
stunden. Att lyssna till Jennie stämmer 
till eftertanke för både friska och sjuka. 
Men låt oss ta det från början.

En blödning vid ett 
toalettbesök utom-
lands i september 2005 
fick ställas på vänt tills 
husläkaren fanns till-
gänglig. Efter hem-
komsten visade prov-
svaren från Möln-
dals sjukhus på dåliga 
blodvärden och Jennie 
lades omgående in. 
Nya undersökning-
ar indikerade cancer 
och läkaren Anders Nordström utförde en 
omfattande operation. Modertumören satt 
på ena äggstocken och den aggressiva can-
cern hade redan spridit sig till tjocktarmen, 
buken, och området bakom naveln.

Det ofattbara kom som en chock, då 
Jennie vid tillfället kände sig helt frisk 
och fylld av energi. Fullt upptagen med 
att driva en skönhetssalong tillsammans 
med tre andra unga kvinnor. Sjukdomen 
satte dock snabbt sina käppar i livshjulet. 

– Det blev till slut ohållbart att sitta 
med nagelvård och annat och repete-
ra min sjukdomshistoria för varje kund 
och jag tvingades lägga ner mitt företag, 
berättar Jennie.

Under de fem år som gått sedan diagno-
sen har det blivit otaliga operationer med 
sammanväxningar i tarmarna och tarm-
vred som följd. Ändå talar Jennie sig varm 
för de två läkare från Sahlgrenska  
Sjukhuset i Göteborg, Anders Nordström 
och Håkan Andersson, som starkt  
engagerat sig i hennes livsöde.

– De har hela tiden släppt in mig i dia-
logen om mitt sjukdomsförlopp, låtit mig 
vara med och bestämma runt ingrepp och 

Fokus på det friska i livet
Jennie Augustsson vägrar låta livsviljan knäckas av det hon inte själv kan styra. Navet i hennes 
liv är sonen Elliot, familjen och vännerna. Energikällan är den nystartade webbshopen.
Jennie vägrar låta cancern bli hennes identitet.
Text Ulla Gabay

andra åtgärder. De har lyssnat och svarat 
på alla mina frågor. Anders brukar säga 
att allt som är dåligt ska ut ur kroppen. 
Det var så mycket cancer i min kropp, så 
utan läkarnas hjälp hade jag inte överlevt 
första julen, avslöjar Jennie frankt.

Jennie uttrycker också stor tacksamhet 
över den kompetens som finns på sjuk-
huset, med åtta erkända specialister bara 

på hennes område. 
Vidare skiner hennes 
starka engagemang 
även för andra drab-
bade igenom.

– Min familj och 
jag har kontaktat en 
kvinna som har hand 
om EU-fonder för 
att försöka få mer 
pengar till avdel-
ningarna 67 och 68 
på Sahlgrenska. Så 

att läkarna här får möjlighet att forska 
ännu mer på gynekologisk cancer. Även 
vår webbshop Nobo Design har bidragit 
och kommer även i framtiden fortsätta att 
donera pengar till Gynsams lokalförening 
Ada och Beda i Göteborg.

Sonen Elliot och nytt företag  
utgör källor till energi

Vikten av att fortsätta ha struktur i sitt liv 
har Jennie fått lära sig den hårda vägen. 
Normaliteten i vardagen är avgörande, 
även om rutinerna till stor del måste skö-
tas från sjukrummet, poängterar hon. 
Det var anledningen till att hon nyligen, 
tillsammans med sin pappa Lennart och 
hans fru Birgitta, bestämde sig för att 
starta upp ett nytt företag.

– Var och en får bestämma själv hur de 
ska ha det i en situation som min. Det här 
var min väg att hitta en ny energikälla. 
Företaget är ett ställe där jag kan tanka, 
säger Jennie.

Den 2 oktober 2010 bjöds vänner och 
bekanta in till ett fantastiskt releaseparty 
av webbshopen Nobo Design (www.nobo-
design.se). Där serverades det bubbel och 

en härlig buffé mitt bland trendiga mär-
kesvaror. Jennie var själv med och hjälpte 
alla som ville prova skor och kläder. 

Det är ingen överdrift att säga att det 
strålar om henne när hon talar om sitt nya 
företag.

Det känns så lyxigt att få syssla med 
det här, även om det kanske blev lite stör-
re omfattning än vi från början tänkt oss. 
Pappa, Birgitta och jag har så mycket 
roligt ihop.

Jennie är estet och har en otrolig för-
måga att se och njuta av skönheten i det 
lilla. Hon upprepar ständigt under sam-
talets gång att de goda dagarna överväger 
de dåliga. Och bäst är de dagar i veckan 
då hon får åka hem till det egna hemmet 
i Eklanda, med stöd av hemsjukvården 
som sätter näringsdropp och annat nöd-
vändigt. Där tycker hon om att bara vara. 
Och att kunna umgås med familjen, navet 
runt vilket hennes liv kretsar. Inte minst 
sonen, som lever med sin pappa 300 meter 
från Jennies hus.

Elliot är nio år och världens bästa vän, 
ler hon på sitt alldeles speciella vis. Han 
är också mycket klok, lyssnar och förstår 
en stor del av sjukdomen.

Även om hon inte längre lever ihop  
med Elliots pappa Peter, känner Jennie  
sig lyckligt lottad. 

Peters sambo Sara har blivit en myck-
et god vän, vilket gör att jag inte behöver 
oroa mig för Elliots omsorg. Sedan har 
jag också min storebror Martin och hans 
fru Madeleine med familj i området. Tack 
vare dem, och min lillebror Joakim och 
hans Malin, finns alltid någon till hands 
om jag behöver hjälp. Utöver mina föräld-
rar. Min mamma Annette har också varit 
ett ovärderligt stöd genom att finnas vid 
min sida på sjukhuset genom alla opera-
tioner och uppvaknanden. Sedan har jag 
mina underbara vänner Chris och Jonas 
vars hem alltid stått öppet för mig och 
min son. Som när de tog hand om Elliot 
så jag kunde vara i Frankrike ett par  
veckor och tanka ny energi.

En annan källa till glädje är Jennies 
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sommarställe i Åsa, söder om Göteborg. 
En oas inte minst för henne själv och Elli-
ot. Men också för att samla familjen och 
alla de goda och nära vänner hon har. 

Sociala och gemensamma aktiviteter är 
viktigt för välbefinnandet, betonar hon. 
När köket behövde göras om kom alla 
mina fantastiska tjejkompisar ner till Åsa 
och hjälpte till.

Styrka och mod i balans  
med tacksamhet och insikt

Trots att Jennie just nu tvingas ha både 
näringsdropp och dränage kopplat till sin 
kropp, väljer hon att fokusera på det friska 
i livet. Hon menar bestämt att umgänget 
med friska människor ger bra energi.

Fem år har gått så fort. Men det har 
absolut varit fler bra dagar än dåliga, trots 
att jag är så sjuk, säger hon. Vilket kan-
ske kan kännas konstigt för en utomstå-
ende att höra. Människor har ofta sina 
förutfattade meningar om hur sjuka ska 
bete sig. Men när man drabbas måste man 

hitta sin egen väg att hantera situationen. 
Jennies obändiga vilja att få vara delak-

tig i processen runt allt som händer med 
sjukdomen, arbetet med det nya företa-
get, och inte minst vad det gäller livet, 
är framträdande karaktärsdrag. Liksom 
hennes stora tacksamhet, framför allt över 
personalens omsorger på sjukhuset.

Personalen här på avdelning 68 är helt 
fantastisk, de måste ha varit änglar i tidiga-
re liv! Och min nuvarande läkare, Pernilla 
Dahm-Kähler, fortsätter Jennie, hon är min 
idol. En eldsjäl som brinner för allt hon gör.

Styrka och mod är andra egenskaper 
Jennie hela tiden ger uttryck för. Hon får 
fortfarande cellgifter en gång i veckan. Har 
smärtor och andra biverkningar, är ofta 
trött, och tvingas i stort vara bunden till 
slangar och sjukhussäng. Ändå vägrar hon 
att låta cancern bli hennes identitet. Hon 
väljer i stället att fokusera på livet, utan att 
på något sätt försöka negligera allvaret i 
situationen och väja för framtiden.

– Jag har fått perspektiv på saker och 

har långa fina samtal med Elliot om livet. 
Han är stolt över den information han får 
och skryter ofta om att hans mamma litar 
på honom. Han vet att han är viktig. Han 
förstår innebörden och allvaret med min 
sjukdom och vet att medicinerna bromsar.

Jennie pratar om änglar bland per-
sonalen. För mig personligen framstår 
hon som både hjälte och ängel. En högst 
levande inspirationskälla och förebild som 
stämmer till eftertanke i vardagen. Det är 
lätt att glömma att Jennie är sjuk, när man 
befinner sig i hennes sällskap. Hon ger 
mängder av värme och bekräftelse till de 
människor hon möter. Hon ser och lyss-
nar.

Enda sättet jag kan avsluta denna berät-
telse är med ett direkt tilltal; Jennie, du 
behövs för att vrida friska människors 
perspektiv och fokus rätt. För att ställa 
fördomar om människor som drabbats av 
cancer på huvudet. Och för att påminna 
oss alla om att inte ta livet för självklart. 

Tack för att du kom in i mitt liv! 

När underlivet är i obalans 
påverkar det hela tillvaron. 
Replens är en gel som 
lindrar klåda, irritation och 
sveda. Helt utan hormoner. 
Fortsätt att njuta och ta för 
dig av livet varje dag!

Det hormonfria alternativet 
vid vaginal torrhet.

Vaginal torrhet kan vara ett besvärande symtom för kvinnor med bröstcancer som behandlas med anti-hormonell terapi. Replens rekommenderas av Svenska Bröstcancergruppen och 
ingår i läkemedelsförmånerna för behandling av vaginal torrhet hos kvinnor med bröstcancer som behandlas med aromatashämmare. 1-2 Replens är en vattenbaserad gel som används 
var tredje dag för symtomatisk behandling av vaginal torrhet hos postmenopausala kvinnor. För fullständig information se Fass. Replens är ett registrerat läkemedel och finns recept-
fritt på Apoteket. För ytterligare information se www.Replens.se eller kontakta CampusPharma AB Tel 031-205020, info@campuspharma.se 
1. Nationella riktlinjer för behandling av bröstcancer – lokala östrogenbristsymtom 2007. 2. LFN beslut 14 september 2007.
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Millennium, Stieg & jag
Av Eva Gabrielsson  
och Marie-Francoise Colombani

Utgiven på Bokförlaget Natur & Kultur  
i januari 2011
ISBN 978-91-27-13183-5

förordet skriver Colombani att hela 
Stiegs liv var som en roman. Han var 
aktivisten, feministen, journalisten, den 

självlärde personen med mångsidig bild-
ning och allt som blev kvar av detta i medi-
erna är författaren av kriminalromanerna.

Stieg och Eva träffades för 32 år sedan 
i Umeå. Det var ett hårt slag för Eva när 
han plötsligt gick bort 2004. Under de år 
de fick vara tillsammans delade de allt, de 
var de bästa vänner, samtalspartners och 
uppriktiga kritiker. 

Stieg levde med en ständig hotbild på 
grund av sin kamp mot högerextremister. 
När Stieg hade skrivit kontrakt på de tre 
första böckerna blev det annorlunda. 

Vi får även läsa i boken om hennes egen 
syn på det juridiska efterspelet. 

Gracie
av Veronika Malmgren

Utgiven på Brombergs Bokförlag AB  
i januari 2011.
ISBN 978-91-7337-298-5

lara ska snart åka hem till Sverige 
efter ett år som utbytesstudent i 
en liten stad i Kansas, USA. Land-

skapet i Kansas präglas av ändlösa fält 
med vete, majs och solrosor. Små söm-
niga samhällen ligger utspridda längs en 
motorväg som försvinner i fjärran. 

Klaras vän Penelope har en sandfär-
gad Delta 88 cabriolet. Bilen, som heter 
Gracie, skulle kunna föra dem vartsom-
helst. Gracie är en bok om vänskap, om 
att mötas och skiljas och om att för en tid 
dela vardag och liv tillsammans. Det är 
en bok om identitet, tillhörighet och upp-
brott, om att vara den som blir lämnad 
kvar.

Boken Gracie finns även som e-bok. 

Veronika Malmgren är född 1982 
och uppvuxen i Järfälla utanför  
Stockholm. Våren 2011 avslutar hon 
sin utbildning till psykolog.
Gracie är hennes debutroman.

Bryt ihop och kom igen! 
Av Susanne Pettersson

Utgiven på Bokförlaget Forum  
i januari 2011.
ISBN 978-91-37-13595-3

lla åker vi på smällar i livet! Vad 
är det som gör att somliga bryter 
ihop medan andra oberörda går 

vidare, kommer igen med full kraft direkt 
eller åtminstone efter en kort tid. Det 
avgörande är inte vad som händer utan 
hur vi väljer att handskas med det som har 
hänt. 

Boken innehåller många exempel ur 
levande livet och ger prov på hur Susan-
ne coachar vid olika svåra situationer, till 
exempel att mista jobbet, konflikter på 
arbetet eller i hemmet, att hantera sjukdo-
mar, problem i nära relationer, att hantera 
skador inför träning och tävling, mobb-
ning i skolan och på arbetsplatsen eller att 
mista en anhörig. 

Susanne Pettersson , kommuniko-
log som coachar och utbildar inom 
näringslivet, offentlig verksamhet 
och idrottsrörelsen.

Eva Gabrielsson är arkitekt med 
yrkesliv i byggsektorn. Allt från 
utvecklingsprojekt till statliga utred-
ningar och arbete i regeringskansliet. 
Hon är aktiv i arbetet med våld mot 
kvinnor.

Marie-Francoise Colombani är 
journalist och författare, kolumnist 
tidigare i franska Elle.

GCF Örebro  
tar nya tag Här kommer några rader från några av de som  

vill vara med och få igång GCF Örebro igen.

Teija Ericsson Helena Jansson

Blivande ledamöterna i GCF Örebro

Vi är ett gäng tjejer som träffas över en bit god mat och 
lite gott att dricka. Vi är alla tjejer som har haft/har gyn-
cancer. Vi är glada, vi skrattar och har beslutat oss för 
att få igång GCF Örebro igen. Det känns spännande och 
kul. Äntligen kan vi och de andra tjejerna vara med och 
påverka framtiden. Allt känns lovande. 

Det dyker upp ett mejl att Gynsam ska ordna utbildning 
för både gamla och blivande styrelsemedlemmar. Vi tack-
ar ja på en gång. Utbildningen kommer helt rätt i tiden. 
Den 13–14 november 2010. Det är inspirerande att träffa 
alla dessa kvinnor som är aktiva inom olika GCF fören-
ingar. 

Helgen blir full av energi, alla är vi sugna på att lära oss 
allt om hur en styrelse bör arbeta och vad som är bra att 

tänka på vid styrelsemöten, årsmöten, protokollskrivande 
och vad som kan vara bra att ha med i stadgar och kunna 
om ekonomi.

Vi hade den bäste av föreläsare, Dick Erixon från Stu-
dieförbundet Vuxenskolan. Han har förmågan att lära ut 
på ett bra sätt. 

Vi tänker absolut tacka ja till fler utbildningar »de är 
värda sin vikt i guld«. Hoppas att vi ses då. 

All hjälp som vi har fått har betytt oerhört mycket för 
oss under vår rehabilitering! Nu känner vi att vi vill hjälpa 
andra kvinnor som har eller har haft gyncancer.

boktips
Av Gun-Brith Ottosson 
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Här kommer några rader från några av de som  
vill vara med och få igång GCF Örebro igen.

GCF Ada & Beda
Göteborg med omnejd

Önnereds Bryggväg 69 D
421 57 Västra Frölunda
031-69 18 03
bea.andreasson@posten.se
Plusgiro 25 79 48-0

GCF Anemonen
halland

Gun-Brith Ottosson
070 35 30 480 
anemonen.halland@gmail.com
Bankgiro 5883-7428

GCF Linnéa
Medelpad

Margaretha Sundsten
Storgatan 52 B, 852 30 Sundsvall
060-12 77 54
gcflinnea@brfguldsmeden.se
Plusgiro 498 01 70-7

GCF Mariarosen
Västerås med omnejd

Maija Parviainen
Stockrosvägen 2, 722 46 Västerås
070-294 11 63
gcf.mariarosen@telia.com
Plusgiro 24 48 46-2

GCF Musslan
Värmland

Maude Andersson
Östra Kanalgatan 4, 652 20 Karlstad
054-18 52 90
gcf.musslan@gmail.com
Plusgiro 607 68 16-5

GCF Stockholm
Stockholmsområdet

Box 22245, 104 22 Stockholm
08-644 84 46, 0176-813 12
info@gcf.nu
www.gcf.nu
Plusgiro 2 55 94-3

GCF Viola
Skåne

Gullbritt Palm
Brunkelstorp 3086, 283 91 Osby
040-97 39 58
gcfviola@hotmail.com
Plusgiro 921 31 12-7

GCF Örebro
örebro

Ditte Tengvall 
019-602 78 62 
ditte.tengvall@orebroll.se

Gynsams styrelse

Ordförande 
Margaretha Sundsten
060-12 77 54 
Mobil 0730-82 23 24
ordforande@gynsam.se

Kassör 
Ulla Samuelsson
021-248 71
kassor@gynsam.se

Sekreterare 
Kerstin Mårdberg
031-12 16 15
kerstin.mardberg@telia.com

Vice ordförande 
Gun-Brith Ottosson
08-647 15 17, 035-21 16 94

Ledamot

Maude Andersson
054-18 52 90
maude.andersson@telia.com

Suppleant

Camilla Johansson
0704-82 33 33
camilla24@hotmail.com

Suppleant

Yvonne Subay 
013-21 10 46 
subay@live.se

Valberedningen

Iréne Andersson
0346-817 79
irene_pluto@hotmail.com

Marie-Louise Jansson
0550-520 72
ma-lo.jansson@telia.com

Susanne Rehlin
08-580 303 92
susanne.rehlin@sll.se

Revisor 

Osborne Revision AB

Revisorssuppleant 

Iris Westman
0611-103 12
iris.westman@telia.com

Gynsams medlemsföreningar

Vill du tala med någon som lyssnar?
Våra stödpersoner träffas på sina hemtelefoner — välkommen att ringa.

Britt Björk 044-21 48 15

Vivianne Johansson 0456-250 21

Liss-Britt Persson 044-573 00

Yvonne Subay 013-21 10 46

Ulla Samuelsson 021-248 71

Britt-Marie Moberg 0226-711 40

Iréne Andersson 0346-817 79

Ann Håkansson 070-35 30 480

Maude Andersson 054-18 52 90

Marie-Louise Jansson 0550-520 72

Ann-Christine Broström 08-645 70 93

Lena Elfsberg 08-668 40 83

Birgit Feychting 08-644 84 46 eller 
0176-813 12

Cecilia Hägglund 070-777 80 45

Christina Uggla 08-758 71 65

Ann-Christin Hjertström 060-53 68 16

Iris Westman 0611-103 12

En stödperson
• 	har själv haft gynekologisk  

cancer eller är närstående

• 	vet genom egen erfarenhet  
hur viktigt det är att ha någon  
att tala med om sin situation

• 	har tid att lyssna

• 	har moralisk tystnadsplikt

• 	hänvisar till sjukvårdspersonal  
i medicinska frågor

• 	är ett komplement till sjukvården

• 	är utbildad för sin uppgift

• 	träffas på sin hemtelefon  
eller via Gynsams hemsida.

stödpersoner

Kalendarium
för Gynsam finns på Gynsams  
hemsida, www.gynsam.se.

För anhöriga

Eva-Maria Dufva 08-739 25 65
Wiveka Ramel 08-660 51 31

Diskussionsforum på internet

På Cancerfondens hemsida, www.cancerfonden.se, hittar du forumet »Diskute-
ra cancer«. Det finns flera olika rubriker, bland annat »Gynekologisk cancer« och 
»Anhörigas situation«.

gynsams adressregister 

Gynsam har ett centralt medlems
register för distribution av Gynsam-
posten. Uppgifterna behandlas  
med sekretess och lämnas inte ut  
till obehöriga. Är du medlem i lokal 
GCF och upptäcker felaktigheter – 
eller om du flyttar och ändrar adress 
– kontakta din lokala GCF för rättelse. 
I övriga fall kontakta Gynsam.

gynsam kontakt



Posttidning B

Returadress: Gynsam, Ulla Samuelsson
Hökåsvägen 35, 722 31 Västerås

Vad är gynsam?

Föreningens medlemmar är kvinnor som insjuknat i under-
livscancer (patientmedlemmar) och deras anhöriga samt 
övriga som stödjer Gynsams verksamhet (stödmedlemmar).

Gynsam ger stöd och information till alla patientmed-
lemmar och deras anhöriga via stödpersonsverksamheten, 
www.gynsam.se, tidningen Gynsamposten och olika akti
viteter i de lokala medlemsföreningarna. 

Gynsam informerar och debatterar med politiker och 
andra som i sitt beslutsfattande påverkar situationen för 
kvinnor med gynekologisk cancer. Vårt mål är att alla kvin-
nor med gynekologisk cancer ska ha tillgång till optimal 
sjukvård.

Gynsam stödjer kvinnor  
med gynekologisk cancer  
och deras anhöriga

stöd  
gynsam!

välkommen  
med ert bidrag.  

plusgiro  
129 69 63-0.

Stöd till verksamheten

Företag och organisationer kan stödja Gynsam genom 
gåvor och annonsering i Gynsamposten. Genom att stöd-
ja vårt arbete i Gynsam är ni med och påverkar vården för 
kvinnor med gynekologisk cancer!

Bli medlem

Anmäl dig på www.gynsam.se, eller kontakta föreningens 
kassör på 021-248 71 eller e-post kassor@gynsam.se. Årsav-
giften är 150 SEK, sätts in på Gynsams plusgiro 129 69 63-0 
eller bankgiro 374-9660. 

Uppge namn och adress, samt om du önskar vara patient- 
eller stödmedlem. Företag, organisationer och mottagning-
ar stödjer genom sitt medlemskap verksamheten och får 
tidningen Gynsamposten.

Beställ gärna Gynsambandet. Det är vår symbol. Bandet, i förgylld metall, kostar 30 kronor som sätts in på Gynsams 
plusgiro 129 69 63-0 eller bankgiro 374-9660. Uppge namn och adress och att betalningen avser Gynsambandet,  
så kommer det per post. 

Gynsambandet 


