Avsnitt 2 av Sahlgrenskapodden — Sofia Lann om brdstcancer

Sofia: Det har brostcancer. Om en vecka ska vi opererat bort ditt vanstra brost. Och att fa
det svaret sa direkt dar, det ar ju som att golvet bara 6ppnar sig totalt.

Anders: Den har intervjun handlar om den vanligaste cancerformen hos kvinnor,
brostcancer. Valkomna till Sahlgrenskapodden.

Jag heter Anders Goliger och ar kommunikationsdirektor Sahlgrenska Universitetssjukhuset.
| den har podden intervjuar jag medarbetare, patienter, forskare och andra som paverkar
sjukvarden vardag. Jag vill lyfta fram berattelser fran Sahlgrenska Universitetssjukhuset som
kanske inte alltid nar fram i mediebruset. Vi brukar sdga har att det pagar magi bakom de
anonyma vaggarna med det syns inte alltid fran utsidan. Nu vill vi lyfta fram berattelserna
men ocksa resonera om vara problem och utmaningar i sjukvarden.

Gast idag ar da Sofia Lann som har behandlats for sin bréstcancer. Valkommen hit.
Sofia: Tack sa mycket.

Anders: Beratta lite, vem ar du?

Sofia: Jag ar 34 ar, jobbar tillfalligt som fritidspedagog pa en skola. Valdigt aktiv, tranade
mycket innan jag blev sjuk. Gillar kultur, reser valdigt mycket. Har varit ute och sett stora
delar av Europas. Jag ar en valdigt positiv och glad manniska.

Anders: Vad gjorde du innan du kom hit idag?

Sofia: Jag har jobbat Pa en skola med massa valdigt manga barn som &r 6-8 ar Jattego alder
men valdigt stora barngrupper.

Anders: Hur kdnns det att vara med i Sahlgrenskapodden?

Sofia: Jag tycker att det &r jatteviktigt uppdrag for det &r mycket i inom varden som behover
belysas. Jag ar jatteglad att fa vara har.

Anders: Kan du inte beratta nar forstod du att du var sjuk?

Sofia: Jag upptackte sjalv en knol i mitt vanstra brost efter att jag hade tranat. Jag stod i
duschen och jag kdnde val ndgonstans att det var nagonting som var fel. Det var en kndl som
inte hade varit dar tidigare. Sa att jag sokte vard ratt fort, jag forstod att det har var
nagonting som behdvde kollas upp. Och nar jag kdnde pa andra brostet sa fanns ingenting
som liknade den kndlen déar sa det var en stark misstanke jag hade.

Anders: Vad tankte du da?



Sofia: Man tanker cancer och sen som manga i min alder téanker sa tror jag det nasta tanke
det drabbar inte kvinnor i min alder. For manga 6ver 60-70 ar som far brostcancer, det ar det
vanligaste. Forsta tanken ar ju faktiskt det hander inte mig och det kunde ocksa varit
nagonting som var ofarlig. Jag forsokte att inte tanka for mycket men klart cancer fanns anda
i bakhuvudet.

Anders: Sa hur gick det till nar du soker vard?

Sofia: Jag gick till vardcentralen och var forbered pa kanske inte bli tagen pa allvar. Men jag
forstod dven dar nar lakaren dar kdnde igenom brostet, hon forstod att det var nagonting
som var fel.

Anders: Hur markte du det?

Sofia: Man marker sant pa ansiktsuttryck och sa dar sa att det kiandes redan dar att har ar
nagonting som inte ska vara dar.

Anders: Hur var det med bemotandet? Vad sa lakaren till dig eller kdnner du i stunden dar?

Sofia: Det var val ungefar sa har, jag kdanner igenom forst sager lakaren. Och sen far du
beratta vad du har kant. Och nar lakaren hade kant igenom sa var det som att hon behdvde
inte hora sa mycket mer fran mig. Min historia var inte viktig utan hon kunde verkligen
kdnna att ja men har var nagonting, sa det var ingen mer fraga vad jag hade kant utan det
var som att hon forstod. Det har dr det som Sofia ocksa har kdnt. Sen skickade hon mig
vidare till mammografi och biopsi. Och dven dar sa sager faktiskt den har dldre mannen som
tar biopsin pa mig att var du an far for svar pa sa vill jag att du ska veta det har dr nagot som
jag tror ska tas bort. Sa han gav mig en hint fast han inte egentligen skulle géra det. Men det
har dr nagonting som ar fel.

Sedan blir man skickad tillbaka till vardcentralen igen och da ar det vardcentralen som ska ge
besked om vad de har fatt reda pa. Och dar brast det. Den hér ldkaren fran vardcentralen
ringer mig. Jag ar pa jobbet, jag har fullt med barnen omkring mig for att jag jobbar pa skola.
Och hon sager inte riktigt nagonting pa telefon utan hon sager ”“Kan du komma hit” nej sager
jag, jag ar fullt upptagen. Jag jobbar varenda dag och jag kan inte boka nagon tid nu. Och sen
ar det inte sa mycket mer med det utan jag sager nej till att komma dit. Och sen far jag ett
brev hem. Dar kan jag tycka att det brister, hon skulle battre vetat vad hon skulle saga.

Anders: Vad hade du velat hora da?

Sofia: Jag hade velat hora mer direkt dven pa telefonen att vi har fatt ett provsvar. Jag vill att
du kommer in sa att vi kan prata om det har. Hon godtog mitt “nej, livet pagar”, jag har inte
tid for jag jobbar. Jag hade nog velat ha ett mer direkt svar att nej nu vill jag faktiskt att vi
bokar en tid. Och efter det far man ett breuv till kirurgen. Och jag levde fortfarande i nagon
slags tro att det har inte var sa allvarligt. Man fortranger garna det. Men dar hos kirurgen s3,
jag hade min mamma med mig, da far man ett valdigt direkt svar att det har ar bréstcancer,
om en vecka ska vi operera bort ditt vanstra brost. Att fa det svaret sa direkt dar, det ar ju
som om golvet bara dppnar sig totalt.



Anders: Vad gjorde du?

Sofia: Jag vet inte varfor men min forsta fraga var kommer du att kunna géra mig frisk. Ja,
svarade han. Sen om det svaret var ratt eller inte, for det kan man ju inte veta nar man bara
sitter dar och har fatt cancerbesked. Men det var nog vad jag behévde hora. Det var forsta
tanken, kommer jag bli frisk fran det har.

Anders: Vad hander sen?

Sofia: Man tar inte in ett cancerbesked daven om mamma var med och pappa satt i bilen. Jag
har aldrig motts av cancer. Jag har ingen i min familj som har blivit drabbad eller ndagon
narstaende. Vi forstod ju férmodligen inte alls vad det innebar. Men sen en vecka efter sa
skulle jag opereras sa jag fick ju egentligen ingen tid att tanka pa vad det var jag skulle ga
igenom. Jag forstod inte vad det innebar. Utan det var liksom bara en bubbla. Och det kan ju
ha varit bra kanske. Da var det inga vantetider.

Anders: Om vi backar lite. Bemotande ar ett av de omraden dar sjukvarden ibland far kritik.
At vi inte ar tillrackligt bra pa att bemota. Hur tycker du att du blir bemétt i inledningen har,
nar diagnosen stalldes och nar du da kom och fick ditt cancerbesked. Hur néjd ar du med
bemdtandet?

Sofia: Jag upplevde den kirurgen som valdigt erfaren och valdigt direkt. Jag behévde nog den
har kdnslan av att det var inte kdnslosamt for honom utan han gjorde bara sitt jobb. Och sen
har man en kontaktskoterska som sitter med. Man far en kontaktskoterska som sitter med
nar man far beskedet. Hon sa inte sa mycket utan hon tog mest in hur jag reagerade men det
kdndes anda som att det var ett bra bemdtande.

Anders: Du verkar vara ganska direkt sjalv och det passade for dig pa nagot satt.

Sofia: Han var inte kdnslosam utan det var ett konstaterande. Samtidigt som vi i den chocken
man ar i borjade prata om annat. Och det tror jag ar jatteviktigt ocksa att han lyssnar in att
jag behover prata om annat ocksa. Jag borjade prata om min I6pning. Och det var en tanke
som slog en nar kan jag ut och springa igen. Sa att jag upplever ett valdigt professionellt
bemdtande fran kirurgen.

Anders: Och sen beskrev du den héar vantan pa operation. Kdnde du att du fick den
informationen om vad det var som vantade?

Sofia: Det var valdigt god information. Fér man far med sig broschyrer hem om dom olika
brostoperationerna vilket man inte har en aning om nar man aldrig ens har tankt tanken att
det finns folk som lever utan brost. Sen far man traffa narkosen innan operationen,
narkosldkaren, och det ar ocksa jattetrygghet. Hur man drabbas sa har ung sa har man inte.
De flesta har ingen erfarenhet av varden. Man kanske har gatt till vardcentralen for man har
varit forkyld. Och sen pl6tsligt har man cancer. Sa jag upplevde att jag fick den
informationen jag behovde. Och narkosldkaren bemaotte mig ocksa dar jag var. Sa det kandes



jattebra och sen sa foljer narkosldkaren med den dagen man opererar sa da har man traffat
honom innan och det jattenyttigt.

Anders: Hur var det for dig att ga tillbaka till jobbet efter att jag har haft cancer och gatt
igenom en operation, och sa ska du kastas in i nagon sorts lagstadievardag. Hur kdndes det?

Sofia: Det var val det forsta jag fragade kirurgen nar det var klar med operationen, nar far jag
ga tillbaka till jobbet? Och insag val att jag skulle vara borta valdigt lange for ndr man far
cytostatika sa ar man valdigt in infektionskanslig. Men jag langtade valdigt mycket efter
barnen men jag insag inte att kroppen var sa paverkad och att psyket var sa paverkat. Det
har varit jattetufft att komma tillbaka till jobbet. Jag har viljan att géra det men kroppen och
psyket har inte orken mer.

Anders: Vad &r det som hander nér du inte orkar, hur paverkas du?

Sofia: Jag blir valdigt fort trott. Jag blir |att irriterad. Kan behéva ga undan och grata for ratt
som det ar sa kommer de kanslor som kommer valdigt hastigt.

Anders: Vad ar det for kanslor?

Sofia: Mycket sorg att man inte orkar. Och dven mycket mycket personliga relationer som
andras efter en cancerresa, som kan komma 6ver en pa jobbet nar det blir for mycket. Men
det ar som att man tar pa sig helt nya glasdgon. Man ser varlden pa ett helt annat satt an
vad man gjorde innan man var sjuk.

Anders: Ge ett exempel, hur da?

Sofia: Jag varderar min tid mycket mer nu an vad jag gjorde innan. Ger mig tid att stanna upp
och tank efter om det verkligen vill gora saker eller om jag orkar. Jag varderar manniskor
annorlunda. Jag lagger min tid pa manniskor som faktiskt gér nagonting positivt.

Anders: Ar det sa du menar nar du siger att du omvirderar personliga relationer?

Sofia: Ja, man ser man ser saker i relationer till andra som man inte gjorde innan. | en
cancerresa har du déden hangande pa axeln. Och efter det sa forandras du, men manga
manniskor omkring dig de har fortfarande varit i det har ekorrhjulet med jobb, shopping och
middagsmat. Man mots inte riktigt dar. Det kan vara valdigt knivigt.

Anders: Vad tankte du den dagen du skulle in och opereras?

Sofia: Jag har nog inget sant chocktillstand sa jag tittade pa vad ska det bli for lunch pa
sjukhuset. Jag var nog inte medveten om riktigt vad som skulle handa. Men samtidigt far
man en valdigt overlevnadsinstinkt. Att jag ska klara det har. Jag ska inte do av cancer. Jag
kanske kan bli uppaten av en haj eller nagot mer spannande men dod av cancer ska inte
gora.



Anders: Ar 2016 fick 1616 personer diagnosen brdstcancer i Vastra Gotaland. Det &r den
vanligaste cancerformen bland kvinnor men ocksa man drabbas. Pa Sahlgrenska
Universitetssjukhuset behandlas omkring 600 personer varje ar. Och idag dr det manga som
Overlever. Tio ar efter diagnos sa ar 6verlevnaden 80 procent. Men behandlingen ar tuff.
Operation, stralbehandling, antihormonell behandling och i vissa fall cellgifter och
antikroppar. For att forbattra behandlingar till vara patienter sa arbetar vi pa Sahlgrenska
Universitetssjukhuset nu med att planera Brostcancercentrum dar vi samlar kompetens och
forskning fran olika vardspecialiteter runt patienten. Det ar faktiskt en liten nyhet som vi
kommer beratta mer om framover, sa nu var Sahlgrenskapodden férst med det senaste.

Anders: Beratta om operationsdagen. Vad minns du?

Sofia: Man minns sana dar saker som vad fér musik som spelades pa radion ndr man vantade
pa operation. Jag tror man inte riktigt vet vad som hander men jag kinde mig ganska lugn
och dven i motet da med narkoslakaren igen sa sager han att det ar fantastiskt bra att du ar
sa lugn for att da behover vi inte ge dig sa mycket lugnande och séva dig med sa mycket och
da kommer du vara piggare nar du vaknar. Och det var jag féormodligen for att det ar en
overlevnadsinstinkt. Sen ar jag kanske inte nervost lagd heller. Men jag kande mig ganska vid
gott mod nar jag vaknade efter operationen.

Anders: Vad var det for musik nar du lag och vantade?

Sofia: Bjorn Afzelius Iat Tusen bitar. Jag dlskade den filmen som man gjorde om Bjorn
Afzelius och sa spelar dom den pa radio med Laleh. Sa jag tankte att det var ett tecken.

Anders: Hur kdndes det nar du hade vaknat upp efter operationen?

Sofia: Jag tror egentligen inte att det var nagon stor grej just da att brostet var borta utan
det var fortfarande mest den har dverlevnadsinstinkten. Jag gor det har for att jag ska
Overleva. Sen ar det val sa att den riktiga resan borjar for att da drojer det cirka tre veckor
innan man har analyserat tumoren.

Och da kommer man tillbaka till kirurgen och da far man ocksa reda pa vilken typ av
efterbehandling man eventuellt behéver. Och i mitt fall da sa var det ju cytostatika. Jag slapp
stralbehandling. Och ndr man da far ett cytostatika besked sa tappar alla kvinnor haret om
man har bréstcancer och blir behandlad med cytostatika sa tappar man haret. Och det arii
mangt och mycket var kanske en storre kris an att bli av med brostet.

Anders: Varfor det?
Sofia: FOr att jag har upplevt att mycket av min personlighet sitter i haret mer an i brostet.
For mig har brosten inte varit nagon storre sak. Det ar skillnad. Nagonting socksa som syns

valdigt mycket utanpa att da ser du plotsligt sjuk ut.

Anders: Vad fick du for information om det da nar du stod infor cellgiftsbehandlingen, och
det har kommer att handa



Sofia: Man far egentligen inte mer information &an att haravfallet kommer borja efter forsta
behandlingen ungefar. Men det ar en jattepsykisk process sjalv. Har man som jag hade langt
har. Da vill jag ga och klippa mig. Da sa jag till friséren, jag har cancer du maste hjalpa mig.
Jag maste ha kortare frisyr. Sen borjar den dar perioden nar man har har pa kudden. Man
gar ut och skakar sina lakan varje dag. Och det ar en psykisk terror som inte gar att beskriva,
nar hela toalettstolen ar full med har. Jag tror manga kvinnor gor precis som jag gjorde att
man kommer till en punkt dar man rakar av sig det. Man klarar inte av langre att se de har
testerna som hanger. Och sen var jag nog ratt nojd nar jag hade sett hur jag sag ut. Det ar sa
hér jag ser ut nu och kunde leva i den acceptansen. Sen férlorar man daven 6gonbryn och
ogonfransar och da blir utseendet helt annat.

Anders: Var det da du kdnde dig sjuk?

Sofia: Ja, det var forst da man kdnde sig cancersjuk for det man har en bild av att ja men det
ar sa har cancersjuka ser ut.

Anders: Finns det nagon situation eller bemétande pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset dar
vi inte har bemott dig tillrackligt bra?

Sofia: Jag kan tycka att det saknas nagon att prata med nar man ar klar med sin
cytostatikabehandling. Sa har man nagra veckor pa sig nar man blir sjukskriven nar man ska
aterhamta sig. Men sen nar det borjar snurra pa att man ska tillbaka och arbetstrana. Har
man hormonell bréstcancer som jag hade sa far man ata ett antihormon. Det ar ofta i
tablettform och i form av sprutor for yngre kvinnor. Sprutorna stanger av dggstockarna och
tabletterna tar bort 6strogenet. Och det har ar medicin som ger jattemycket biverkningar.
Och dar upplever jag att dar far man ingen hjalp, dar man hanvisar till sig sjalv. Man ar klar
med cytostatika och man bérjar med den har behandlingen. Man far ett brev fran den
kontaktskoterska man hade pa kirurgen dar man kan fylla i enkét, det har vill jag kontakta
dig om, om man har fragor sa kan man gora det. Men att ta det steget orka fylla i den har
blanketten, ldgga den pa posten och vanta pa svar.

Anders: Vad stod det i brevet?

Sofia: Om du har fragor om din medicin eller din situation som har med cancer att géra sa
kunde man fylla sina fragor och skicka den.

Anders: Men det gjorde inte du?

Sofia: Nej for jag kande att det var inte den formen av kommunikation jag vill ha.

Anders: Hur hade du velat ha kommunikationen?

Sofia: Hade jag fatt ett telefonnummer med en telefontid, du kan ringa oss den har tiden. Da
hade jag nog kunnat gjort det. Men for mig var det for 6vermaktigt att ga posta ett brev. Och

da kanner man sig lite utlamnad. Sen har jag full forstaelse for att kontaktsjukskoterskor har
jattemycket att géra men jag hade velat ha en telefonkontakt.



Anders: Vad var det for fragor du hade velat stalla?

Sofia: Mycket om medicinen, om maendet, vad man kan gora, en stor biverkan ar att man
kan kdnna sig deprimerad nar hormonerna forsvinner. Vad ska jag gora nar jag kdnner mig
deprimerad. Hur ska jag hantera att slemhinnorna blir torra, sexlivet ar nastan obefintlig for
valdigt manga. Ja det ar jattemycket som kommer upp, for kroppen ar fysiskt sett sa ska man
vara i den aldern man ar. Jag ska vara i en 30 arings kropp men med de hdr medicinerna sa
blir man ndstan som en 60-3aring och de forandringarna i kroppen ar jattesvara att forklara.
Jag hade velat ha nagon att prata med.

Anders: Hur fick du reda pa det du behoévde?

Sofia: Det finns en Brostcancerféreningen Goteborg. Brostcancerféreningen Johanna. Dar
finns en ungdomssektion dar unga kvinnor under 50 traffas. Dar ventilerar vi den har typen
av fragor och da forstar man ocksa jag ar inte ensam. Det ar helt okej komma och vara den
man ar. Sa dar har jag fatt jattemycket stod just i hur jag ska hantera medicinen.

Anders: Man brukar sdga att svensk sjukvard ar formodligen en av varldens allra basta, det
visar ju egentligen alla jamforelser som gérs. Men vi brister i det som heter tillganglighet,
bemodtande och det harexempel pa brevet ar nastan ett exempel pa bada de sakerna. Hade
varit enklare for dig att lyfta luren?

Sofia: Jag tror precis som du sager att det dar sjukvarden brister. Men jag tror ocksa att det
handlar valdigt mycket om resurser. Man har kanske inte de resurserna. Man kanske inte har
kunskapen inom sjukvarden, vilket lidande den hdr medicinen ger. Jag tror att vi nagonstans
maste motas dar for de har kvinnorna ska orka bli behandlade med mediciner i fem till tio ar.
Da maste sjukvarden ocksa stotta det. Man ser att det ar 70 procnet av kvinnorna kanske
inte hamtar ut medicinen pa apoteket. Da maste man reagera. Jag tror att det ar ett stort hal
dar efter efterbehandlingen. Du ar fri fran cancer men du langt ifran frisk.

Anders: Du som gick igenom den har behandlingen och den har hormonbehandlingen. Hur
ar status idag?

Sofia: Jag har val insett att jag har valdigt mycket kvar att bearbeta. Januari 2018 har det gatt
tre ar sedan jag fick mitt besked. Men jag kan idag forst kdnna en jattesorg 6ver
biverkningarna jag har av hormonmedicinen. Statusen pa kroppen i inte samma. Det ar
mycket man har forlorat pa grund av cancer.

Anders: Ar du friskforklarad?
Sofia: Det blir man inte. Senaste studierna sager ocksa att man har sett att brostcancer
tumorer kan komma tillbaka efter 10 till 15 ar. Forr sa man att fem ar var liksom da da var

risken mindre. Men nu ser man att det ar inte riktigt sa. Friskforklarad blir man inte.

Anders: Kanns det da som att du fortfarande har déden pa axeln?



Sofia: Man planerar inte riktigt for framtiden. Forr kunde man saga att det ska jag gora nar
jag blir pensionar eller oroa sig for pensionssparande men klart den tanken finns dar. Tank
om jag dor, tank om jag har fem eller tio ar kvar. Och minsta Symptom i kroppen, forsta
tanken ar cancer. Forr var en huvudvark bara en huvudvéark och sa tog man en tablett och sa
gar det bra. Déden finns alltid med.

Anders: Vad ar din relation till Sahlgrenska idag?

Sofia: Jag ar jattetacksam att jag blivit behandlad har. Svensk vard &r fantastisk och det inser
man att inte férran man ar i den har karusellen som det faktiskt ar. Som ung har man ingen
erfarenhet. Att inte behdva betala fér mediciner med frikort. Vi har det valdigt bra.

Anders: Vad har du for kdnsla nar du gar in genom dorren?

Sofia: | borjan kunde jag tycka att det var jobbigt, men jag vet inte vad jag skulle kdnna om
jag skulle ga in till onkologen. For onkologen dr dem som ger cytostatika. Att sitta i det
vantrummet ndr man var sjuk och se andra i samma situation, det var jattejobbigt. Sa det
vagar jag inte saga idag hur jag skulle reagera om jag gick in dar, men jag gar garna forbi

Sahlgrenska och tanker pa det med tacksamhet.

Anders: Om du skulle skicka med tips har till vardpersonal pa Sahlgrenska. Vad behovs for att
gora ett bra bemotande mot dig som patient?

Sofia: Att man lyssnar. Att man dr en medmanniska ar jatteviktigt. Sen hade jag velat ha en
lite battre uppféljning. Hade man mojlighet att fa kontakt per telefon sa ar det guld vart.
Man ar sa sarbar i den situationen.

Anders: Slappte vi dig for tidigt?

Sofia: Nej, det ska jag inte sdga heller. For jag har haft kontakt med onkologen efterat nar
det blev strul pa jobbet. Men det kanske ar tva, tre ar efter som man faktiskt skulle behéva
fa nagon kontakt igen.

Anders: Har du nagon kontakt med Sahlgrenska har idag?

Sofia: Det har jag inte. Och nu vill de ju efter tre ar, sa vill de inte att man ska ga pa
mammografi langre. Att den oron for att cancern ska komma tillbaka, den finns ju
fortfarande dar. Man maste vaga bemota den har oron som cancerpatienterna fortfarande
har. Aven om tiden har gatt.

Anders: Later lite som att du tycker att vi har slappt dig for tidigt. Aven om du sa nej.

Sofia: | vissa aspekter sa kanske det ar sa.

Anders: Tack for att du varit med i Sahlgrenskapodden.

Sofia: Tack sa mycket for att jag fick komma.



Anders: Det har varit valdigt intressant och spannande att hora din historia Sofia. Det &r
nagra saker som aterkommer som stammer valdigt val med de undersdkningar som ar
gjorda. Det handlar om att lyssna p3, att kdnna att vi tar med dig i vardkedjan. Jag tycker att
du formulerade det valdigt fint. Bra for oss att fa hora, och jag tror manga kommer tycka det
ar spannande att lyssna.

Tack for att ni har lyssnat pa Sahlgrenskapodden. Fortsatt garna att sprida och dela podden i
sociala medier. Och fortsatt att hora av dig till mig med tips pa personer som jag borde traffa
héar i podden eller amnen som ni tycker att vi borde ta upp. Sahlgrenskapodden, en podcast
fran Vastra Gotalandsregionen.



