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Generalsekreteraren
har ordet

Cancerfondens vision ar ett samhdlle dar farre drabbas och fler botas eller kan leva ett
langt liv med god livskvalitet.

Forskningen ladgger grunden for att vi ska besegra cancer, men ska vi lyckas krévs
insatser inom flera olika omraden. Vi fokuserar darfér pd malsatta forflyttningar inom
fyra fokusomraden. Farre ska drabbas, cancer ska upptéckas tidigare och fler botas
samtidigt som de drabbade ska kunna leva med sé god livskvalitet som majligt, bade
under och efter tiden med sjukdomen.

Cancerfondens malsattning for Sverige ar tydlig - 2030 ska de paverkbara cancer-
fallen ha minskat med 30 procent, en tredjedel av all cancer ska upptdackas i ett tidigare
stadium, 80 procent ska dverleva sin cancerdiagnos och alla som lever med och efter
en cancerdiagnos ska kunna leva med god livskvalitet.

For att nd malen krévs stora insatser av manga. Cancerfonden har en central roll,
som forskningsfinansidr, men aven for att nd ut med kunskap och information. En
forutsattning for att vi ska lyckas ar ocksd att den politiska viljeriktningen gar var vag.
Den politiska makten har ocksd en mycket viktig roll som lagstiftare och genom att den
med mdlsattningar och satsningar skapar férutsattningar for évriga samhadllet att vara
med i arbetet for att besegra cancer. For Gven om utvecklingen gdr i en positiv riktning,
finns det fortsatt manga utmaningar att 16sa.

Forbattringspotentialen i den svenska sjukvarden och folkhdlsopolitiken @r fortfarande
stor. Svensk cancerforskning har en svagare tillvaxt &n andra jamférbara lander. Vi ser
geografiska och socioekonomiska skillnader i cancervarden som inte hor hemma i ett
modernt samhdlle. Varje ar bérjar tiotusentals ungdomar att réka och mer @n halften av
landets vuxna befolkning berdknas i dag ha 6vervikt eller fetma. Detta ar bara ndgra
exempel pd frdgor dar ansvaret och I6sningarna pé problemen ligger pd andra hall én
hos de medicinska forskare och innovatérer vilkas verksamhet stéds av Cancerfonden.
Vart intressepolitiska program belyser atgdrder som kan driva utvecklingen &t ratt hall
och behdvs fér att Cancerfondens medel ska kunna géra stérsta méjliga nytta.

Vér férhoppning ar att du som léaser detta program blir inspirerad och vill medverka
till att skapa férutsattningar fér en cancerforskning i varldsklass, for en édnnu battre
cancervard och for ett samhdalle dér det blir enklare fér ménniskor
att valja levnadsvanor som minskar risken fér cancer.

Tillsammans besegrar vi cancer - snabbare.

O3 Quabeel. NI

Ulrika Arehed Kagstrém Generalsekreterare
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Cancerfondens
intressepolitiska program

Cancerfondens intressepolitiska program visar vilka
atgdrder som kan driva utvecklingen inom cancer-
vard, cancerforskning och cancerprevention at ratt
hall. Programmet ligger till grund fér Cancerfondens
pdverkansarbete mot beslutsfattare pd nationell,
regional och kommunal nivd, men dven i relation till
kommersiella aktorer och évriga civilsamhdallet som
vill ta ansvar i cancerfrédgan.

Prevention

Antalet cancerfall i Sverige 6kar och en forklaring ér
en aldrande befolkning. En annan &r vara levnads-
vanor. | dag vet vi att éver 15 000 cancerfall i Sverige
varje ar ar kopplade till véra levnadsvanor.

For att minska antalet cancerdrabbade i Sverige
mdste det férebyggande arbetet prioriteras hogre.
Ett preventivt och halsoframjande arbete &r en
central del i att minska antalet cancerfall eftersom
en tredjedel av alla cancerfall i Sverige skulle kunna
undvikas med férebyggande dtgdrder. Det dr viktigt
att ocksd peka pd att véra levnadsvanor inte enbart
styrs av individen utan till stor del formas av normer,
lagar, miljén och véra olika fysiska och psykiska
forutsattningar.

De stora riskfaktorerna fér cancer ar rékning, alkohol,
overvikt, vissa livsmedel, sol, milj¢ och otillrécklig
fysisk aktivitet. For att farre ska drabbas av cancer
kravs atgdrder och insatser fran flera olika aktérer

i samhdllet for att géra det lattare for fler att fatta
halsosammare beslut. Det handlar om allt fran
atgdrder som ekonomiska styrmedel till att samhalle-
lig infrastruktur ska planeras med hdalsa i fokus.

Alla manniskor dger ratten att forma sina liv och
levnadsvanor genom egna beslut, men vi som
individer paverkas av omgivande miljéfaktorer
som normer och socioekonomi. Detta gor att fler i
samhdllet mdste ta ett ansvar att skapa forutsatt-
ningar for hdlsosamma levnadsvanor och en god
hdalsa i hela befolkningen. Det maste bli lattare att
gora ratt.

Syften med de preventionspolitiska
forslagen kan sammanfattas med att de
ska leda mot tva 6vergripande mal:

1. Att minska de péaverkbara cancerfallen.

2. Att skapa ett samhdalle som ger forut-
sattningar for alla, oavsett samhdallsgrupp,
att géra hdlsosamma val.

Vard

Den offentligt finansierade varden i Sverige utgar
frén att vard ska ges efter behov, dar de med storst
behov ska prioriteras. Cancerfonden star bakom
detta grundldggande varde. Det finns ocksd en tydlig
ambition att varden som erbjuds ska vara patient-
centrerad och jamlik. Men Sverige dr i dag inte ett
jamlikt land nar det gdller halsa. Det finns inte ndgon
enkel forklaring till de stora skillnader vi ser mellan
olika socioekonomiska grupper eller regioner. En
jamlik halsa ar ett nationellt ansvar och det behévs
storre satsningar for att sakerstdlla att alla far samma
chans som de grupper som i dag ndr bdst resultat.

Cancerfonden ser vardgivare och patient som ett
team, den vard som utgdr fran patienten dr ocksa
den vard som personalen vill erbjuda. Men vardens
medarbetare behdver resurser och mandat att
anpassa varden efter patienten. Det handlar dels

om individanpassad behandling i form av utveck-
lad precision for diagnostisering och vard. Men det
handlar ocks@ om att méjliggéra for professionen att
anpassa sig utifrén de olika forutsattningar patienterna
har. Det finns exempelvis stora skillnader vad gdller
kunskap om levnadsvanor. Patientens erfarenheter
och livssituationen i allmanhet paverkar ocksd motet
med vdarden; den som av olika skal inte har forutsatt-
ningar att tala for sig, eller har ndgon annan som gor
det, kan infor viktiga beslut forbli passiv i motsats till
patienter med annan erfarenhet, bakgrund, natverk
eller utbildning. Detta mdste varden kompensera och
mota pd ett proaktivt satt. Skillnader, som uppstar i
méte mellan patient och vardgivare, beror givetvis
inte enkom p& vardgivarens priméra bemaotande utan
kommunikationen som helhet. Politiska beslut kan
tydliggora detta uppdrag for vérden men framférallt
kravs politiska beslut som sdkerstaller en tillracklig



resursfordelning och bemanningsplanering - och en
langsiktigt hallbar kompetensforsorjning.

For att besegra cancer mdste nya behandlingar
kontinuerligt utvecklas, utvarderas och inte minst
anvdandas i klinisk praxis. Fler patienter maste ges
chans att dels delta i forskningen, dels fa tillgang till

de behandlingar som &r bdst fér dem - utan drojsmal.

Ett av de viktigaste omrddena &r att verka for att fler
cancersjukdomar upptdcks i ett sa pass tidigt skede
att bot &r mojlig. For det dr halso- och sjukvardens
personal central, och alla verksamma i varden
behover ges forutsattningar att vara aktiva parter i
utvecklingen mot en patientcentrerad cancervard
sett till diagnostisering och behandling s& val som
omvardnad och rehabilitering. Fler av vardens med-
arbetare maste f& majlighet att kontinuerligt férbattra
den vérd de ger. Utvecklingen av precisionshdlsa
med individanpassad diagnostik och behandling ar
ett omrdde som for att f& fullt genomslag behover
tillgangliggoras i vardens alla delar.

Syftet med de vardpolitiska forslagen

ar att lyfta beslut som leder till att den

som drabbas av cancer erbjuds en vard i
varldsklass. Tva grundldggande ambitioner
maste vara att:

1. Cancervarden i Sverige ska vara jamlik.

2. Cancervarden ska erbjudas i en kunskaps-
organisation.

En jamlik cancervard innebdr att cancervarden, frén
upptackt till behandling och rehabilitering, utgar

fran den enskilde individen. Varken bostadsort eller
socioekonomiska forutsattningar ska dterspeglas i
chanserna att leva val trots en cancersjukdom. Att
varden erbjuds i en kunskapsorganisation innebdr att
vardens personal har férutsattningar att vara en aktiv
part i att utveckla vérden tillsammans med patienterna.

Forskning

Cancerforskning upplevs ofta komplex och svar-
begriplig for den som inte har férkunskaper. Lika
komplext ar det forskningspolitiska omradet som
tangerar en stor mangd olika politiska omrdaden,
bade ideologiska och mer sakorienterade. Det rér till
exempel juridiska forutsattningar och etiska Gver-
vdganden inom e-hdlsofrdgor och digitala system
som ska kunna kommunicera med varandra. Det
handlar om ansvar fér hégre utbildning, kompetens-
utveckling och den langsiktiga dtervaxten av
forskare. Det handlar om former fér de uppdrag
som sjukvardshuvudmadnnen ger till den medicinska
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En jamlik cancervérd innebdr att cancervarden alltid
utgdr fran den enskilde individen.

varden och akademin. Men daven fragor kring nya
betalningsmodeller och jamlik tillgang till ldkemedel
dr av stor relevans for forskningen i Sverige. Till det
kommer givetvis avvagningar inom resursfordel-
ning och resurstilldelning och forhallandet mellan
nationella och regionala ansvarsomréden. Aven
gransdragningar mellan olika aktérers roll och upp-
drag, och flera delar av samhdllskontraktet mellan
det offentliga, ideella och privata, ar frdgor som
behover adresseras.

Forskning, s& val som hdlso- och sjukvard, star infor
flera forandringsprocesser som pd sikt kommer

att betyda mycket for patienterna. Det gdller dels
utdkade majligheter inom Big Data och Al for

att analysera stora méngder information. Men
ndrmast till hands ligger att mer specifikt anpassa
behandlingar till enskilda individer, liksom att med
precisionsdiagnostik battre kunna identifiera cancer-
sjukdomar och &ven forutse risker for att drabbas.
Parallellt dkar férvantningar frén patienterna nar

det blivit mer av en sjalvklarhet att vara en resurs
delaktig i varden - och i forskningen. Aven halso-
och sjukvardens profession féréndras. Det handlar
dels om nya yrkesgrupper i takt med att ny teknik
kompletterar vard och forskning, dels om utvecklade
krav pa yrkeslivet.

Mdlet med en férbattrad cancerforskning ar att fler
patienter ska ges chans att dverleva cancer, leva val
med och efter en cancersjukdom - men ocksd att fler
ska ges chans att undvika cancer. For att stimulera
och stdrka forskningen behovs framfor allt excellenta
forskningsmiljoer vid svenska universitet och hog-
skolor med starka incitament for forskning. Att det
kontinuerligt finns utrymme att med stabila Idngsik-
tiga férutsattningar verka inom grundforskningen

ar avgorande. Ett mycket angeldget arbete for att
forskningens resultat ska komma den som drabbas
av cancer till del dr ocksé att fa forskarsamhallet
och sjukvarden att nérma sig varandra. | dag bedrivs



besvdrande lite klinisk forskning p& svenska sjukhus,
delvis beroende pd att sjukvdrden har valdigt svart att
erbjuda kliniskt verksamma Idkare och sjukskoterskor
tid och utrymme for forskning. En mer aktiv forskning

i sjukhusmiljo skulle tillféra varden stora varden for
patienterna som skulle f& nytta av medicinska inno-
vationer och samtidigt bidra till kunskapsutveckling.
For att nyttja potentialen i cancerforskningen krévs
samarbeten mellan sjukhus och sjukvardshuvudman
samt universitet, men dven med ndringsliv och mellan
lander. Det stdller stora krav pé att utforma lagstiftning,
regelverk, organisation och finansieringsprocesser
som stottar utvecklingen med ett hogt bibehdllet skydd
for patienters integritet s& val som forskningens obero-
ende och etik.

Politikens roll ar avgérande for att skapa gynn-
samma férutsattningar for en ledande oberoende
forskning i Sverige. Det handlar om utbildning av de
kompetenser som kravs for dagens och framtidens
forskning, att sdkerstdlla en langsiktig stabilitet for
den oberoende grundforskningen och att finansiera
och ansvara for en grundldggande infrastruktur fér
forskningen. Genom férbattrade grundldggande
forutsattningar 6kar mojligheterna att ta tillvara andra
finansiarers investeringar.

99

Cancerfonden - Intressepolitiskt program 2022

Syftet med Cancerfondens forskningspolitiska
forslag dr att stdrka svensk cancerforskning
och kan sammanfattas med tva mal:

1. Cancerforskningen i Sverige ska vara
vdrldsledande.

2. Cancervérden ska vara en kunskaps-
organisation med tydlig integration och
implementering mellan forskning och vérd.

Att cancerforskningen i Sverige ska vara varldsledande
betyder att Sverige behdéver ha en 6kad ndrvaro pa
den internationella och framfér allt den europeiska
arenan. Det betyder ocksd att Sverige behover vara
ett attraktivt land for olika aktérer inom life-science
och bade utbilda, och attrahera, de bésta forskarna
med bredd savdl som spets. Att cancervdrden ska
vara en kunskapsorganisation handlar dels om
mojligheten for patienter att inkluderas i studier, dels
om professionens mojligheter att forska och arbeta
kliniskt. Men det innefattar ocksa arbetet for att korta
implementeringstiderna mellan forskningsresultat och
patienternas tillgdng till dessa.

En tredjedel av alla cancerfall i Sverige skulle kunna

undvikas med férebyggande atgarder.
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Alla kan bidra

For att nd mdlet att besegra cancer och framfor

allt for att farre ska drabbas kan, och behéver, hela
samhadllet samarbeta. Det gdller naringslivet och civil-
samhadllet, sval som arbetsgivare och andra aktérer.
Det kan till exempel handla om att arbetsgivare ger
personalen mojlighet att delta i cancerscreening
under arbetstid, att byggaktorer vdljer byggnads-
material som inte innehdller cancerframkallande
dmnen eller att evenemangsarrangérer och lokala
idrottsféreningar vdljer att servera hdlsosamma livs-
medel under evenemang. Tillsammans kan sddana
atgdrder underldtta fér cancerférebyggande levnads-
vanor i befolkningen vilket kan radda liv.

Aktorer inom civilsamhadllet pa

lokal och nationell niva

Sveriges starka och sjdalvstandiga civilsamhdalle

dr unikt och har en viktig roll i att méta upp stora
samhadllsutmaningar. Idrottsrérelsen dar central for att
framja folkhdlsan, inte minst bland barn och unga
och bidrar darigenom till goda levnadsvanor som
minskar risken fér bland annat cancersjukdomar.
Insatser som bidrar till att fler ar aktiva under en léngre
period i livet ar viktiga. Men féreningslivet i Sverige
kan bidra aktivt pd fler satt. Det kan till exempel
handla om att ta ansvar fér att halsosamma livsmed-
el serveras under idrottsevenemang eller genom
informationsinsatser om levnadsvanors koppling till
cancer eller genom aktiviteter fér den som behand-
las eller behandlats fér cancer. Manga aktérer inom
civilsamhallet bidrar ocksé med ett mycket vardefullt
psykosocialt stdd som har en viktig funktion som
komplement till vérden, inte minst som en del av
rehabiliteringen fér den som drabbats av cancer.

Naringsliv och industri

Ndaringslivet: féretag, industrier och andra aktérer har
stora mojligheter att frdmja goda levnadsvanor och
halsofrdmjande val. Livsmedelsindustrin har ett viktigt
ansvar att framja halsosamma val i butiker genom att
go6ra det |attare for konsumenter att till exempel vdlja
mer hdlsosamma matvaror. Kommersiella aktorer har

ocksd stora mojligheter att bidra genom att till exem-
pel erbjuda sockerfria alternativ som férstahandsval
for drycker, framfor allt till barn och unga. Anpass-
ningar av transporter och tillverkningsprocesser som
minskar férekomsten av luftféroreningar ar ytterligare
omrdaden ddr ndringslivet kan paverka.

Arbetsgivare och
arbetstagarorganisationer

Arbetet dar en stor del av livet och hdlsoframjande
insatser kopplat till arbetsplatsen har stor potential att
skapa cancerférebyggande monster. Men for att det
ska ske krdvs ett aktivt arbete fran bade arbetsgivare
och arbetstagarorganisationer.

| vissa yrken finns 6kade cancerrisker kopplat till
arbetet genom exponering for dmnen. Byggnads-
arbetare en av de yrkesgrupper vars yrke leder till
forhojd cancerrisk, men dven svetsare, smdaltverks-
arbetare, brandman, malare, sotare och frisérer kan
vara utsatta. Arbetsgivare har ett stort ansvar att
forebygga exponering fér cancerframkallande dmnen
i arbetslivet. Men for att framja halsa kan arbetsgivare
g6ra mer. Det kan till exempel handla om att géra
det enklare for arbetstagare att under arbetstid delta
i cancerscreening, eller att genom informations-
insatser 6ka kunskapen om levnadsvanors koppling
till cancer och erbjuda majlighet till fysisk aktivitet
under arbetstid. Aktérer som utformar publika utrym-
men har ocksé stora majligheter att bidra till cancer-
forebyggande levnadsvanor i befolkningen. Aktérer
inom byggsektorn och infrastruktur kan ocksda frémja
okad fysisk aktivitet i vardagen genom utformningen
av offentliga miljcer eller genom att ta hdansyn till sol-
och skuggperspektiv i stads- och samhdllsplaneringen
for att skydda mot ohdlsosam solexponering och
minska risken for malignt melanom i huden.

Tillsammans kan manga aktérer i samhdllet géra
skillnad och bidra med satsningar som leder till
cancerforebyggande levnadsvanor i befolkningen
och raddar liv.
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Cancerfondens vision ar att besegra cancer. Genom

att finansiera den framsta forskningen, sprida kunskap
om cancer och pdverka beslutsfattare i viktiga fragor,
arbetar vi fér att farre ska drabbas och fler ska 6verleva.
Sedan 1951 har vi delat ut drygt 11 miljarder kronor till de
framsta forskningsprojekten i Sverige.
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