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Passiv rokning paverkar inte risken for lungcancer

Sanningen ar att rékning Okar risken for
lungcancer hos saval rokaren som personer i
dennes omgivning. Passiv rokning, det vill saga
att utsattas for rok utan att sjalv roka, anses
vara orsaken till vart fjarde fall av lungcancer
bland icke-rékare.!

Lungcancer ar en och samma sjukdom

Faktum ar attdetfinnsfleraolikatyperavlungcancer.Sedanmanga
ar finns en uppdelning av lungcancer i tva huvudsakliga grupper:
icke-smacellig lungcancer och smacellig lungcancer.? Icke-
smacellig lungcancer utgoér uppskattningsvis 85 procent av alla
diagnosticerade fall och delasisin turini ett flertal undergrupper,
dar de tva vanligaste ar adenocarcinom och skivepitelcancer. Idag
ser vi att det finns an fler olika typer av lungcancer beroende pa
den molekylara strukturen i lungcancertumoren.®

Lungcancer ar alltid en dédsdom

Ju tidigare lungcancer upptacks desto battre ar forutsattningarna
for bot. Generellt &r dock prognosen for lungcancer samre an
for manga andra cancertyper, vilket beror pa att lungcancer ofta
upptacks for sent. Utvecklingen gar dock at ratt hall - lungcancer
ar en av de cancertyper dar utvecklingen av nya ldkemedel gar
snabbast.* Femarséverlevnaden har ocksd okat och ar nu 17
procent bland man och 24 procent bland kvinnor.®

Fler man an kvinnor drabbas av lungcancer

Historiskt har lungcancer drabbat fler man an
kvinnor men sa ar det inte langre. Forekomsten
av lungcancer hos kvinnor 6kar nu i takt med
att kvinnor som rokt tidigare i livet blir aldre. Av
de 3 891 personer som 2016 diagnosticerades
med lungcancer var 53 procent kvinnor.®
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Operation gor att lungcancer sprider sig

Operation gor inte att lungcancer sprider sig, tvartom ar det den
behandling som botar flest patienter.” Huruvida operation ar en
mojlig behandlingsmetod beror dock pa ett flertal faktorer som
vilken typ av lungcancer som patienten har och vilket stadie som
sjukdomen befinner sig i. Ungefar var tredje patient kan opereras
och i de flesta fall &r det patienter med icke-smacellig lungcancer
i ett tidigt skede.®

Det ar ingen idé att sluta roéka om man blivit
diagnostiserad med lungcancer

Det finns alltid en vinst i att sluta roka, oavsett
om man redan har diagnosticerats med cancer.
Att sluta réka vid en lungcancerdiagnos kan
forbattra behandlingens effekt och minskar
risken for komplikationer. Det kan ocksa
kraftigt 6ka chansen att 6verleva.®

Endast rokare drabbas av lungcancer

Rokning 6kar kraftigt risken for lungcancer och ar orsaken till 90
procent av lungcancerfallen i Sverige.'® Resterande 10 procent
som drabbas &r daremot icke-rokare. Varfor icke-rékare
drabbas ar inte fullt kdnt men det finns ett antal riskfaktorer, till
exempel kontakt med asbest och radon, joniserande stralning
och luftféroreningar.” Aven &rftliga faktorer kan spela in men
detta ar inte helt faststallt.’

Endast dldre drabbas av lungcancer

De flesta som insjuknar i lungcancer ar
6ver 60 ar men &aven yngre kan drabbas.
Detta ar dock ovanligt - farre &n 5 procent
av fallen av lungcancer i Sverige avser
personer yngre an 50 ar."®

Det ar omdjligt att upptacka lungcancer i tid

Det ar inte omajligt att upptacka lungcancer men det ar tyvarr
ofta svart. Detta beror pa att symptomen vid lungcancer
kan vara diffusa och upptrdda gradvis. Flera av symptomen
ar aven sadana som upptréder vid andra lungsjukdomar.
Symptom att vara uppmarksam pa ar: langvarig hosta (torr
eller blodblandad), smarta i brostkorgen, andfaddhet vid latt
anstrangning, lunginflammation, svullna lymfkértlar, trétthet
och viktnedgang.'

Fler kvinnor dor av bréstcancer an av lungcancer

Faktum ar att sedan 2005 avlider fler kvinnor av lungcancer an
av brdstcancer.’ Detta trots att brostcancer ar den vanligaste
och lungcancer den fjarde vanligaste cancerdiagnosen bland
kvinnor i Sverige.

Har man lungcancer ska man ta det
lugnt under sin cancerbehandling

Det finns tvartom bevis for att konditions-
traning och styrketraning minskar cancer-
relaterad trotthet, forbattrar funktionsfor-
magan och halsorelaterad livskvalitet.'
Behandlingsbiverkningar, som illamaende
och ledvark, kan ocksa minska med regelbunden traning.
Att trdna under sin behandling kan ocksa bidra till att man
upplever styrka och halsa, och darmed att man battre klarar
av sjukdomen och behandlingen.
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