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Gode initiativer fra Kraftens Bekeempelse

I april 2002 har Kraeftens Bekeempelses hovedbestyrelse vedtaget fire initiativer med henblik pa at
styrke indsatsen for at sikre kreeftpatienter viden og radgivning:

For det forste et samarbejde med Sundhedsministeriet, sygehusejerne og de kliniske afdelinger om
etablering af en offentlig videnbank med opdateret oversigt over standardbehandlinger,
forsggsbehandlinger og forsggsbehandlinger pa vej i ind- og udland.

For det andet sikring af kommunikationstraeningskurser til leeger. God kommunikation skal leeres
gennem traening. Kommunikationstraening bliver en del af videreuddannelsen for specialaeger - det
er et vigtigt skridt, men der er ogsa brug for at tiloyde treening til kreeftlaeger, der allerede har deres
specialistuddannelse. Kraftens Bekeempelse vil inddrage kravet om kommunikationstraning for
leger i draftelserne med Regeringen, Amtsradsforeningen og sygehusejerne.

For det tredie etablering af et leegefagligt panel, der kan supplere de nuvearende radgivning i
Kraftens Bekeempelse. Kreaftpatienter med modermaerkekreeft eller lungekraeft vil i en
forsggsperiode pa et ar blive tilbudt samtale med en specialist, der kan vare med til at afklare
behandlingsmuligheder. Laegerne vil kunne tilbyde en uddybende information. Det laegefaglige
panel far ikke ansvar for selve behandlingen.

For det fjerde pavirkningsarbejde i forhold til at sikre kraeftpatienter ret til en “second opinion”. |
en situation, hvor en kraftpatient er i tvivl om, hvorvidt vedkommende har faet det bedste
behandlingstilbud, kan det vare en hjalp at fa en anden specialistvurdering af
behandlingsmulighederne. Kraeftens Bekeempelse vil arbejde for , at patienter far en lovfaestet ret til
en sadan second opinion.

Sadan var Kreftens Bekeempelses udspil til sundhedsvaesenet. Alle disse forslag
gleeder os i PROPA og vi vil derfor med stor interesse fglge, hvilke resultater, der
kommer ud af disse gode initiativer.
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Den aktive patient
af Jesper Madsen, journalist og forfatter med speciale i videnskab og sundhed

| disse ar foregar der en interessant udvikling i det etablerede sundhedsvaesen, der peger i samme
retning som de alternative behandleres filosofi: Patientens rolle er langsomt ved at eendre sig. Fra
den passive patient, der bliver undersggt, som var han en Folkevogn med startproblemer, gar
tendensen langsomt mod den aktive bruger af sundhedsvasenet, uanset om det handler om
alternativ eller etableret behandling.

Den aktive bruger har og oplever et stort medansvar for, at behandlingen er en succes og ger selv en
indsats for sit helbred. Flere og flere skaffer sig viden om deres sygdom via bgger og internet, og det
betyder, at de ikke som i gamle dage kritiklgst accepterer leegernes forklaringer. Det stiller nogle
nye og store krav til sundhedspersonalet, som pa den anden side far tilfgrt nogle nye muligheder i
form af brugere, der vil vaere mere aktive i deres egen helbredelsesproces.

De fleste steder i sundhedsvasenet er man hidtil blevet betragtet som en patient, der blot skal felge
leegernes anvisninger og ikke selv har nogen indflydelse. Det er leegen og medicinen, der
bestemmer, om du bliver rask. Inden for alternativ behandling er det derimod et grundleeggende
princip, at brugeren er en vigtig del af processen. Hun/han er ikke kun en passiv brik, men skal
selv deltage aktivt sammen med behandleren. Dels ved at ga ind for behandlingen rent mentalt, dels
ved at &ndre kostvaner eller fglge nogle bestemte rad i form af fysiske gvelser eller @ndringer i
livsstil.

De vestlige samfund fungerer som navnt pa nogle andre preemisser. Her har gkonomi og teknologi
lzenge styret udviklingen af vort sundhedsveesen, og det har fort til en lang reekke fremskridt i form
af f.eks. ny medicin og operationsteknikker. Men det har ogsa betydet, at behandlingerne mere og
mere fokuserer pa medicinske symptomer og mindre pd patientens behov og oplevelser.
Forskningen i sundhed er praeget af de samme faktorer: Langt de fleste penge bruges pa at forske i
teknik eller medikamenter, man kan tjene penge pa.

Alternativ behandling arbejder med det hele menneske — at krop og sjel haeenger sammen, og at vi
indgar i et samspil med universet — mennesker, natur, elementer. Denne filosofi betyder, at man
som patient far en helt anden rolle, end den vi er vant til i sundhedsveesenet: Det er ikke kun
symptomerne eller sygdommen, der er interessante, men hele vores livsfgrelse og de ssmmenhange
vi indgar i.

Behandleren er vores personlige hjelper, og han/hun er ngdt til at interessere sig for vores liv og
personlighed. Og ikke mindst har vi et personligt ansvar for vores sundhed — vi kan ikke leegge
vores helbred i henderne pa en behandler og sige: Ger mig rask! Desverre findes der ogsa
alternative behandlere, der faktisk gar det modsatte af det, de paberaber sig: De tilbyder alle klienter
med samme symptomer samme behandling, uden at beskeftige sig med helheden. Altsa en
gentagelse af den apparatfejl-model, de kritiserer leegerne for at bruge. Og det skyldes utvivisomt
manglende kvalitet i deres uddannelse. Omvendt kan man finde leger, der “tenker meget
holistisk,” nar de forsgger at finde den rette behandling til en patient.
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Skal vi udnytte mulighederne i alternativ behandling, er det ikke kun leegernes, behandlernes og
forskernes ansvar. Hvis ikke vi hver iseer ger op med den gamle patientrolle, nytter det ikke noget. |
dag kommer mange til l&egen og beder om at fa noget, der hjalper her og nu — uanset hvor lange
sygdommen har varet, og hvor alvorlig den er. Og hvis laegen siger, at man skal holde sig i ro, lytter
man ikke — ”for det er jo vigtigt, at man kommer pé arbejde i morgen!”

De alternative behandlere kan fortelle samme historie om folk, der kommer ind ad dgren for lige at
fa et alternativt fix”. Men det kan de ikke — det tager tid at blive syg, og det tager tid at blive rask.
Derfor kraever det en andring af mentaliteten hos os alle, hvis vi vil have gavn af fremtidens
sund-hedsveesen - det veaere sig alternativt, etableret eller integreret.

Kilde: Jesper Madsen “Alternativ behandling — Leegekunst under forandring”
Nyt Nordisk Forlag Arnold Busk - 2001

PC-SPES og SPES trukket ud af markedet !
Xanax, Warfarin og DES blev fundet i anti-cancer tilskud

af pargrende-medlem af PROPA Jennifer Petersen

I Nyhedsbrevet februar 2001 omtaltes den sidste forskning i PC-SPES, som er et orientalsk
kosttilskud bestaende af 8 urter, der bade skulle reducere PSA-tallet og svulster i patienter med
fremskreden prostatakraeft. Det kom pd markedet i 1996. Et dyrt produkt som bl.a. er blevet solgt
over Internettet. De farste forskningsresultater antydede, at PC-SPES havde en virkning som
gstrogen (det indeholder plante-gstrogener), men det oversteg den effekt, man kunne forvente af
gstrogen alene. Resultaterne var sa interessante, at E.J.Small, M.D. og professor i medicin ved
University College, San Fransisco, og hans kolleger ved Dana Farber Cancer Institute, Boston, i
2001 iveerksatte et forskningsprojekt med 100 patienter, for at studere PC-SPES’s
virkningsmeka-nismer ngjere. Der syntes at vere en fusion i gang mellem vestlig metodik og
traditionel kinesisk medicin, og vi ventede med interesse de resultater, der skulle foreligge ca. et ar
senere.

Men sa kom overraskelsen: | januar 2002 blev undersggelsen stoppet og produktet trukket ud af
markedet, fordi der var pavist indhold af potente, ikke-deklarerede syntetiske stoffer.

Pa arsmgdet i The American Association for Cancer Research 2002 blev der fremlagt en detaljeret
analyse, der viste at PC-SPES og SPES, lavet af BotanicLab, Brea,CA, indeholder tre receptpligtige
syntetiske ingredienser: DES, et syntetisk gstrogen — Warfarin, en blodfortyndende medicin — og
Xanox, en nerve-beroligende medicin.  Disse ’skjulte’ ingredienser kan have alvorlige
konsekvenser for helbredet, nar de indtages uden laegelig kontrol.

For medlemmerne af patientforeningen kan det veere interessant at vide, at det var patienterne selv,
der fattede mistanke til produktet, efter at mange havde veeret begejstrede for det — narmere
betegnet nogle amerikanske mand, der fulgte deres sygdom og behandling meget ngje.
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Lige siden produktet kom pa markedet har man spekuleret pa og undersggt, om effekten kunne
skyldes et tilskud af syntetisk receptpligtig medicin, og det har veeret et stort detektivarbejde at op-
klare det. Patienterne begyndte at fa blodpropper, en typisk bivirkning af DES, men maske ogsa af
naturlige plante-gstrogener. Senere blev der rapporteret blgdninger efter indtagelsen af PC-SPES.
En gruppe skeptikere kommunikerede igennem en patient-postliste, PC HELP, og fik til sidst 8
portioner testet pa private laboratorier — og reaktionen var positiv for Warfarin ! Forbrugernes
bekymringer og resultater blev givet videre til Californiens Sundhedsvasen — og sagen karte.

Samtidig fandt dr. Small og hans gruppe DES i deres analyse og lukkede deres forsag.

Tilsyneladende er 'man’ begyndt at tilsette Warfarin for at modvirke dannelsen af blodpropper -
men da mange af de patienter, der tog PC-SPES, i forvejen blev radet af deres lzege til at tage aspirin
eller Warfarin for at modvirke effekten af plante-gstrogen, har dette kunnet fare til en overdosering.
Xanax, som det Californiske Sundhedsvasen fandt i SPES, gjorde sagen endnu mere rodet — det er
vanedannende, sgvndyssende, og ma aldrig kombineres med alkohol. Derfor er Xanax farligt, nar
man uden at vide det indtager det i ukendte mangder via et urtepreeparat, som kan anskaffes i
"handkeb’.

Ironisk nok betyder det latinske ord SPES - ”hib”.  Hab nar andre behandlingsmuligheder er ved
at veere udtgmte. | stedet er tusinder af patienter blevet fort bag lyset og lokket til at kebe en dyr
"plantemedicin’, hvor nogle af de aktive ingredienser var billig syntetisk medicin. Hvad vearre er,
de satte helbredet pa spil ved uvidende at indtage ukendte mangder receptpligtig medicin.

£rgerligt er det, fordi mange patienter og urologer har veeret begejstrede for produktet — og pa det
tidspunkt, hvor dr. Small stoppede sine forsgg, trivedes patienterne bedre pd PC-SPES end pa DES
alene.

Kilder: 1) Journal of Clinical Oncology 18: 2000, Small E.J. et al : A prospective trial of the herbal supplement
PC- SPES in patients with progressive prostate cancer.
2) THE MOSS REPORTS Newsletter # 32 04/16/02

PS: Hvis man vil fglge udviklingen i sagen, bliver den grundigt deekket pa den amerikanske
hjemmeside for PC-patienter: www.PSA-RISING.COM

NYHEDSBREVETS redaktion tilfgjer:

PROPA har i 2001 sggt det danske Videns og Forskningscenter for Alternativ Behandling ViFAB
om stgtte til at undersgge PC-SPEC, som vi vidste en del medlemmer anvendte. Det var vor
opfattelse, at midlets anvendelighed burde afpraves under leegeligt tilsyn, saledes at der blev skabt
starre vished for midlets virkning. Vi fik ikke stattebelgbet, det danske forsgg blev ikke til noget og
nu er produktet sa forelgbig ude af markedet.
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Forskere, leeger m.fl., der gnsker kontakt med patienter til undersggelser,
kliniske forsgg m.v., er velkomne til at indrykke en notits i PROPAS
Nyhedsbrev.
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Atrasentan og Gemstar
Laegemidler pa forsggsstadiet

af PROPAs sekreter Johs. Honoré

Pa arsmgadet spurgte en deltager om det endnu ikke frigivne l&egemiddel Atrasentan.
Medicinudvalget og jeg har siden sat os i forbindelse med forsggslederen i Holland og i Sverige,
samt med medicinalfirmaet Abbotts danske afdeling.

Vi kan forelgbig oplyse, at Atrasentan er et leegemiddel, som tager sigte pa at behandle metastaser,
som udvikler sig trods behandling med Zoladex og tilsvarende midler. Det er pa forsggsstadie 3.
Blandt andet er et dobbeltblindt forsgg i gang pa Malmg Universitetshospital — dvs. hverken laege
eller patient ved om man far Atrasentan eller en oversukret kalktablet.

Vi har samtidig erfaret om et andet forsgg, Gemstar-projektet, som Abbott har i gang med en special
doseringspumpe til smertebehandling, som et andet medicinalfirma leverer behandlings-praparatet
til.

Vi har faet tilsagn om, at et par danske leeger vil skrive til Nyhedsbrevet om disse to
forsggsprojekter, sa vi forhabentligt kan bringe artikler i september-nyhedsbrevet.

PROPAs formand er blevet indvalgt i hovedbestyrelsen
for Kreeftens Bekaeempelse

Som det fremgik af beretningen, var vor formand allerede i 2001 kandidat, men blev ikke valgt.

Pa Kreaftens Bekaempelses generalforsamling d. 25 - 26. maj 2002 lykkedes det for Ole Mortensen,
der udtalte, at han pA PROPAs og patienternes vegne gene Vil fglge tilblivelsen af de beslutninger,
der treeffes i Kraeftens Bekeempelse og veere med til at treeffe dem.

Vi faler os teet tilknyttet denne forening - uden Kreftens Bekaempelse ville PROPA ikke eksistere.
Vi far gkonomisk og praktisk statte, men er til gengzeld et vigtigt led i KB’s patientstattearbejde og
frivillighedsarbejde, nar det drejer sig om prostatakraeft. Som nert medlem af “familien” vil vi
kunne papege ting hos Kraftens Bekeempelse og i sundhedsvaesenet, der treenger til et
serviceeftersyn set med patientens gjne.
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Mangel pa information om de endelige forsggsresultater
til de involverede forsggspersoner / patienter

af Ole Sonne, Medicinudvalget.

Denne overskrift deekker et indlaeg af adm. overlaege Steen Stender, klinisk-biokemisk afdeling,
Amtssygehuset i Gentofte, og kunne laeses pa debat-siderne i Ugeskrift for Laeger d. 18. marts 2002.

Indlaegget tager udgangspunkt i den vejledning, som Den Centrale Videnskabsetiske Komité udgav
i 2000 vedr. menneske-forsgg, og som bygger pa de sakaldte GCP-regler (God Klinisk Praksis).
Overleege Stender finder, at der i vejledningen er ‘en eklatant mangel pa regler i forbindelse med
den endelige resultatformidling sammenlignet med det detaljerede regelsat pa mange sider, der
skal falges, nar forsggsdeltageren skal ind i forsgget. Hvorfor informationen pa det neermeste
ophgrer, nar farst forsggspersonen er kommet ind og har gennemfart forsgget, kan man kun gisne
om.

Pa denne baggrund foreslar han , at Komitéen indfarer et krav om et resultatformidlings-mgde
mellem forsggsdeltageren og forsggslederen.  Han mener ligeledes, at et individualiseret forsggs-
resultatark bgr tilsendes deltageren forud for dette made, hvor lederen gennemgar hovedresul-
taterne og modtager en underskrift fra deltageren om, at forsggsresultaterne er formidlet (Fig. 1).

Det foreslaede krav falder i hgjeste grad i trdd med en problematik, som vi leenge har veret
opmarksomme pa i PROPA. Blandt vore medlemmer har der veeret en stigende kritik af den
mangelfulde information, som de har oplevet under behandlingen pa visse urologiske / onkologiske
afdelinger. Dette kommer bl.a. til udtryk. pa de mange *samtalegruppe-meder’ i lokalafdelingerne.

Jeg har derfor fundet det rigtigt at stette overlaege Stenders forslag i en skrivelse af 15/4 2002 til
Den Centrale Videnskabsetiske Komité.  Jeg fremforer her, at vijoved : - - at der for
prostata-kraeft er en dedelighed pa ca. 60 % af de diagnoticerede tilfelde — og safremt sygdommen
har spredt sig med metastaser i knoglerne, giver det konventionelle behandlingsregi os i bedste fald
en overlevelse pa ca. 40 maneder (gennemsnitligt).

Nar vi séledes stir 'med ryggen mod muren’, vil mange af os sige JA til at medvirke i u-konventio-
nelle / eksperimentelle behandlings-planer, hvormed vi reelt deltager i noget, der kan
sammenlignes med et * &bent klinisk forseg’.

For godt et ar siden afsluttedes pludselig et sadant forsgg pa et kebenhavnsk sygehus.

De involverede og hardt belastede patienter har endnu ikke — hverken mundtligt eller skriftligt —
modtaget nogen form for infomation om forsggets resultater for de enkelte eller for gruppen som
helhed — har end ikke faet en forklaring pa forsggets bratte afslutning far inkluderingen af de i alt 20
planlagte deltagere - var forelgbige resultater misvisende, skulle forskningsmidlerne bruges i et
andet projekt - vi ved det ikke!

Ovenstaende eksempel viser tydeligt, at GCP-principperne traenger til en opstramning m.h.t.
reglerne for resultatformidling til forsggsdeltagere, saledes at de, der har lagt krop og helbred til
et forsag, ikke skal udseettes for yderligere stress — med evt. forringet tilstand til falge — ved at
skulle sveeve i uvished i en uoverskuelig tid efter forsggets afslutning.



PROPA

NYHEDSBREYV - juni 2002

Det er min opfattelse, at indferelse af et skitseret individuelle forsggsresultatark vil bidrage til
forstaelse for vore gnsker om at blive betragtet som ‘medarbejdere med behov for lobende og
af-sluttende information’ hos de eksperimenterende laeger.

Det er til dem vi knytter vores hdb om bedring — eller forlnget overlevelse.

Artikler om prostatakreeft
Der er heldigvis mange, der beskaftiger sig med prostatakraft, og der er derfor hyppigt artikler i
aviser og tidsskrifter. Vi har plukket nedenstaende ud:

Magnyler forebygger krzft i prostata

Acetylsalicylsyre, Ibuprofen og andre smertestillende praeparater synes at beskytte a&ldre maend mod
prostatakreeft. Nar maend over 60 ars-alderen regelmaessigt anvendte sddanne praeparater, faldt deres
kraeftrisiko saledes til det halve, fremgar det af fagtidsskriftet Mayo Clinic Proceedings.

Gennem mere end fem ar har forskergruppen fulgt 1362 amerikanske mand. Fire procent af de
meend, der anvendte smertestillende praparater, blev ramt af sygdommen. Det skal sammenholdes
med, at ni procent af ikke-brugere i samme periode fik konstateret prostatakraeft.

Jo &ldre manden var, desto stgrre var den beskyttende virkning af acetylsalicylsyre og andre af de
sakaldte NSAID-midler. Det tyder p4, at praeparaterne iser nedsztter risikoen for, at sygdommen
udvikles fra den latente til den kliniske aktive fase. Andre studier har fundet, at disse leegemidler

0gsa synes, at nedsztte risikoen for bl.a. kreeft i tyktarmen.

Kilde: Dagens Medicin/Mayo Clinic Proceedings

Gen nedbryder kreaeft

Amerikanske forskere har identificeret et gen, der kan hindre kreeftsvulsten i at udvikle sig hos
patienter med prostatakreeft. Ved at undersgge en lang reekke raske meend med prostatakraeft har
forskere fundet et gen pa kromosom 1, der ser ud til at standse udviklingen af kreeftsvulster.

Det er endnu uvist, om forandringerne i det eftertragtede gen i den sidste ende vil kunne medvirke
til at helbrede tilfeelde af prostatakreaft, men forskerne er optimistiske, fordi deres arbejde har
afslgret en hidtil ukendt facet af cellebiologien inden for kreefttilfeelde.

Det specifikke gen indkoder et enzym, der er kendt som Rnase L, som nedbryder RNA, en kemisk
sleegtning til DNA, og kan pa den made modvirke svulstens veaekst. | USA registreres omkring
200.000 tilfeelde af prostatakraeft om aret. Der dgr mere end 30.000 arligt af sygdommen.

Kilde: Politiken/Science News

Natarbejde giver maske prostatakreft
Kraeftens Bekeempelses forskere gar i gang med at undersgge, om maend med natarbejde oftere far
prostatakreeft end maend, der far deres nattesgvn.
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Forskerne arbejder med en teori om, at natarbejde gdeleegger produktionen af sgvnhormonet
melatonin. Det dannes iser i hjernens knoglekirtel, nar folk sover regelmassigt og i marke.
Produktionen stopper imidlertid, nar hjernen registrerer lys. Sgvnhormonet heemmer netop de
kreeftsvulster, der er afhengige af kenshormoner - men produceres altsa ikke pa samme facon, hvis
man sover om dagen..

Kilde: Uddrag af artikel i Jydske Vestkysten

PROPAs arsmgde og generalforsamling d. 20. april i Arhus

Som | alle ved, og som mange erfarede ved selvsyn, blev vort arsmgde m. generalforsamling afholdt
i Arhus i ar. Lokalforeningen for Midtjylland stod for det praktiske arrangement og det skal de bade
have tak og ros for. Sygehusets auditorium og omgivelserne var helt i top og vi fik god forplejning i
den indlagte frokostpause. Der var mgdt ca. 120 frem til arsmgdet. Det var dejligt at opleve denne
interesse. Arsmadet blev indledt med to gode indlaeg af henholdsvis 1. reservelaege Morten Janler,
Odense Universitetshospital og formanden for Kreeftens Bekaempelse, chefleege, dr.med. Anne
Thomassen, Arhus Amtssygehus. Derefter blev vor 2. ordinzre generalforsamling afholdt med
Niels Peter Agger som dirigent.

Vi bringer formandens beretning i dette Nyhedsbrev og kan yderligere tilfgje, at det fremlagte
arsregnskab for 2001 udviste indteegter pa 184.942 kr. og udgifter pa 184.498 kr. Det blev saledes til
et beskedent - meget beskedent - overskud pa 444 kr. Regnskabet havde faet “blank” pategning af
vore revisorer Deloitte & Touche. Det blev godkendt af generalforsamlingen. Det blev stillet i
udsigt, at den nye bestyrelse ville tage positivt mod et forslag om at give lokalforeningerne et
radighedsbelgb til deres arbejde og mader.--- Men at det kun ville blive et meget begranset belgb.

Valg af bestyrelsesmedlemmer og suppleanter samt bestyrelsens konstituering fremgar af
bestyrelseslisten her i Nyhedsbrevet.

Kontingentforhgjelse

Det blev besluttet, at kontingentet for 2003 skulle forhgijes, saledes at det for ordinare medlemmer
bliver 100 kr. arligt og 50 kr. for pargrende-medlemmer. Interesse-medlemmer betaler kontingent
som de ordingre medlemmer.

Til gengeld kan det oplyses, at kontingentet til Kraeftens Bekeempelse ikke stiger i 2003. Det vil
saledes veere 100 kr. for alm. medlemmer og 50 kr. for pensionister.

Skulle der vaere medlemmer, der ikke har betalt kontingent for 2002 endnu, er det pa
hgje tid, hvis de skal undga at blive slettet.
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Formandens beretning pa PROPAs generalforsamling d. 20. april
pa Skejby Sygehus

PROPA siden generalforsamlingen sidste ar

Da vi samledes til PROPAs 1.ordinzre generalforsamling d. 28.04.sidste ar, kunne vi konstatere,
at det farste ar var forlgbet godt. Vi havde haft stor medlemstilslutning og havde 500 medlemmer,
hvoraf de 175 var pargrende-medlemmer. PROPA havde haft stor bevagenhed. BI. a. fordi det var
farste gang, der var en egentlig patientforening kun omfattende mandlige patienter og fordi den
nystartede patientforening havde meget pa hjerte.

Nu star vi ved milepzl nr. 2. Det er vores 2 ars fadselsdag - naesten. Hvordan synes vi sa selv det
gar?

Der har i arets lgb varet pen medlemstilgang. PROPA har nu ca. 700 medlemmer, hvoraf de 250 er
pargrende. Det er absolut pant, men det er ikke flot. Der er stadigveek mange prostata-patienter, der
ikke ved, at der er en forening specielt for dem og deres pargrende. Der er stadigvaek ogsa en del
mand, der vil holde sig uden for. De faler ikke, at de har brug for PROPA endnu, eller de mener, at
andre ma tage sig af arbejdet med at forbedre vilkarene for de nuvarende patienter og med at advare
potentielle patienter om sygdommen, saledes at den kan opdages pa et tidligt stadium.

Det er derfor nearliggende at udbrede kendskabet til PROPA. Det kan vi ggre ad mange kanaler:

Leeger, sygeplejersker, sygehusvaesenet generelt og de amtsvise kreftradgivninger kan gere nye
patienter opmaerksomme pa PROPA. Det kraver selvfglgelig, at de selv har et godt kendskab til vor
forening. Her ligger en stor opgave for savel landsbestyrelsen som for lokaludvalgene.

Der er sket meget i arets lgb, men der kan ske endnu mere i det naste arbejdsar. Lad mig neevne
som eksempel, at en reekke sygehuse er blevet besggt og at man de pagaldende steder har faet
kontaktpersoner. Specielt i Nordjylland har Poul Erik Christensen lagt et stort arbejde i denne
kontakt. VVort nyhedsbrev udsendes til en raeekke urologiske og onkologiske lzeger plus de mange
sygeplejersker, der er pa vor mail-liste. Vi har vaeret indbudt til at holde indlaeg for grupper af
sygeplejersker, ved undervisning af sygeplejersker og radiologer samt pa offentlige mgder om kreeft
og patienter f. eks. i forbindelse med fremlaggelsen af de lokale kreaftplaner.

I Nordjylland har man fra en lokal bank faet et stgttebelab, der har gjort det gkonomisk muligt at
skrive til alle amtets praktiserende leeger, saledes at de ved, at der findes en patientforening pa dette
omrade og at de skal huske sygdommen, nar de far besgg af en mandlig, midaldrende patient. Ogsa
den sarlige risiko for arvelig betinget prostatakreft, ber de vaere opmaerksomme pa. Vi vil i det
naste arbejdsar- i den udstreekning skonomien tillader det - gare flere fremstad af denne art over for
praktiserende leeger. Kan | skaffe lokale sponsor-penge, kommer vi langt for 5000 kr.

Presseomtale er en anden made at synliggaere sig pa. Lad os starte med at konstatere, at selv en
beskeden annoncering ville have virkning. Men det er dyrt og i praksis har det vist sig, at der ikke er
rabat af nogen betydning, selvom vi er en patientforening. Vi har i en vis udstreekning faet omtale i
forbindelse med informationsmader i nye geografiske omrader.

11



PROPA
NYHEDSBREYV - juni 2002

| arets lgb har interviews med lokale udvalgsmedlemmer givet stor interesse for vores mgder og det
har efterfglgende betydet medlemstilgang. Til gengeeld har vi erfaret, at den lokale presse stort set
kun har interesse for os, nar de far henvendelsen fra patienter i det pageeldende omrade. Generelle
pressemeddelelser er det ikke sa let at fa redaktionel omtale pa. Bestyrelsen skal derfor opfordre til
at man lokalt henvender sig til pressen og vi og kommunikationsafdelingen hos Kraftens
Bekampelse vil gerne hjeelpe med ideer og udformning.

@get mgdeaktivitet - navnlig i nye geografiske omrader- er en tredie mulighed. Der er bedst, hvis
vi i forvejen far presseomtale og hvis vi gennem et stykke tid har haft et opslag haengende i
venterummet pa det lokale sygehus. | de tilfeelde, hvor de lokale afdelinger af Kraeftens Bekempelse
har arrangeret meder om f. eks. “Mand og kreeft” eller “Mand med prostatakraeft”, har de veret
godt besagt.

Det er vort hab, at sygehusene pa laengere sigt ogsa vil arrangere informationsmgder og indbyde os
som med-indledere. Sygehusenes laeger har herved muligheden for at give en grundig information til
deres patienter. Det er der ikke tid til i ambulatoriets konsultationer.

Alle disse fremstgds-muligheder kraever imidlertid en stor personlig indsats fra medlemmer af
lokaludvalgene og deres hjelpere. Der er brug for en stor lokal indsats. Det er derfor glaedeligt at
konstatere, at der i arets lgb er dannet et udvalg i Nordjylland og der er tiltag til et udvalg i
Sydjylland.

Det etablerede udvalg i Midtjylland har stor aktivitet og har fundet en god arbejdsform, som vi bl.a.
ser denne generalforsamling som et bevis pa. Pa Sjalland har vi forelgbig mattet konstatere, at det
ikke var muligt at finde udvalgsmedlemmer til et nyt udvalg i Roskilde amt - &rgerligt nok, for der
var stor interesse for mgderne i dette amt. Der er saledes fortsat kun ét udvalg pa Sjzlland, men det
vil forsgge at udvide sin udbredelse og sit antal af udvalgsmedlemmer, saledes at der er flere
personer til at varetage det praktiske arbejde. Meld jer selv som kandidater, og hjelpere, hvis | har
overskud til det. | far stgrre indsigt og | far ogsa personligt udbytte af det.

Det er ikke kun bestyrelsesmedlemmer, der skal udbrede kendskabet til PROPA. Forsgg
allesammen, dér hvor | har kontakt med jeevnaldrende mend. Det kan veere i den lokale afdeling af
Kraftens Bekeempelse eller i golfklubben, i Z£ldre-Sagen og mange andre steder.

| &rets lgb har der vaeret afholdt mader p& Bornholm og i Alborg, Arhus, Kolding, Esbjerg,
Odense, Nykgbing S, Helsingar, Frederikssund, Roskilde, Kage, Lyngby og Kgbenhavn. Vi vil
gerne i det nye arbejdsar holde mader flere steder, men det kraever mange kreefter. Vi far derfor brug
for endnu flere medlemmer til dette arbejde. Meld jer hos bestyrelsesmedlemmerne, hvis | har
overskud og tag pant imod vores anmodninger om assistance, hvis vi ringer.

Pa informationsmgderne har i de fleste tilfeelde veeret indlaeg af leger, en diztist, psykologer samt
repraesentanter for alternativ behandling. Der har veeret samtalegruppemgder med udveksling af
erfaringer og nyheder. Vi har veeret medarranggr af et kursus for meend med kraeft og har holdt
indleeg pa flere af Kraeftens Bekeempelses mgder om dette emne.
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Samtalegruppemegderne kan give problemer, men giver ogsa en god indbyrdes kontakt. Nye
patienter bliver preesenteret for personer, der maske er ret medtaget af deres sygdom. Det kan gare
dem forskraekkede. Til gengeeld har erfaringsudveksling veeret et stort plus i de tilfeelde, hvor man
finder ligestillede. F. eks. nar stralepatienter finder sammen og udveksler oplysninger om deres
behandling og evt. problemer.

Hvordan gar PROPA nytte
Der er brug for en patientforening pa mange stadier af sygdommen.

Nar kreeftdiagnosen stilles og patienten star overfor en ukendt situation, er der en mulighed for
telefonisk eller personlig orientering.

Nar patienten praesenteres for de mulige behandlingstiloud er der mulighed for at drgfte omfang,
bivirkninger og erfaringer med patienter, der selv har gennemgaet behandlingen.

Nar der drgftes nye forsgg pa hospitalerne her eller i udlandet.

Nar der drgftes alternative muligheder, kosttilskud o. lign.

Nar medlemmerne informeres gennem et nyhedsbrev og pa vor egen hjemmeside pa Internettet samt
geres opmarksomme pa andre relevante hjemmesider.

Nar vi har brug for et felles talergr overfor sundhedsvasenet og politikerne.

Vel gar vi nytte, men der kan gare meget endnu. Vi ma blot huske, at alt arbejde skal udfares af
frivillige, der oftest selv er preeget af deres sygdom.

Igangveerende aktiviteter - skuffelser og opmuntringer.

I denne uge kom den lenge ventede pjece fra Kraeftens Bekempelse om prostatakraft. Farst og
fremmest vil den veere en stor stgtte for de nydiagnostiserede patienter, men den vil ogsa statte os,
der har veeret patienter et stykke tid. Den vil vi ogsa kunne bruge i vort arbejde med at gere
opmarksom pa vor forening. Det skal dog tilfgjes, at det aergrer os, at dens lay-out og navn ikke er
fornyet. Det er nu mest almindeligt at omtale vor sygdom som “kreeft 1 prostata” 1 stedet for “kraeft i
blarehalskirtlen”. Men pjecen kom omsider, det var det vigtigste.

Vi forsgger stadigvak at skaffe penge til fremstillingen af en video om prostatakraeft. Meget af
forarbejdet er pa plads og vi kan se mange anvendelsesmuligheder for en sadan video, der ud over
information til patienter kan bruges til undervisning af f.eks. sundhedspersonale og studerende.

Vi har pa nogle omrader haft skuffelser i det arbejdsar, der nu sluttes.
Der blev ikke fra Kreeftens Bekaempelse bevilget statte til forskningsprojekter vedr. prostatakraeft -
men det kan selvfglgelig skyldes, at der ikke var tilstreekkeligt med kvalificerede ansggninger. Men

vi har vist ikke plads nok i Kraeftens Bekeempelses egen forskning - eller ogsa er der ingen, der
forteeller os noget om det.
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I min egenskab af PROPAs formand forsggte jeg sidste ar at melde mig som kandidat til
hovedbestyrelsen i Kraeftens Bekempelse. Jeg ville gerne have mere indsigt og mere indflydelse pa
patientforeningernes vegne. Der sker for tiden det beklagelige, at antallet af repraesentanter for
patientforeningerne - og dermed de kraftsyge - er faldende. Valgforsamlingen er repraesentanterne
for de lokale afdelinger af KB med en stor overvaegt af kvinder. De kendte os ikke nok, vi var for
specielle, jeg repraesenterede en mande-forening eller jeg var for gammel. Grunden til at man valgte
andre kender vi ikke --- men PROPA- mandene ma prgve igen. Det er derfor vigtigt, at | ogsa har
kontakt til de lokale afdelinger af Kreeftens Bekaeempelse.

Vi fik ikke penge fra VIFAB til en serigs undersggelse af PC-SPEC. Men vi har netop fra USA
erfaret, at man dér har analyseret praeparatet grundigt og fundet ud af, at det indeholder 3 slags
receptpligtig medicin: smertestillende, blodfortyndende og et hormonagtigt stof. Sa vidt vi ved, er
salget i USA forelgbig stoppet af sundhedsmyndighederne. Vi vil holde jer underrettet gennem
Nyhedsbrevet.

Det blev ikke os, der fik en gratis reklamekampagne af “Reklame for alvor”. Det blev “Lager uden
grenser”, der fik den mulighed.

Forsgget med dendritcelle-vaccination mod prostatakraft blev afsluttet hurtigt, og vi kender ikke
afrapporteringen. Det er for galt, at mange, der har veeret med i et klinisk forsgg ikke har faet
nogen tilbagemelding. Det forhold vil vi prgve at bedre, inden der igen kommer et klinisk forsgg. Vi
har rettet henvendelse til Den Centrale Videnskabsetiske Komité og har anbefale et forslag
adm.overlaege Steen Stender har veeret fremme med i Ugeskrift for Leeger. Efter dette forslag
modtager forsggspersonen en rapport ved afslutningen af forsgget - det er da at vise respekt for det
menneske, der har lagt krop og tid til forsgget. Det vil li’som lgfte os op over de hvide mus i
rangordenen.

Det betyder meget for os, at sddanne forsgg ogsa afholdes i Danmark. Med vor sygdom, er vi
mange, der gerne leegger krop til at finde frem til en medicin eller behandling, der tager over, nar de
nu kendte behandlinger ikke mere virker. Vi har netop faet en medlemsopfordring til at preve pa at
f4 kliniske forseg i Danmark med et nyt produkt “Atrasentan”, det gér vi i gang med.

Der tales meget om, at den alternative behandling er uden dokumentation. Det kan nu ogsa geelde
pastandene fra dem, der normalt betegnes som specialister. Vi har bredt DR-TV om dokumentation
for Arne Astrups pastand om faren ved at anvende vitaminer og andre kosttilskud i vor kamp mod
kreeften. | ét eller andet omfang, bruger vi det naesten allesammen.

Men ... der er heldigvis ogsa lyspunkter.

Vi skulle nu veere naet til, at alle patienter far udleveret deres medicin gratis pa det hospital, der har
dem til kontrol.

Vi har gjort os til talsmend for en bedre og mere individuel behandling, nar vi kommer pa

hospitalerne som patienter. Det er vort indtryk, at man er mere opmarksomme pa det. Det er vigtigt,
at kvaliteten i behandlingen stadigvaek forbedres og at dialogen foregar med respekt for patienternes
vardighed som mennesker. Mange hospitaler gor virkelig et pant arbejde for at give os “fast” lege.
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Vi faler ogsa, at der er brug for en sterre indsats for at forbedre kommunikationsteknikken hos
leegerne. Alle leeger skal lare at give patienten information og tryghed trods deres travihed og knapt
afmalte tid.

Vi er sa smat i gang med at etablere et nordisk samarbejde med henblik pa gensidig inspiration og
erfaringsudveksling.

| flere tilfeelde end tidligere tilbydes patienter helbredende behandling - de er kommet til laege i tide,
0g sygehusveesenet tilbyder behandlingerne mere beredvilligt.

Taenk blot pa, at for 5 ar siden var der kun 2 hospitaler, der foretog den radikale operation med
fjernelse af prostata. | alt var der vel ca. 25, der havde faet operationen. Nu foretages den hyppigt pa
de 5 universitetshospitaler i Danmark, der ogsa i udvidet grad bruger stralebehandling og som det
nyeste er ogsa brakyterapi - indleeggelse af stralekilder direkte i prostata - taget i brug.

Kreeftplanen og kreaftstatistikken - bar vore politikere ikke kunne se hurtigere resultaterne lidt
Politikerne - pa landsbasis og amtsvis - har gjort meget ved at vedtage kraftplanen. Selv en
ekstrabevilling har de punget ud med. Det er blot &rgerligt, at de skal vente sa leenge med at se
resultaterne. Det er ubegribeligt for os, at den nyeste kreeftstatistik er fra 1997/98. En produktionstid
pa 3-4 ar er for lang. | de foreliggende europaiske statistikker inden for vor sygdom, ligger
Danmark alt for langt nede i oversigten over overlevelsesprocenten efter 5 ar. (Som trediesidst - kun
Estland og Slovenien var darligere) Patienterne har jo faet konstateret deres kraeftsygdom tidligere
og der bliver skrevet dgdsattest samme dag patienten der. Overlevelsesstatistikken skulle derfor
kunne veere fremme senest aret efter dgdsaret, ogsa selv om der skal lzegges et grundigt arbejde i
specifikationerne. Derfor ma vi sige til sundhedsminister Lars Lakke Rasmussen: Lad vare med at
vaere sa talmodig med at se resultaterne af jeres bevillinger. Vi har en falles interesse i en hurtigere
statistik. Bl.a. kan et bedre resultat give os mere hab - og det har vi altid brug for.

Maske er den langsomme statistik en af virkningerne af, at man ikke i dette lille land kan enes om at
udforme et feelles EDB-system for patientjournaler. Teenk hvad det vil spare af tid pa leengere sigt.
Der ma vaere en del erfarne personer at traekke pa i sundhedssystemet. Med et faelles journalsystem,
skulle bortkomne journaler og pragveresultater vare historie.

Bestyrelsen takker for medlemmernes medvirken i det forlgbne arbejdsar og ser frem til, at vi bliver
endnu flere, saledes at PROPA kan blive mere landsdaekkende. Vi haber I vil hjelpe bestyrelse og
lokaludvalg med store og sma garemal.

Det er vort hab, at | far et godt ar helbredsmassigt. Ger jer umage for at leve mens | overlever.
Veer aktiv for familien - giv jeres pargrende et kram - de er vore gode statter i hverdagen.

Jeg vil slutte med at habe pa jeres interesse og opbakning til den nye bestyrelse i tiden frem til
naste ars generalforsamling.
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Bestyrelsesmedlemmer og suppleanter:

Landsbestyrelsen:

Sjeelland og omliggende ger:

Ole Mortensen, Strandparksvej 6, 2665 Vallensheak Str. formand
tif: 43731316  e-mail: O-M @ get2net.dk

Johs. Honoré, Duevej 26, 3. tv, 2000 Frederiksberg sekreteer
tif: 38 87 12 06,  e-mail: johanneshonore@get2net.dk

Fyn og omliggende ger:
Svend Pedersen, Thure Nielsensvej 42, 5270 Odense N, 66 18 06 97,
e-mail:ruth.svend@mobilixnet.dk

Nordjylland:
Poul Erik Christensen, Boden 20, @land, 9460 Brovst, 98 23 61 29

Midtjylland:
Freddy Mogensen, @rnedalen 21, 8520 Lystrup, tIf. 86 22 34 26, e-mail: fm21@teliamail.dk

Sydjylland:
Gunnar Petersen, Krogvej 9, 6720 Nordby Fang, tIf./ fax: 7516 2526 e-mail: swann@ get2net.dk

Pargrende-medlem:
Erna Christensen, Th. Philipsensvej 51, 2770 Kastrup, tlIf: 32 50 74 50

Suppleanter:

Sjelland og omliggende ger:

Peter Dahlgren, Emdrup Vange 77, 2100 Kgbenhavn @, 39 29 44 90

Jorgen Petersen, Jernbane Alle 34, 3060 Espergeerde, 49 13 57 07, e-mail: jb.petersen@image.dk

Fyn og omliggende ger:
Jorgen Vedby Jgrgensen, Drigstrup Bygade 40, 5300 Kerteminde, 65 32 17 98

Nordjylland:
Jens Chr. Davidsen, Ole Langesvej 29 B, 9460 Brovst, 98 23 23 03 kasserer

Midtjylland:
Poul D. Kaermark, Borgmesterbakken 3 A, 8700 Horsens, 75 61 16 28

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

Pargrende:
Helen Raebild, Vestervang 7, lejl. 721, 8000 Arhus C, tIf. 86 12 02 80, e-mail: oen-dhi@mail.tele.dk
Astrid Flood, Hymersvej 7, 3000 Helsinger, 49 21 24 19, e-mail: floods@maill.stofanet.dk

Medicinudvalget:
Ole Sonne, Nordkajen 8, 3600 Frederikssund, 47 38 39 06, e-mail: ole-sonne@wanadoo.dk
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Lokaludvalg for Nordjylland (dannet 14.1.02):

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

M.C. Nielsen, Fasanvej 12, Stavring, 98 37 33 77

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

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

Lokaludvalg for Midtjylland (dannet15.2.01):

Ole Breiner, Holger Drachmansvej 12, 8660 Skanderborg, 86 52 31 52,

e-mail: Breinerio @ wanadoo.dk.

Herlev Prangsgaard, Birkevej 6, 7600 Struer, tIf: 97 85 33 71, e-mail: Herlevp @ mail.tele.dk.
Poul Erik Henriksen, Ringgardsvej 5, 82 70 Hgjbjerg, tIf. 86 11 22 43

Freddy Mogensen, @rnedalen 21, 8520 Lystrup, tIf. 86 22 34 26

Pargrende -medlem:

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

Lokalgruppen for Sjeelland og omliggende ger (dannet som landsnetveerk i marts 1998, ved
PROPA’s stiftelse 6.5.00 overgéet til lokaludvalg for Kbh, Frederiksborg og Roskilde amter,
28.4.02 udvidet til hele Sjeelland med ger):

Erna Christensen, Th. Philipsensvej 51, 2770 Kastrup, tIf: 32 50 74 50

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

Astrid og Martin  Flood, Hymersvej 7, 3000 Helsinger, 49 21 24 19, e-mail: floods@maill.stofanet.dk
Johs. Honoré, Duevej 26, 3. tv, 2000 Frederiksberg, tif: 38 87 12 06,

e-mail: johanneshonore@get2net,dk

Poul Jgrgensen, Strandvejen 98, 2 th, 2900 Hellerup, 39 61 23 41

Reinhard Kluge, Garderhgjen 15, 4671 Strgby, 56 57 76 16, e-mail: reinhart@post.tele.dk

Knud Kaae, Sandbakken 2, 4700 Neestved, 55 70 07 45

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

Jorgen Lykke Nielsen, Moesgarden 90, 4000 Roskilde, 46 32 65 88, e-mail: flick@mail.dk

Lilian og Palle Pagsberg, Skovvej 9, 4040 Jyllinge, 46 78 83 83

Erik og Kate Pedersen, /blehaven 48, 4800 Nykgbing F, 54 43 92 60

Jorgen Petersen, Jernbane Alle 34, 3060 Espergerde, 49 13 57 07, e-mail: jb.petersen@image.dk

Nyhedsbrev til e-mailadressen

Pa arsmgdet lagde vi op til, at vi kunne spare porto, hvis vi fik mulighed for at sende Nyhedsbrevet
direkte til jeres e-mailadresse. Vi har endnu ikke styr pa det tekniske, sa ogsa denne gang kommer
Nyhedsbrevet pr. post til alle. Er du interesseret i at modtage det pr. e-mail fremover, sa meddel det
venligst til sekreteeren pa e-mail: johanneshonore @ get2net.dk.
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M@DEKALENDER
Redigeret af sekreteer i PROPA Johannes Honore, tif. 38 87 12 06.
Nyt og @ndringer til mgdekalenderen bedes sendt pa e-mail: johanneshonore@get2net.dk

MIDTJYLLAND: Arhus:
PROPA - lokalgruppen for Midtjylland indbyder prostata-kraeftpatienter og
deres pargrende til

STORT TEMA OG INFORMATIONS M@DE

onsdag den 4. september kl. 16.00 - 20.15
Det er lykkedes os, at fa

Bruce Kyle, til at fortelle om hans
alternative behandlinger for prostata patienter.

Narmere om mgdet udsendes til alle PROPA medlemmer i lokalomradet.

Spisning kl. ca. 18.00, drikkevarer kan kabes. Kaffe og te serveres.

Sted: HUSK NY ADRESSE: Frivillig Huset - Skt. Paulsgade 25 - Arhus C

Tilmelding med navn - tIf. nr. - post nr. — e-mail adresse senest mandag den 2. september kl. 12.00
til Kraeftens Beka@mpelses Rédgivningscenter, Arhus, tif.: 86 19 88 11

Vel mgdt
Lokaludvalget
Midtjylland

SYDJYLLAND: Abenra

PROPA inviterer patienter, pargrende og andre interesserede til
Informationsmede

Onsdag den 12. juni kl. 19.00 — 21.00

Psykolog Lars Mgller Andersen, Kraftens Bekeempelse, forteeller om
Meend og kreeft

Efterfalgende bliver der mulighed for spargsmal og sa en snak om der er interesse for
samtalegruppemader i Abenrd, og i bekraftende fald, hvordan det kan arrangeres.
I bedes selv medbringe drikkevarer.

Sted: Kraftens Bekeempelses Radgivningscenter, Mgllemarsk 29, 6200 Abenra
Tilmelding: Ikke ngdvendig.
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SYDJYLLAND OG FYN: Kolding

PROPA inviterer prostatacancer-patienters pargrende til

Informations- og samtalemgde for pargrende kvinder

onsdag den 10. september kl. 19.00 — 21.00

Psykolog Lars Maller Andersen, Kraftens Bekaempelse, indleder om

Hvordan reagerer mand pa at fa kraeft?

Pargrende kan have behov for at tale sammen uden mandenes tilstedeverelse, og det vil der blive
lejlighed til. Efterfalgende vil Lars Mgller Andersen vere behjzlpelig med at fa startet en
netvaerksgruppe for pargrende, hvis der er interesse for det.

| bedes selv tage drikkevarer med til pausen.

Sted: Konferencelokalet v/Fagbiblioteket, Kolding Sygehus. Der er rygeforbud pa sygehuset.
Tilmelding ikke ngdvendig.

SJAELLAND: Roskilde

PROPA inviterer alle patienter og pargrende til

samtalegruppemgde

torsdag den 5. september kl. 19.00- ca. 21

Der bliver mulighed for erfaringsudveksling og uformel snak om sygdommen og dens
behandlingsmuligheder.

Endvidere vil der blive sidste nyt fra PROPA, og inden vi gar hjem, skal vi meget gerne have sgsat
Roskilde lokalgruppe.

Der vil blive serveret kaffe/the med smakager.

Sted:.Roskilde Amts Sygehus (lige overfor for Roskilde Station), indgang 24, mgdelokale 1-2.. For
bilister er der adgang fra Ny @stergade, Kagevej og @stervang til parkeringspladser omkring
bygningen.

Tilmelding: Kraeftens Bekeempelse, Lyngby, 45 93 51 51 senest dagen far

SJALLAND: Store Heddinge

Kraeftens Bekeempelses lokalafdeling pa Stevns indbyder patienter, pargrende og alle interesserede
til Abent — hus — mgde

Tirsdag den 1. oktober kl. 19.00 — 21.00 om

Mend og prostata-kreaeft

mgdet indledes af PROPA-medlemmerne Reinhard Kluge og Jargen Petersen

Yderligere oplysning om mgdet hos lokalforeningens formand Anny Borch Jensen, tIf. 56 50 40 95.
Sted: SID-huset, Bjelkerupvej 7, Store Heddinge

Tilmelding ikke ngdvendig.
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SJAELLAND: Kgbenhavn

PROPA indbyder patienter, pargrende og andre interesserede til
Temamgde om

Ukonventionel kraeftbehandling

Tirsdag d. 24. september kl. 19.00-21.30
hos Kraftens Bekeempelse, Strandboulevarden 49, Kgbenhavn @

Vi arbejder pt. pa at fa den rigtige foredragsholder. Leaes nermere i naeste Nyhedsbrev, men sat
allerede nu dit kryds i kalenderen.

SJAELLAND: Gentofte

| samarbejde med Urologisk afdeling pa Amtssygehuset i Gentofte indbyder PROPA til
orienteringsmgde om

Prostatakreeft og behandlingsmulighederne

hvor laeger fra sygehuset vil fortelle om sygdommen og de behandlingsmuligheder, der
arbejdes med.

Vi er indbudt til at komme med emner, vi gnsker belyst. Disse gnsker bedes snarligt meddelt
PROPAs formand pa 43 73 13 16 eller e-mail: O-M @get2net.dk

Mgdet afholdes i det store auditorium pa Gentofte Amtssygehus, Niels Andersens Vej 65,
Hellerup

tirsdag d. 5. november kl. 19.00 - 21.30

Lees nermere i naeste Nyhedsbrev

SJALLAND: Lyngby

Det seneste samtalegruppemgde ( mgde hvor medlemmer og pargrende indbyrdes drgfter sygdom
og falger) matte aflyses pa grund af manglende tilmeldinger.. @nsker det, at vi igen afholder et
samtalegruppemgde, bedes dette venligst tilkendegivet overfor Erna Christensen, telf. 32 50 74 50
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Nyhedsbrevet udgives af PROPA Prostatacancer Patientforeningen
De seneste Nyhedsbreve kan ses pa www.PROPA.dk

Redaktion:
Ole Mortensen, Strandparksvej 6, 2665 Vallensbaek Strand
telf. 43 73 13 16, E-mail: O-M get2net.dk

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

Redaktion af PROPAs mgdekalender (der lgbende ajourfgres pd www.PROPA.dK):
Johannes Honoré, Duevej 26, 3 tv, 2000 Frederiksberg
telf. 38 87 12 06, E-mail: johanneshonore @get2net.dk

Naeste Nyhedsbrev udkommer primo september.
Stof til dette Nyhedsbrev bedes sendt til Ole Mortensen senest d. 12. august.

Tilbud om sponsorering af Nyhedsbrevet
der koster 15.000 kr. pr. nummer, bedes venligst rettet til Ole Mortensen.
Var det en idé for dit firma?

Medlemmers adresseandringer o. lign.
bedes meddelt Bettina Kongsbak hos Kreaftens Bekaempelse
telf. 35 25 75 00, E-mail: BEK @ cancer.dk

Andre adresseendringer bedes meddelt ekspeditionen- se nedemfor

Ekspedition:

Kraftens Bekeempelse

Ngrgaardsvej 10, 2800 Kgs. Lyngby.

telf. 45 93 51 51 - Fax 45 93 28 44, E-mail: Lyngby @cancer.dk

Tryk:
Vester Kopi. Oplag 1300

KORT M@DEOVERSIGT (se neermere i den udfgrlige Mgdekalender)
Abenré 12.06.02  Meend og Kraeft

Arhus 04.09.02 Alternative behandlinger for prostata-patienter
Roskilde  05.09.02 Samtalegruppemagde- erfaringsudveksling

Kolding 10.09.02 For pargrende-kvinder: Hvordan reagerer mand pa at fa kreeft?

Kgbenhavn 24.09.02 Ukonventionel kreftbehandling

St.Heddinge 01.10.02 Mand og prostatakreeft

Gentofte  05.11.02 Prostatakraeft og behandlingsmulighederne

NB Der vil blive lagt yderligere en reekke mgde i efteraret. Se naeste Nyhedsbrev
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