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som inte blev.
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halsbandet fram nar Sanna och Jenny hukar i startblocken.
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Barncancerfonden kan stdtta barncancerfdreningarna. En
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| augusti tog styrelsen beslut att tillsatta en och en halv tjanst.
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i Barncancerféreningen Ostra, Anders Petersson.
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Alla givare ar viktiga givare oavsett vilken galax de kommer
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Vi kampar
for livet

UR BARNCANCERFONDENS givarperspektiv
kan manniskor delas in i tva kategorier, de som
skanker pengar och de som inte gor det. Baida
grupperna ar lika viktiga.

Barncancerfondens uppdrag dr att overtyga
manniskor om att i ena fallet borja ge och i det
andra fallet ge mer. Det dr en svar uppgift. Det
handlar om engagemang. Lagg dartill att Barn-
cancerfonden inte dr den enda hjalporganisa-
tionen som uppvaktar givarna.

Hur syns vi da bland ett hundratal seritsa
organisationer som alla har behjartansvarda
verksamheter?

Vi tankte att var styrka ar de fantastiska man-
niskorna runt omkring oss — alla som pa nagot
satt kimpar mot barncancer. Darfor vill vi lyfta
fram de goda initiativen. Barncancerfondens nya
annonskampanj ”Vi kampar for livet” gor just
det.

P4 stortavlor runt om i landet kommer ni att
se allt fran vanliga till ovanliga manniskor. Det ar
Sirius innebandyklubb som har samlat in pengar
till Barncancerfonden, det dr en barnfamilj som
har dragit sitt stra till stacken, och det ar de
fantastiska systrarna Jenny och Sanna Kallur som
pa manga olika sitt engagerar sig i kampen mot
barncancer, alla under parollen ”Vi kimpar for
livet”.

Vir forhoppning ér att detta ska oka delaktig-
heten och att alla som pa nagot satt har hjalpt till
i denna viktiga kamp ska stracka lite extra pa
ryggen.

Tack vare er har vi i Sverige en barncancervard
av hogsta klass.

Och tack vare er som fortsitter att ge och ni
som borjar ge i dag sa kommer vi nirmare var
malsattning, att alla barn med cancer ska botas.

JOHAN HEDERSTEDT,
styrelseordférande Barncancerfonden
johan.hederstedt@barncancerfonden.se
070-28080 00



MARTIN PETERSSON

1-9 for Sorunda IF

DET GICK INTE SA BRA i helgens matcher for Sorun-
da I Lérdagens match férlorade A-laget med 2—-8
och pa séndagen gick B-laget pa pumpen med 1-9.

— Det var vantat, forklarar Martin Petersson som
spelade hogerback i bada matcherna.

Egentligen ar Martin anfallare men han brukar fa
hoppa in dar det behévs. Martin gillar alla sporter
men fotbollen ligger hans hjarta allra ndrmast. Han
har spelat sedan han var fem ar. Det var egentligen
bara férra aret, under den akuta behandlingen av
leukemin, som han hade ett uppehall. Aven om han
faktiskt stod i mal ndgon match da ocksa.

Pa Iordagen hann han dven med att repa med sitt
band, Infinity. Hardrock och metal star pa repertoa-
ren och Martin spelar bas. P4 mandag har bandet
spelning pa Stampen i Gamla stan. Det brukar bli
ungefar en spelning i manaden.

Musik &r kul och férra varen hade Martin en stor
roll i skolans musikal. Trots att det blev lite knepigt
att tajma férestéllningarna med leukemibehand-
lingen.

— Vi gjorde ett uppehall i behandlingen under
tiden vi spelade. Jag korde pa med Iagt blodvarde
och det gick bra. Lite ont i huvudet, men det var

inget jag tankte sarskilt pa. I borjan av 2006 besvarades Martin av svullna kértlar
Martin &r 17 &r och bor "jattemycket pa landet” utan att f3 nagon diagnos. Men nir han en ménad se-

i Sorunda, nara Nynashamn. Han gar i tvaan pa : nare fick feber och kriakningar konstaterades leuke-

samhallsekonomiskt program. Nar skolan ar klar mi. Behandlingen med cytostatika pabdrjades genast

tanker han bli rockstjérna eller sjukgymnast, séger ; och senare dvenstrilning. | dag, ett och ett halvt &r
han med ett flabb i senare, gar han pa underhallsbehandling och mar

P 2 2 . R bra.
— Jag vill gama halla pa med musik och vid sidan - Det drinte sa stor skillnad mot innan jag blev

om det ndgonting som har med idrott att géra. sjuk. Man tar sina tabletter och sedan ér det
Kanske rehabilitering eller personlig tranare. . bara attvénta och se.

TEXT: MAJA HOK FOTO: HAKAN LIND




Lasning for alla

NU FINNS BOKEN “Nair Agnes fick leu-
kemi” att bestilla hos Barncancer-
fonden. Boken ar skriven for barn i
aldrarna 4—6 ar men passar alla ldsa-
re, stora som smd, som ar intressera-
de av att folja 4-ariga Agnes fran de
forsta symtomen, genom behandling-
en och tiden pa sjukhuset tills att hon
blir frisk igen. Boken ar skriven av
Linda Olander, Sophie Fahlgren och
Helena Andersson som valde att gora
denna bok som sitt projektarbete un-
der sitt sista dr i gymnasiet.

Enligt forfattarna valde de att gora
en barnbok om leukemi for att de vil-
le hjalpa drabbade barn att forsta sin
sjukdom bittre och gora sjukdoms-
tiden lite roligare. I boken ska barnen
kunna kanna igen sig i det huvudper-
sonen Agnes gar igenom. Agnes far

uppleva manga jobbiga saker, som
nar hon tappar hdret och nir hon
langtar tillbaka till dagis och kompi-
sarna. Men det finns ocksd stunder
da Agnes ar valdigt glad och nastan
glommer bort att hon dr sjuk, som
nar hon leker med sina nya kompisar
pa Lekterapin pa sjukhuset.

— Vi vill att barnen ska vara invol-
verade och kinna sig delaktiga nar
de ldser. Det finns exempelvis fragor
till barnen i boken dar de far i upp-
gift att hitta nagonting eller satta ut
en port-a-cath pa ratt stalle. Allt for
att lasningen ska bli sa spinnande
som moijligt, siger Linda Olander.

Boken kostar 150 kronor och kan
bestallas pA www.barncancerfonden.
se eller pd www.librumamo.se. ®

“Vi kampar

for livet”

I HOST LANSERAR Barncancerfonden
sitt nya huvudbudskap ”Vi kimpar
for livet” i en stor kampanj. Syftet
ar att lyfta fram alla de som kdmpar
mot barncancer samt att visa att det
gar att bidra pa flera sitt. Kampan-
jen kommer att synas som utom-
husreklam pa stortavlor, finnas pa
Barncancerfondens webbplats samt
skickas ut som direktreklam till
165000 manniskor.

[ utomhusreklamen méter be-
traktaren manniskorna som pa
ndgot sitt kimpar mot barncancer,
exempelvis systrarna Kallur, Sirius
innebandyklubb och en barnfamilj.
Jenny och Sanna Kallur har pa
manga satt engagerat sig i arbetet
mot barncancer, och finns med un-
der parollen Vi springer for livet”.
Stortavlorna kommer att finnas pa
plats 6ver hela landet under hosten.

— Vi vill skapa en 6kad delaktighet
med givarna och visa att vi upp-
skattar alla som ger gavor till oss.
Kampanjen ger ocksd mojlighet att
belysa verksamheten fran flera sidor,
sager Anne Bergsten, marknadsan-
svarig pa Barncancerfonden. o

HAR DU EN FRAGA OM BARNCANCER SOM DU GARNA VILL ATT VI TAR UPP | SPALTEN "FRAGA OLLE BJORK”? SAND DEN TILL 0SS PA REDAKTIONEN:

n S 91 32 REDAKTIONEN@BARNCANCERFONDEN.SE SA KANSKE DET BLIR JUST DIN FRAGA SOM BESVARAS | KOMMANDE NUMMER AV BARN & CANCER.
FRAGA OLLE BJORK

1: Vad &r det for skillnad pa ALL och AML?
2: Varfor ar det samre prognos for barn med AML an ALL?

Barncancerfondens generalsekre-
terare professor Olle Bjérk svarar pa
fragor kring barncancer.

i Norden ar av absolut varldsklass. Det gemen-
samma nordiska behandlingsprogrammet

1. Det &r tva helt olika leukemier. Bade akut lym-
fatisk leukemi, ALL, och akut myeloisk leukemi,
AML, drabbar visserligen celler i benmargen,
men ALL drabbar lymfocyter medan AML drab-
bar en annan sorts vita blodkroppar, granulocy-
ter. Det betyder att sjukdomarna &r valdigt olika
eftersom de drabbar olika delar av vart forsvars-
system och det rader aldrig nagon tvekan om vil- 2. Darfor att granulocyter svarar samre pa
ken sorts leukemi ett barn har. cytostatikaterapin. Dessutom ser behandlingen
I vara kroppar finns alltsa tva huvudtyperav  fér AML och ALL helt olika ut. Diagnosen AML
vita blodkroppar, lymfocyter och granulocyter. armer séllsynt an ALL. Behandlingen for AML

Lymfocyterna hjélper vara kroppar med bildan-

det av antikroppar medan granulocyterna angri-
per bakterier. Det betyder att under en behand- bygger pa lang erfarenhet
ling for AML &r risken stor for bakteriella angrepp.  och ar mycket framgangs-
Dessutom maste man som regel behandla gra-  rikt. ®

nulocyter mer for att uppna resultat.

4 4-2007 BARN & CANCER



Ensamma foraldrar

EN DEL FORALDRAR till cancersjuka barn
upplever att stodet fran deras omgivning
inte racker till och att nar det verkligen
giller star de ensamma. Det visar en
studie fran Karolinska institutet som
genomforts av Annika Lindahl Norberg
och Krister Boman, forskare vid Institu-
tionen for kvinnors och barns hilsa.

I studien foljde forskarna 52 foraldrar
iupp till 2,5 ar efter barnets cancer-
diagnos. Forildrarna fick sjilva virdera
grad av depression och tilltro till om-
givningen utifran sarskilda matskalor.
Forsta matningen skedde under de
sex forsta manaderna under barnets
behandling. Vid uppféljningen var can-
cerbehandlingen avslutad for samtliga
barn.

— Nir vi jamforde fordldrarnas for-
héllningssitt tidigt efter att barnet fatt
sin diagnos med hur de upplevde situa-
tionen langt senare, upptackte vi att
flertalet av dem som forandrat sin upp-

TRE LAGERDELTAGARE

JOSEFINE LUNDSTEN,

18 ar, Barncancer-
foreningen Vastra.

1. Ja, jag har varit med pa ett

med forra aret pa Oland!

2. Det &r viktigt att |ata ung-

domar f& mota andra ungdomar som upplevt

liknande saker, och kanske traffar man nagon

som blir ens basta van. Det finns andra lager

ungdomslager tidigare. Jag var

ocksa men just dessa med ungdomar fran hela
Sverige gor att man verkligen ser att man inte
arensam. Det &r bra. :)

Dessutom far man ha en underbart rolig helg
med massa underbara manniskor och massa
roliga aktiviteter!

3. Ja, nér vi hade varit ute hela dagen med

BARN & CANCER 4-2007

levelse av omvirlden hade fatt en mer
negativ bild, siger Annika Lindahl
Norberg, en av forskarna bakom stu-
dien.

— Om vi kan identifiera tidiga depres-
siva reaktioner hos foridldrarna och er-
bjuda nodvandiga stodatgarder sa kan
vi mildra och kanske hindra bestdende
negativa psykosociala konsekvenser.
Vinnare blir inte bara fordldrarna utan
aven barnet, sager docent Krister Bo-
man, forskningsledare och ansvarig for
projektet dar studien ingar som en del.

FOR NAGRA, dar forandring sker, ar den
existentiella krisen dock inledningen till
en mer positivt upplevd omvirld. Fors-
karna tolkar utfallet som att den krafti-
ga livskrisen kan resultera i en forand-
rad syn pa livet, vare sig det ar i negativ
eller positiv riktning. Projektet stods av
Barncancerfonden och Cancer- och tra-
fikskadades riksforbund. o

aventyrarna och avslutade allt med att ha tav-

ling med vara skottkarror som vi byggt. Alla var

med och alla stod och hejade och skrek. Det
var jatteskon stamning och valdigt roligt!

KLAS WALLENBORG,

13 ar, Barncancerforeningen
Gavle/Dala.

1.Nej, jag har aldrig varit pa
ett sadant lager forut.

2. Det &r viktigt att traffa
andra som vet vad man pratar
om. Tréffa nya kompisar och gora saker till-
sammans.

3. Jag tyckte discot var roligast och nya
kompisar forstas. Nar vi korde "golfbil” pa
bana var ocksa kul.

Annorlunda
donation

NAR LRF MEDIAS branschtévling Mediara-
keten gick av stapeln var vinsten annonsut-
rymme for 100 000 kronor i valfria tidningar
hos LRF Media. Uppdraget var att beskriva
hur man kan attrahera nya kunder att prova
LRF Medias tidskrifter. Det vinnande bidra-
get kom fran Direktmedia och Katarina Sten-
wreth. Vinsten beslutade Direktmedia att
skanka till Barncancerfonden.

Fonden nadde, via vinsten, 6ver en miljon
|asare under perioden 14 augusti till 4 sep-
tember genom annonser i tidningarna Land,
Lantliv, Gods & Gardar samt Dromhem &
Tradgard.

— Vi ar bade glada och tacksamma fér
Direktmedias bidrag och hoppas att det kan
inspirera andra att stodja oss i vart arbete,
sager Anne Bergsten, marknadsansvarig pa
Barncancerfonden.

Direktmedia har under snart fem ars tid
varit Barncancerfondens samarbetspartner
inom direktmarknadsfdring och genomfort
en rad olika kampanjer. ®

1. Har du varit pa nagot ungdomslager tidigare?
2. Varfor ar det viktigt med ungdomslager?
3. Har du nagot specifikt minne fran helgen?

AXEL PETERSSON,
26 ar, Barncancer-
foreningen Ostra.

\ 1. Ja, jag har varit med jatte-
manga ganger. Faktiskt sa
manga ganger att jag inte
kommer ihag hur manga lager,

men jag har varit i till exempel Goteborg,
Stockholm och Ostersund.

2. Foratt lara kdnna och traffa andra ung-
domar som har varit med om samma sak.

3. Det var en kul tipspromenad, tycker jag,
och discot sa klart som héll pa lange!



Att mista den man arkari
narman ar 17 ar och livet
ihop just har bérjat ar sjalv-
klart tungt. Likasa att som
bror férlora sitt enda syskon.
Marielle Kristiansson och
Martin Perjos stottar varandra
i sorgen efter Johan Perjos.

Nar tiden

tar slut

artin har blivit som en lillebror for
mig, sager Marielle. Det dr sd skont
att vara med Johans familj. Jag
brukar hilsa pa dem varje vecka.
Det tar bara fem minuter att cykla dit. Om jag ar
ledsen vet de varfor. Jag behover aldrig forklara.

Marielle och familjen Perjos bor i Malung.
Hosten 2004 blev Johan, som da var 15 ar, sjuk i
en ovanlig form av cancer, storcelligt lymfom. Efter
ett ars tuffa behandlingar med cytostatika och strél-
ning, operation och stamcellstransplantation med
lillebror Martin som donator hoppades alla att han
skulle bli frisk.

— Johan och jag hade kint varandra sedan i sjuan,
berittar Marielle.

— Vi var jattebra kompisar redan innan han blev
sjuk och sedan borjade vi umgds mer och mer.
I februari 2006 blev vi ihop. Jag har aldrig haft det
sa fint med nagon. Vi gjorde mycket tillsammans,
pratade om framtiden och planerade att flytta ihop
ndr jag blev arton. Vi skulle ut och resa.

Men strax fore jul forra dret blev Johan sjuk igen,
och den 13 januari dog han. Manaderna som gatt
har varit svéra.

— Forr brukade jag undra hur folk som levt ihop
i 70 ar klarat det utan att trottna. Efter att jag blev
tillsammans med Johan forstod jag. Nar man traf-
fat den person som allt stimmer med och som man
inte kan tanka sig att leva utan, och han plotsligt
inte finns langre, hur gér man da?

Marielle kan inte halla tillbaka tararna.

— Jag har kant mig sd himla ensam. Ingen som
inte varit med om det har kan forestilla sig hur
déligt man kan ma. Johan tyckte om mig, och nar
han inte langre var hir tyckte ingen om mig langre.
Sa kindes det. Jag tappade sjalvfortroendet helt och
trodde inte att jag skulle klara av det.

MARIELLE GAR TILL en psykolog. Hon har
latt for att prata. Martin har svarare med orden.

— Jag har manga ganger varit bekymrad for
Martin, sager Marielle. Johan bad mig halla koll pa

BARN & CANCER 4-2007
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Genom att beratta sin
historia hoppas Marielle
och Martin att de kan

WEEELGICR

—Ibland tar manniskor
varandra fér givet. Jag
onskar att de kunde inse
vad de har och ténka pa
hur fort det kan férsvinna,
sager Marielle.

IDA MELIN

>>>



>>>

Marielle har dromt
att Johan lever,
sarskiltiborjan

vaknade hon ofta
med den kénslan.

honom, sd det gor jag. Jag har tagit med honom till
kuratorn pa skolan ndgra ganger. Jag vet att det ar
bra om det man bar inom sig kommer ut.

— Jag kan inte forklara mina kanslor, sager Mar-
tin. Och om jag forsoker sa kanske jag kdanner na-
gonting helt annat i nista stund. Sa det jag sager
blir liksom aldrig ratt.

— Och sd dr jag radd att belasta min omgivning.
Det kdnns som om de trottnar. Man far pa nagot
sdtt inte vara ledsen s har langt efterat, trots att det
kanske ar da som kinslorna kommer.

MARIELLE HAR DROMT att Johan lever, sarskilt
i borjan vaknade hon ofta med den kinslan.

— Jag kunde inte ta in att han var borta dven om
jag var ddr och sdg det med egna 6gon. Efter ett tag

borjade jag forstd, men da blev det jobbigt pa ett
annat sitt. Allra svdrast var tankarna kring vad det
ar for mening med allt. Och jag blev konstant oro-
lig. Om min storasyster eller ndgon kompis skulle
aka bort over dagen var jag livradd for att det skul-
le hinda dem négot.

—Det hemska nu ar att jag borjar glomma. Det
ar som om jag inte ar saker pa att allt har hant, att
Johan och jag var ihop och sa. Det kdnns snarare
som en jatteverklig drom.

Martin kdnner igen den dér forvirringen.

— Jag kan tdanka att det ar som om ndgon hittat pa
alltihop. Att Johan bara ar tillfalligt bortrest och
snart ska komma hem.

Marielle gar i trean pa gymnasiet, Martin i nian.
Bada var borta fran skolan mycket forra terminen.

— Jag har kant mig sa utanfor, sager Marielle.

I borjan vinde sig folk om och kollade nar jag gick
i korridoren. Om jag kom in i ett klassrum blev det
tyst. Alla bara tittade pa mig. Det var jittejobbigt.
Man vill ju att det ska vara sa vanligt som mojligt.

Martin instimmer.

— Jag tankte: ”Shit, vad drygt det kommer att bli,
alla kommer att fraga hur det ar.” Men i stallet
gjorde ingen det.

"Att finnas dar ar viktigt. Djur ger mycket
bara genom att vara néra. Sa kanske
manniskor ocksa kan gora.”

BADA FORSTAR i och for sig omgivningens osiker-
het och har svart att svara pa hur de skulle vilja bli
behandlade.

- Det finns ju ingen trost att ge, sager Martin. Det
gdr inte att andra det som ar. Men att finnas dar ar
viktigt. Djur ger mycket bara genom att vara nira.
Sa kanske manniskor ocksa kan gora.

Martin har precis fatt en kattunge. Hans mamma
och Marielle tyckte att han behovde en.

— Jag har alltid velat ha en katt men pappa och
Johan var allergiska sa det gick inte, sager Martin.
Nu iter pappa medicin sd hittills funkar det.

I somras var Marielle pa sprakresa i Spanien tre
veckor.

—Hemma i Malung finns alla minnena. Det var
jatteskont att komma bort. D3 kunde jag halla det
lite pa avstind. En dag kommer jag kanske att lara
mig leva med det som hint. Innan Spanien trodde
jag inte det. Men dar kdnde jag mig glad igen for
forsta gangen.

ANNIKA BERG-FRYKHOLM

BARN & CANCER 4-2007



Terapeuter traffas pa natet

| dag finns bara en dryg handfull barn-
radioterapeuter i Sverige. Det innebar
mycket ensamarbete och egna svara

stéllningstaganden.

— Infér svara beslut kring behandling
av barn ar det viktigt att fa rad och
stdd av kollegor runt om i landet. Barn-
radioterapigruppen haller darfor
online-modten varannan vecka, berattar
Jack Lindh, huvudansvarig for grupp-
verksamheten.

RESULTATET AV Barnradioterapigrup-
pens regelbundna moéten kan beskrivas
som en form av second opinion, kollegor
emellan. Behandlingen kvalitetssikras.
— Gruppen har sedan hosten
2005 hallit online-moten dar
man samlar kompetensenilan-
det for att f4 en samlad bedom-
ning av olika barncancerfall.
gruppen deltar onkologer och
radiofysiker fran de sex
universitetsklinikerna som
strdlbehandlar barn: Ume3,
Uppsala, Stockholm, Linko-
ping, Goteborg och Lund.
—Pa min arbetsplats i Umea
har vi to-15 barncancerpatienter per 4r,
men genom gruppen kan vi komma att
diskutera oo patientfall per ar nir allt
fungerar optimalt, sidger Jack Lindh.

GENOM VIRTUELLA moten traffas grup-
pen varannan torsdag via datorstyrda
konferenssystem. Till en gemensam ser-
ver levererar alla deltagare patientinfor-
mation som diskussionsunderlag, till ex-
empel dosplaner och datortomografi-
bilder.

— P4 skdrmarna ser vi bade varandra
och arbetsmaterialet som vi diskuterar.
Genom online-motena har vi blivit ett
giang som kdnner varandra. Det har
bidragit till bittre kommunikation och
gruppkansla, siager Jack Lindh.

Varje mote pagar ungefar en halvtim-
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Jack Lindh.

Genom virtuella méten
gl traffas gruppen varannan W

torsdag via datorstyrda

konferenssystem. i

me. Tva till fem patientfall dis-
kuteras under den tiden.

— Ett online-moéte kan jim-
foras med en vanlig klinisk
stralrond, fast pd nitet. Nu
gors ronden inte bara pa den
egna kliniken, utan pa alla ak-
tuella sjukhus i landet samtidigt.

Radioterapeuterna utbyter erfarenhe-
ter och diskuterar nya fall och behand-
lingsprogram. Barnradioterapigruppens
online-konferenser har fatt internationell
uppmarksamhet och flera lander hoppas
kunna ta efter det svenska exemplet.

— Frankrike har borjat hélla liknande
konferenser. Sjalv fick jag inspiration till
motesformen frdn en onkologiklinik
i Kanada, siger Jack Lindh, som tillsam-
mans med professor Mikael Karlsson i
Umea har drivit fram projektet.

UNDER ARET inleds ett samarbete med
Tyskland, Frankrike och England kring
registrering av cancersjuka barns biverk-
ningar av stralbehandling och straldoser.

— P& sa sdtt kan vi utviardera och himta

erfarenhet frdn sammanlagt 1700 barn-
cancerfall per ar, varav cirka 100 ar fran
Sverige.

Barncancerfonden bidrar i dagtill verk-
samheten for Barnradioterapigruppen i
Sverige, med 300000 kronor per ar under
perioden 2006-2008.

KATARINA AHLFORT

BARNRADIOTERAPI-
GRUPPEN

Barnradioterapigruppens dvergripande mal
ar att utveckla och kvalitetssakra behand-
lingsmodeller fér barn med cancer. Dess-
utom utvecklar man nationella riktlinjer
inom barnonkologin fér uppféljning av sena
komplikationer alternativt biverkningar och
komplikationer efter cancerbehandling.

Las mer om protonstralning i forra numret av
Barn & Cancer pa www.barncancerfonden.se.
Ga in pa "Tidningen” och valj nummer 3.

JOHAN GUNSEUS



Forskare i Lund underscker
en gen som forekommer i
muterad form hos flertalet
barn som drabbas av ALL
och AML. Genmutationen
hittas ocksa hos vuxna
patienter med AML men inte
hos vuxna med ALL.

ENEN, SOM KALLAS FLT3, hit-

tas i muterad form hos 5-17

procent av de barn som drab-

bas av AML, akut myeloisk
leukemi, och hos 17-27 procent av alla
vuxna med AML. De senaste studierna
visar att 25 procent av barn med hyperdi-
ploid ALL, akut lymfatisk leukemi, har
denna genmutation. Den har dven hittats
hos 18 procent av de barn som har ALL
med MLL-fordndringar, alltsd dir prog-
nosen ar saimre. Sammantaget tyder dessa
resultat pd att mutationer i FTL3 ir invol-
verade i barnleukemi.

Docent Ewa Sitnicka pa Stamcellcen-
trum vid Lunds universitet vill nu under-
soka till vilken grad mutationer av FTL3
bidrar till att utveckla leukemi, och hur
denna utveckling gér till.

—Vivill veta var dessa mutationer befin-
ner sig i hierarkin i barn-ALL och AML,
det vill sidga i vilken cell mutationerna
intraffar. Vi skulle ocksa vilja veta hur
mutationernaiFTL3 interagerar medand-
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cancergen

under luppen

ra kianda, och okinda, mutationer under
forandringsprocessen som leder till leu-
kemi, sager Ewa Sitnicka.

Hon och kollegorna i Lund vill dven
undersoka varfér mutationer i FTL3 in-
traffar hos barn med ALL och AML men
bara hos vuxna med AML.

FORHOPPNINGEN AR att forskningen ska
leda fram till nya verkningsfulla behand-
lingsmetoder. Bland annat kommer man
att studera mojligheten att blockera eller
hiamma den muterade FTL3-genen for att
se om det hejdar utvecklingen av leukemi.
Redan i dag gors kliniska forsok att
hiamma FTL3 genom behandlingar med
olika substanser, men mer forskning mas-
te till for att kunna se vilken effekt detta
har. Forsoken gors i dag endast pa vuxna.
Med en djupare forstéelse for mutatio-
ner i FTL3 hoppas forskarna fa mer infor-
mation om hur leukemi utvecklas och pa
sa satt kunna forutsaga resultatet av olika
behandlingar. Cytostatika och benmargs-

transplantation botar de flesta patienter
men inte alla. Genom att forstd varfor
vissa inte botas hoppas man kunna ut-
veckla och forbdttra de nuvarande be-
handlingarna.

For att forstd FTL3:s roll i normala cel-
ler har Ewa Sitnickas forskningsgrupp i
Lund koncentrerat sig pa att studera nor-
mal blodutveckling. I den komplexa pro-
duktionen och fornyelsen av blodceller,

ANSLAGET

Ewa Sitnickas forskning har erhallit ett tre-
arigt forskningsanslag pa 600 000 kronor
per ar fran Barncancerfonden.

— Vi &r valdigt tacksamma for det gene-
rosa stod vi far. Vi tror att dessa fragor

kommer att vara valdigt viktiga nar det
galler att forsoka forsta orsakerna bakom
leukemier och for att utveckla battre
behandlingar i framtiden, sager Ewa
Sitnickas.

4-2007 BARN & CANCER



KENNET RUONA

aven kallade hematopoes, dr ménga till-
vaxtfaktorer och deras receptorer med-
spelare. En sddan tillvaxtfaktor ar FTL3-
liganden. Under normal hematopoes in-
teragerar FTL3-liganden med sin receptor
FTL3, vilket har betydelse for utveckling-
en av lymfocyter. Lymfocyter dr delar av
immunforsvaret som kan uppticka och
forstora bakterier, virus, elakartade can-
cerceller och andra patogener.

Aven om benmirgstransplantation har
anvants som behandling av hematologisk
och icke-hematologisk cancer hos barn
och vuxna i decennier, ar den langsamma
aterhamtningen av immunforsvaret fort-
farande ett stort problem. Barn ar dess-
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utom mer infektionskédnsliga dn vuxna
eftersom deras produktion av lymfocyter
ar valdigt 1dg. Deras immunforsvar, efter
benmargstransplantation, fungerar inte
som det ska och de méste fa extra behand-
lingar mot virus- eller svampsjukdomar
for att skydda sig mot livshotande infek-
tioner.

EFTERSOM FRANVARON av FTL3-ligand
resulterar i dalig dtervixt av lymfocyter
vill Ewa Sitnicka testa om det gar att
sdtta fart pa produktionen genom att till-
sdtta FTL3-ligand. Ewa Sitnicka har testat
tillvaxtfaktor FTL3-ligand hos moss som
har bristfallig produktion av lymfocyter

Ewa Sitnicka vill se om det
gar att hejda utvecklingen av
leukemi genom att hdmma
den muterade genen.

Vill du veta mer om vilka
forskningsprojekt Barn-
cancerfonden stodjer?
Besok www.barncancer-
fonden.se, klicka pa
"Forskare & vardper-
sonal” och "Pagaende
projekt”.

efter att ha genomgdtt cytostatikabe-
handling eller benmargstransplantation.
Forhoppningen ar att det ska fa patienter-
nas immunforvar att dterga till det nor-
mala efter cytostatika, strdlning eller ben-
madrgstransplantation. Man vet redan att
FTL3-ligand dr avgorande for dterhamt-
ningen av immunforsvaret efter olika
cancerbehandlingar, sirskilt B-lymfocy-
ter.

Studierna kring muterad FTL3-recep-
tor i leukemi och FTL3-ligands paverkan
pa immunforsvaret kan darfor fa positiva
konsekvenser for alla cancerpatienter,
men det kommer att ta tid.

COLM O’CALLAGHAN
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Medaljer &r inte det enda systrarna Kallur hanger om halsen.
Sedan arsskiftet stéttar de Barncancerfonden genom att
bara Hope-halsbandet.
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all ditt eget
pe-halsband pa

.barncancerfonden.se
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ULF PALM

or Jenny och Sanna Kallur var
det en omtumlande erfaren-
het forsta gangen de besokte
Astrid Lindgrens barnsjuk-
hus for tvd ar sedan.

—Det var gripande, sager Sanna.

—Jag slogs av hur tuffa och orddda bar-
nen 4anda ar. De drog runt oss, lekte och
visade olika grejer, siger Jenny.

Systrarna motte barn som tappat haret
och halogda forildrar, men ocksa sprud-
lande gladje.

I dag minns de sarskilt den fyradriga
flickan som lekte kok samtidigt som hon
slipade runt pa en droppstillning och
pojken som var helt galen i Djurgarden.

— Det var det enda han pratade om.
”Kolla den hir trojan, de spelar ikvall”,
sdger Jenny.

—Han hade autografer p4 sitt rum som
han fitt av fotbollslaget och spelade sjalv
dessutom, siger Sanna.

”"Om vi kan gora sa att de
séljer tio Hope-halsband till
sa blir det nagra slantar mer
till forskning.”

MOTET GAV DEM perspektiv pd vad
som ar viktigt i livet.

Fore besoket hade systrarna varit ner-
vosa infor Globengalan, som just da var
Den Viktiga Téavlingen.

— Men efter besoket pa sjukhuset spe-
lade tavlingen inte lika stor roll, sager
Jenny.

Nir tidningen Barn & Cancer (i juni) mo-
tersystrarnaisporthallenihemstaden Falun
tranar de intensivt, trots att jetlagen sitter i.

Jenny gor situps pa en pilatesboll och
Sanna plagar sina larmuskler.

48 timmar tidigare aterviande de frin
ett trianingsliger i Japan med Klift,
Holm, Bergqvist, Olsson och de andra i
friidrottslandslaget. Snart ar det antligen
friidrotts-vM i Osaka.

Fram till dess r det trianing och tivling
som giller — och att fortsitta stodja for-
saljningen av Barncancerfondens affir-
mationssmycke.

— Det var sjalvklart att tacka ja. Om vi
kan gora sa att de siljer tio Hope-hals-
band till s& blir det ndgra slantar mer till

forskning och till de sma cancerkrigarna,
sdger Sanna.

ATT VARA EN GOD medmainniska och
ta personligt ansvar ar viktigt for syst-
rarna. Denna livsinstallning praglar deras
liv dven nar adrenalinet pumpar och de
star i startblocket.

— Att psyka pa tavlingar finns inte i min
varld. Jag stéller hellre upp en hack till
min motstandare och far energi pa det
viset an spottar pa hennes bana och tror
att det ska ladda mig. Man far mer energi
av att ge och vara snill dn av att bara
tanka pa sig sjilv, sager Jenny.

ERIK OLKIEWICZ

SUSANNA
"SANNA” KALLUR

Alder: 26.

Yrke: Friidrottare.
Familj: Pojkvan.
Bor: Falun.
Storsta merit: 2006 tog Sanna EM-guld
pa 100 meter hack.

Aktuell: Ambassadér for Hope-halsbandet
och tavlade i friidrotts-VM i augusti.
Visste du att: Blott 19 ar gammal ersatte
Sanna Kallur en ska-
dad Ludmila Engquist l
pa 100 meter hacki
Europacupen ar 2000
—ochvann.

Tyvarrrackte inte
Sannas fina lopp till
medalji VM i Osaka.

JENNY KALLUR

Aider: 26.

Yrke: Friidrottare.

Familj: Pojkvan.

Bor: Falun.

Storsta merit: Jenny slutade sexa

pa 100 meter hack pa VM 2005.

Aktuell: Ambassador for Hope-halsbandet
och tévlade i friidrotts-VM i augusti.
Visste du att: Som 17-aring vann Jenny
Kallur SM-guld pa bade 100 och 200 meter
hack.
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Floppy

flippar ur

Barnen pa Astrid Lindgrens barn-
sjukhus kdnner henne som Floppy
och vet att ndr hon kommer till av-
delningen kan vad som helst handa.
Sjukhusclownen Camilla Hogstrém
pratar mycket om mdtet med barnen
och att det ar dér allting sker.

EN SJUKHUSCLOWN behover ha
maénga strangar pd sin lyra. Det racker
knappast med att studera in en roll och
sedan spela den. Ju mer tricks och upp-
tag, desto battre.

— Slapstick, jonglera, trolla, dansa,
tricks, ja, man kan vara hur tokig som
helst bara det sker tillsammans med
barnen, siger Camilla Hogstrom som
har jobbat pa Gladjeverkstan pa Ast-
rid Lindgrens barnsjukhus i fem ar
nu.

Det ar viktigt att kunna improvisera
eftersom sjukhusclownerna jobbar
utan manus. Motet i stunden fir av-
gora vad som hander.

— Att vara dppen, snappa upp saker
irummet och vara lyhord ar viktigt. Vi
madste kunna kdnna in vad som passar
att gora, ibland 4r barnen trotta och leds-
na och da maste vi vara forsiktiga. Ibland
kan man roja om ordentligt, allting beror
pa laget.

SJUKHUSCLOWNERNA ir alla artister
pa ndgot sitt och arbetar som frilansare.
Det betyder att alla arbetar med andra
projekt vid sidan om. Att de har olika
bakgrund dr en styrka, eftersom det inte
finns ndgon speciell mall eller speciellt satt
att vara for en sjukhusclown.

— Dynamiken ligger i att vi r sd olika.
Vi dr en brokig samling individer med
olika slags talanger som kompletterar
varandra.
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Camilla Hogstrém ar utbildad péa teaterskolan Jacques
Lecoq i Paris 1983—-1985 och har varit frilans inom teater
isnart 20 ar.

Clownerna jobbar alltid tvd och tva,
och alla jobbar med alla. Camilla Hog-
strom tycker att hon agerar olika bero-
ende pd vem hon jobbar med. Att olika
sidor kommer fram bade hos henne och
hos den andra clownen.

—Det hir jobbet ar inte statiskt utan vi
utvecklas hela tiden. Ibland fastnar man
i ett manér och da forsoker vi att vara
vaksamma pd varandra for att hélla det
”levande”.

En skoterska informerar alltid om
dagsldget innan clownerna gér ut pa av-
delningen. De far reda pa vad barnen he-
ter, hur gamla de dr, varfor de dr dar och
om det dr nagonting de maste tinka pa,

PRIVAT

exempelvis om barnen fastar, ar valdigt
trotta eller ledsna.

— Vi gér aldrig in pa sjukdomen, vi
vet inte allt, bara det nodvandigaste.
For oss ar det viktiga att fokusera pa
det friska, inte det sjuka. Det dr po-
angen med sjukhusclownerna.

ATT VARA LYHORD for hur barnen
madr ar ett maste. Att triffa clownerna
ar kanske inte alltid kul. Clownerna
fragar alltid om de far komma in, och
det ar okej att sdga nej.

— Clownerna ska man bara triffa
om man vill!

Att vara sjukhusclown ar mest ro-
ligt, men kan ocksa vara tungt. Bakom
skratten finns verkligheten — att vissa
barn inte blir battre.

— Jag tror att man madste ha en viss
mognad som ménniska for att klara
det hir — vara trygg och harmonisk
i sig sjalv och ha en sund distans till
jobbet. Dessutom har vi regelbunden
handledning och kan bearbeta det
som kanns tungt.

VICTORIA WAHLBERG

Gladjeverkstan ar en ideell forening som
bildades 1995. Ansvariga for verksamhe-
ten ar Eva Riepe och Anne-Marie Maller.
Verksamheten finansieras med bidrag fran
ett flertal stiftelser och organisationer.

Gladjeverkstan utvecklas hela tiden och
bestar i dag av 11 frilansande clowner, alla
med varierande artistisk bakgrund och
med stor vana att méta barn. Malet for
Gladjeverkstan ar att skapa stunder av
gladje och ge det sjuka barnet, dess sys-
kon och fdraldrar en mojlighet att koppla
bort sjukhusvistelsens tunga vardag.

Las mer pa www.gladjeverkstan.se.
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Stefan Soderhall, barnonkolog vid Astrid
Lindgrens barnsjukhus i Stockholm och
ordforande i Svenska barnleukemigrup-
pen, berattar om gruppens arbete med
AML.

Man far en kénsla av att det érvéldigt lite
fokus pé AML i Svenska barnleukemigruppen
(SBLG). Stammer det?

— Nej, det dr inte mindre fokus pa akut
myeloisk leukemi (AML) dn pa akut lym-
fatisk leukemi (ALL). Det behandlings-
protokoll for AML som vi har i Nordiska
foreningen for pediatrisk hematologi och
onkologi (NOPHO) ér nyare och har in-
ternationellt sett en starkare position dn
véart ALL-protokoll. Fér narvarande ar
NOPHO dessutom internationellt ledan-
de nir det giller resultat av behandling
vid dterfall vid AML.

—Sverige (SBLG) och Norden (NOPHO)
deltar ocksa i ett samarbete som stravar
till att fa ett gemensamt behandlingspro-
tokoll for aterfall av AML i Europa.

— Utifran de forskningsprojekt som pa-
gar kan man latt fa uppfattningen att ALL

Festival mitt i Stockholm

Erbjudandefestivalen i Kungs-
tradgarden i somras samlade runt
70000 bestkare under tva dagar.
Arrangérerna, som vurmar extra for
Barncancerfondens verksamhet,
sag till att fonden bade fick synas
och ta del avinsamlade pengar.

ARRANGOR AV FESTIVALEN var Stefan
Sahlin som sedan arsskiftet driver an-
nons- och forsiljningssajten www.er-
bjudande.se, dar 2.5 kronor per annon-
serad vara skanks till Barncancerfon-
den. Nar webbplatsen tog steget fran
natet till Kungsan var det inte bara ar-
tisterna, attraktionerna och de femtio-
tal annonsorernas sidljmontrar som
stod i fokus. Festivalen sag till att lyfta
fram Barncancerfonden lite extra. Det
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dominerar. Sa dr det ocksa. An-
ledningen ar att ALL dr mellan
fem och tio ganger vanligare an
AML hos barn och ungdomar.

Hur péverkas forskningen kring
AML av att patientunderlaget &r
mindre an for ALL? Hur kompen-
serarnidetta?

— Det gor att behandling vid
barnonkologiska centra dr extra viktigt
for barn med AML. Vidare ar det sam-
arbete vi har med internationella natverk
och SBLG, NOPHO viktigare for barn
med AML an for barn med ALL. Trots
detta breda samarbete dr det svarare att
designa forskningsprojekt som inom rim-
lig tid kan svara pa de stillda fragorna.
Andi pagar det forhillandevis manga
forskningsprojekt om AML pa savil lokal
som nationell och internationell niva.
Manga av dessa forskningsprojekt deltar
vii.

Ar det nagot nytt och intressant pa ganginom
omradet?

var en bidragande orsak till att samt-
liga artister och funktionirer stallde
upp gratis. En stor del av intikterna
fran aktiviteterna gick direkt till Barn-
cancerfonden.

—Tio kronor per biljett till hoppbor-
gen, 20—40 kronor av varje biljettintakt
till klattervaggarna och so kronor per
bungy-jump skankte vi till Barncancer-
fonden. Vi hade ocksd en sms-insam-
ling dar folk fick skdnka pengar per
telefon, berittar Stefan Sahlin.

Barncancerfondens Johan Bjork-
man, som ar ansvarig for fondens fore-
tagssamarbeten, siger att insamlings-
resultatet pd 70000 kronor dr mycket
uppskattade pengar, men framfor allt
ar det bra for fonden att nd ut och sy-
nas.

attre behandling i framtiden

I forskningssamarbetet har
man sett att AML hos barn med
Downs syndrom skiljer sig fran
vanlig AML hos barn. Behand-
lingsresultaten for barn med
Downs syndrom &dr avsevirt
battre. Vidr mediett samarbete
med ett gemensamt europeiskt
behandlingsprotokoll fér AML
hos dessa barn. Det protokollet
baseras pd en mildare behandling 4n vid
vanlig AML, eftersom barn med Downs
syndrom dels svarar battre pa behand-
lingen, och dels fir mer omfattande bi-
verkningar av cytostatikabehandling.

— Sedan ett antal ar finns det dessutom
en antikropp med cytostatika bundet till
sig. Denna antikropp fungerar som en
maélsokande robot. I vart nuvarande pro-
tokoll undersoker vi om tillagg av en sa-
dan behandling minskar dterfallsrisken.
Antikroppen har dven anvints som del av
behandlingen vid vissa former av aterfall
vid AML.

MARIA NILSSON

Festivalens héjdpunkt var ballong-
utslappet nar 30 000 ballonger
slapptes upp fran parken.

— Jag dr mycket n6jd med den expo-
nering i massmedia och annonser som
Barncancerfonden fick, bade fore och
under festivalen. Den var till stor nytta
for allmanhetens kinnedom om fon-
den. Speciellt med tanke pa att Barn-
cancerfonden var formdnstagare och
inte arrangor, sager Johan Bjorkman.

KEROLD KLANG
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15-ariga Isabell Jardhammar

spelar lasertag®, vattenpolo .
och datorspel pa elitniva och

lagger Ovrig fritid pa extrajobb

som simtranare. Standiga

forkylningar ar det enda som

paminner om att hon varit

sjuk i AML.

Isabell har varit

L

sabell Jardhammar var fem ar nir
hon fick dignosen akut myeloisk
leukemi. De forsta symptomen
var feber och smarta i benen. Ben-
hinneinflammation, sa vardcentralen och
skickade hem henne. En vecka senare var
laget oforandrat och ett nytt besok pa
vardcentralen gjordes. Efter provtagning
fick familjen en remiss till Radiumhem-
met pa Karolinska sjukhuset i Solna.

— AML ir egentligen en vuxenleukemi.
Bara sex procent av dem som drabbas ar
barn. Nar Isabell blev sjuk var chansen till
overlevnad 60 procent, berdttar mamma
Marie Jardhammar.

Likarna satte in cytostatikabehand-
ling, en gdng i manaden under ett halvar.
Vid varje tillfille lag Isabell pa sjukhus
mellan fem och sex dagar, och hann sedan
vara hemma ett eller tvd dygn innan bi-
verkningarna kom och det var dags att
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atervinda till sjukhuset. De tre forsta cy-
tostatikakurerna gav rejdla biverkningar.
Blodférgiftning och biltros var bland de
allvarligare och Isabell lag inlagd i veck-
or.

— Hon hade sir i munnen och kunde
inte dta, utan fick niring via dropp. De
fick varva mat, Losec och antibiotika i
slangarna.

MARIE JARDHAMMAR lig inne pa
sjukhuset med Isabell, medan pappa Leif
fick skota ruljangsen hemma.

— Vi hade hund och daghund och dess-
utom var sitt foretag att skota, en tobaks-
affir och en pub, sa visst var det svart att
fa allt att ga ihop. Mdnga ifragasatte att
jag skulle vara med Isabell och att Leffe
skulle skota affirerna, men for oss var det
basta [6sningen.

Efter fjarde behandlingen upphorde

biverkningarna. Isabell svarade sa bra pa
cytostatikan att det inte behovdes ndgon
benmargstransplantation, vilket annars
ar vanligt.

Nu, tio ar senare, har hon hunnit fylla
15 ar. Tiden med cancer kdnns avlidgsen,
och hade det inte varit for de stindiga
forkylningarna skulle livet ha varit per-
fekt.

- Jag kan vara forkyld i fyra veckor,
frisk i en eller tva och sedan bli forkyld
igen. Det ar frustrerande, sarskilt som jag
tranar sd mycket.

EFTERSOM ISABELL fick vuxencan-
cer behovde hon starkare mediciner dan
andra barn. Det i sin tur gjorde att hon
fick borja om med all vaccinering mot
barnsjukdomar.

—Sannolikt har dven det immunforsvar
som barn bygger upp forsvunnit pa va-
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sjuk i AML

gen, vilket forklarar alla forkylningar,
sager Marie Jardhammar.

Har sjukdomstiden &ndrat nagonting
iertsattattleva?

— Isabell och jag var mycket tillsam-
mans under den perioden och kom var-
andra valdigt nira. Det sitter i. Vi har en
bra relation och briakar nistan aldrig,
sdger Marie Jardhammar.

Isabell & sin sida tror att hon har blivit
ganska bortskamd:

— Jag far mycket saker. Forr fick jag
nastan allt jag pekade pa, fast mest som
beloning for att jag ar sa ambitios.

Hennes mamma haller inte med.

—Bortskamd hade du varit om du hade
hangt runt Stureplan hela dagarna och
kravt att fa Louis Vuitton-vaskor. Nu ar
du glad for det du far, oavsett om det ar
dyrt eller billigt.
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Sdkert ar i alla fall att familjens liv for-
andrades i och med Isabells sjukdom.

— Jag och Leffe fick vinja oss vid att
aldrig kunna planera ndgonting. Allt be-
rodde pd hur Isabell madde. Jag har lart
mig att man inte kan rdda 6ver det som
hander och att det darfor inte ar ndgon
idé att oroa sig. Situationer
uppstar och da far man han-
tera det.

Marie Jardhammar torde
veta. For ett par dr sedan blev Isabell pa-
kord pd ett overgangsstille i centrala
Stockholm, men klarade sig med ett ben-
brott. Nigot senare dog hennes halv-
bror.

ALLT SOM HANT har av naturliga skal
praglat Isabell.

— Jag har nog upplevt mer dn de flesta i
min dlder. Ett tag hade jag svart att umgas

.

Isabell &r en mycket aktiv
15-aring. Det enda som paminner
om cancern &r stindiga forkyl-
ningar pa grund utav sdmre
immunférsvar.

* Lasertag &r en blandning mellan
paintball och lasergame.

med jamnariga. De var si barnsliga. Nu
har kompisarna kommit ikapp lite.

Vad vill du géra i framtiden?

— Oj, massor. Jag gillar fotografering,
till exempel, och det vore det kul att jobba
med. Ochsavilljagarbeta pd nagon barn-

cancerforening och hjilpa andra barn.
Och bli civilingenjor. Och fortsdtta som
simtrdnare.

— Jag angrar inte cancern, hur konstigt
det an later. Den har gett mig valdigt
mycket. Jag kdnner mig mer upplyst, om
man kan sidga sd, och hetsar inte upp mig
for smasaker. Ibland tanker jag attjag nog
kommer att 6verleva alla.

MARIA NILSSON
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HAKAN LINDGREN

”Jag kanner mig mer upplyst, om man kan saga
sa, och hetsar inte upp mig for smasaker.”



Agneta vill lindra radsl

Hur ser radsla ut hos barn med cancer?
Och hur hanterar vardpersonal och for-
aldrar denna radsla? Det ar nagra av de
fragor som Agneta Anderzén-Carlsson
vid Vardvetenskapligt forskningscen-
trum i Orebro har sokt svar pa i sin
avhandling.

FORHOPPNINGEN AR ATT virdpersonal
ska kunna anvinda avhandlingen till
reflexion och sjdlvrannsakan.

— Ibland ar det lattare att ha andras
berittelser som diskussionsunderlag for
att kunna prata om den egna gruppen.
Forhoppningsvis vicker det fragor som:
Jobbar vi pd ett bra sitt? Kan vi gora det
annorlunda?

Aven forildrar till barn som drabbas av
cancer skulle kunna ha anvindning for
forskningsresultaten.

—Kanske kan det hjilpa foraldrarna att
fa lite perspektiv nir de stills infor att
hantera sin egen och barnets radsla. Med
en inblick i hur vardpersonal och andra
fordldrar hanterar riadslan kan de jam-
fora med sina egna upplevelser och hur
de sjilva blivit bemotta, siger Agneta
Anderzén-Carlsson.

FORSKNINGEN, SOM finansierats av Barn-
cancerfonden, har bestitt av flera olika
delar.

o Intervjuer med lakare och sjukskoter-
skor med minst tio ars erfarenhet av
barnonkologisk vérd.

e Intervjuer i fokusgrupper med 15 for-
dldrar till elva cancersjuka barn.

e En observationsstudie pa en barnon-
kologisk avdelning for att se hur vard-
personal och foraldrar bemotte bar-
nets radsla under besoket.

o Intervjuer med sex tondringar som
fatt en cancerdiagnos, men som blivit
fardigbehandlade, och som berittar
om sin radsla.

e Ridslan kan delas in i en existentiell
radsla, fragor som ror livet, framtiden
och déden och en medicinsk radsla
dar barnen reagerar pa behandling,
sprutstick och annat, sdger Agneta
Anderzén-Carlsson.
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FORSKNINGEN VISAR att vardpersonalen
viljer olika strategier for att bemota bar-
nets existentiella radsla — fran narhet till
distans och hela skalan diremellan. En
del gér vildigt ndra, kryper upp i singen
och pratar, medan andra hellre tar hjalp
av annan vardpersonal, som till exempel
psykolog, for att hantera dessa fragor. Det
sistnamnda giller framfor allt dldre barn.

Lekterapi och sjukhusskolan ar ocksa

viktiga i hanteringen av rddslan, enligt
vardpersonalen.

Nar det galler medicinsk radsla handlar
det mycket om att forbereda barnet pa
vad som ska hinda, lyssna in barnet och
lata barnet hjalpa till. I foraldragruppen
fanns ocksd olika strategier for att han-
tera radslan.

— Man forsoker gora det sd uthardligt
som mojligt for barnen, gora roliga saker

4-2007 BARN & CANCER
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och se till att kompisar kommer pa
besok. En del valde att dela allt med
barnen, andra valde att inte beritta
hela sanningen. Bida kategorierna
var sikra pd att de gjort sd gott de
kunnat i den givna situationen.

Vid de tillfillen da behandling skul-
le ges och barnet blev ridd anvinde
fordldrarna ibland sin foraldraaukto-
ritet for att tvinga barnet att medver-
ka, aven om det var kanslomaissigt
svart. Till exempel genom att hélla
fast barnet.

— Man kan siga att de prioriterade
ner att bemota radslan till forman for
barnets hilsa, siger Agneta Ander-
zén-Carlsson.

” Man forsoker gora det sa

uthardligt som mdjligt fér barnen,

gora roliga saker och se till att
kompisar kommer pa besok.”

1 0BSERVATIONSSTUDIEN mirktes att
foraldrar och vardpersonal ofta sam-
arbetar for att hjdlpa barnet igenom
radslan.

Iintervjuerna med de sex tondring-
arna kom det fram att riadslan oftast
borjar som en kroppsligt erfaren rads-
la, att man plotsligt sdg annorlunda
ut. Denna ridsla kunde sedan sprida
sig till andra omraden som till exem-
pel kontakter med kompisar.

— Man kinde inte igen sig i spegeln
och det var laskigt. Att tappa haret
upplevde flera som vildigt otackt. Da
kunde en radsla for att tappa kom-
pisar ta vid. Ungdomarna beskrev
ibland sin raddsla i flera steg. En del
undvek att prata med fordldrarna om
sin radsla for att skona dem.

JILL KLACKENBERG

Fotnot: Agneta Anderzén-Carlsson lade fram avhandling-
en "Children with Cancer — Focusing on Their Fear and on
How Their Fear Is Handled” den 30 maj vid Institutionen
for klinisk medicin vid Orebro universitet.
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Drommer om
battre behandling

De flesta barn med leukemi kan bli bota-
de med cytostatikabehandling. Barn
med AML har dock en sdmre chans att
bli friska an de med ALL. Att forbattra
dessa barns mdjligheter ar malet med
Josefine Palles forskning.

ARBETET MED ATT forbittra 6verlevna-
den hos barn med leukemi har varit inten-
sivt de senaste 40 dren. Trots stora fram-
gangar vad giller 6verlevnad har barn
med AML (akut myeloisk leukemi) betyd-
ligt saimre prognos an dem med ALL (akut
lymfatisk leukemi).

Josefine Palle ar lakare pa barnonkolo-
gen i Uppsala och doktorand vid Institu-
tionen for kvinnors och barns hilsa. Se-
dan 2001 deltar hon i ett forskningspro-
jektsom syftar till att hitta battre behand-
lingsmetoder for barn med AML. Den ena
delen av forskningen koncentreras kring
cancercellers kanslighet for cytostatika i
provror, cytostatikaresistens. Forskarna
far leukemiceller fran nyinsjuknade barn
i hela Norden. Cellerna laggs i olika cell-
giftsbad i 72 timmar, och man studerar
hur stor del av cellerna som 6verlever.

— Det ger vigledning om vilka cytosta-
tika som har god effekt och om cellerna
verkar vara motstandskraftiga eller mer
kansliga. Vi kan tydligt se att AML-celler
ar mer motstandskraftiga dn ALL-celler.
Vi vill veta om man redan fore behand-
lingen kan titta pa cellernas motstands-
kraft och forutsdga hur patienten kom-
mer att svara.

ALLA BARN | NORDEN med AML far be-
handling enligt samma protokoll.

— Dréommen ar att redan fran borjan,
genom att titta pa kinslighetsprofilen for
barnets leukemiceller, till viss del kunna
skraddarsy behandlingen, siager Josefine
Palle.

Ratt mangd ar viktigt. Behandlingen ar
dodlig om man ger for mycket cytostati-
ka, och far for liten eller ingen effekt om
man ger for lite.

— Det kan vara sa att en del barn 6ver-
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behandlas i dag. Det vill vi andra pa. Bar-
nen riskerar att fa svara biverkningar av
cytostatika, och darfor dr det viktigt att
kunna sianka doserna i vissa fall.

Flera osdkerhetsfaktorer finns dock.
Cancercellens 6verlevnad och tillvaxt ar
beroende av méanga faktorer dir kanslig-
heten for lakemedel endast 4r en del. De
celler som undersoks har tagits ut fran
kroppen, vilket kan gora att de reagerar
annorlunda 4n de annars skulle ha gjort,
och vissa av cellerna kanske skulle ha dott
anda, med eller utan medicinering.

DEN ANDRA DELEN i Josefine Palles forsk-
ning ar en studie ddr man tittar pa kon-
centrationen av cytostatika i barnets blod
efter den forsta AML-behandlingen.

— Olika individer bryter ner likemedel
olika fort. Vi undersoker om det finns
samband mellan koncentrationen av cy-
tostatika och risken att fa aterfall. Vi har
bland annat kunnat se att en hog koncen-
tration av doxorubicin, ettav de ingdende
cytostatikorna, verkar ge ett bra svar pa
behandlingen.

MARIA NILSSON
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AGRENSKA
STIFTELSEN

KOMPETENSCENTRET AGRENSKA
STIFTELSEN ar en motesplats dar personer med

sallsynta diagnoser far traffa bade andra i samma situ-

ation samt experter pa sjukdomen. Deltagarna ges
mojlighet att ta del av /f\grenska stiftelsens professio-
nella kompetens och pedagogiska program. Samtidigt
ges tillfalle for kunskapsoverforing, bade mellan de
professionella och de dvriga deltagarna, nar &mnet
cancer blir belyst ur olika perspektiv.

Agrenska bedriver bland annat familjeverksamhet
och sommarvistelse fér grupper, innehallet for varje
verksamhet specialanpassas. De vistelser som anord-

nats i samarbete med Barncancerfonden har haft barn-

cancer som tema. Forelasningar halls av specialister
inom till exempel onkologi, neurologi, psykologi, socio-
logi och specialpedagogik. Agrenska stiftelsen har sin
verksamhet pa Lilla Amunddn utanfor Goteborg.

KALENDARIUM

Vecka 11: Kort vecka for familjer som mist ett barn

i cancer.

Vecka 15: Familjevecka f6r barn och ungdomar i skol-
aldern som har haft en hjarntumar och deras familjer.
Vecka 19: Ungdomsvecka fér ungdomar som har
haft skelettcancer och deras familjer.

DU ANMALER DIG direkt till Agrenska
stiftelsen: 031-750 91 62.

Inbjudan och anmalningsblankett kan du hitta
antingen pa Barncancerfondens webbplats eller fa
direkt fran Agrenska. Du kan aven 3 hjalp av konsult-
sjukskéterskorna eller verksamhetsansvarig pa res-
pektive barncancercentrum. Om du vill kan du dess-
utom vanda dig till barncancerféreningarna for hjalp.

L&s mer och hitta anmélningsblanketter pa
www.barncancerfonden.se . Klicka pa "Barnet
& familjen” och "i\grenska”.
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ANNA RHENBERG

Barncancerfonden har beslutat att
tillsatta tva féreningssamordnare, pa
en och en halv tjanst, som aktivt ska
arbeta for och stotta barncancer-
foreningarna. Nu dr en av tjansterna
tillsatta med den tidigare ordforanden
i Barncancerforeningen Ostra, Anders
Petersson.

Vadinnebér det att vara forenings-
samordnare?

— Mitt uppdrag ar att stotta barncan-
cerforeningarnas verksamhet. Att titta
pa vilka behov som finns och vad féren-
ingarna behover hjidlp med. Det kan
vara allt fran att vara med och utveckla
foreningsverksamheten, planera stor-
moten, samarbeten i rikstickande verk-
samheter till att samverka inom opini-
onsbildning.

— Framfor allt vill jag ta fram de bra
historier som finns i foreningarna. Alla
foreningar ar sarskilt duktiga inom na-
got omrade. De goda exemplen ska vi ta
till vara pd och sprida till andra fore-
ningar. En annan viktig uppgift ar att
arbeta med kvalitetssikring inom de
olika foreningarna. Nar man viljer att
engagera sig i en barncancerforening
bygger det pa ett personligt engage-
mang, oftast 4r man ndrstidende eller
kanner ndgon som har drabbats. Men
aven om man har engagemanget betyder
inte det att man har erfarenhet av fore-
ningsarbete eller de kvalifikationer som
kravs for olika poster. De personerna
behover vi utbilda och vi behover kvali-
tetssikra den utbildningen s att vi kan
sakerstilla arbetet inom féreningarna.

Varfor behovs en foreningssamordnare?

— Alla som jobbar i barncancerforen-
ingarna ar ideellt arbetande manniskor
som gor detta pd sin fritid. Det dr viktigt
att de har ndgonstans att vinda sig till
med fragor och att den personen har
egen erfarenhet. En foreningssamord-
nare kommer aktivt att kunna stotta de
personerna. Foreningarna har framfort

o Anders Petersson!
R

att man behover stod och jag tycker det
ar bra att fonden tar sitt ansvar i den
fragan genom att tillsitta dessa tjanster.
Det finns stora fordelar med att tillhora
ett riksforbund och en styrka i att vara
enade. Forhoppningsvis ska stabiliteten
Oka i hela organisationen med hjilp av
foreningssamordnare. Men det ar vik-
tigt att komma ihag att de som engage-
rar sigi barncancerforeningarnas arbete
drivs av en vilja att hjdlpa andra trots att
man manga ganger har det svirt sjilv.
Det dr en positiv gemenskap som vi
maste virna om.

Vad hoppas du kunna dstadkomma?

— Ett mal ar att oka intdkterna bade
for foreningarna och for fonden. Att ge-
nomfora riksgemensamma aktiviteter
och att skapa mer effektivitet i hur vi
jobbar.

Vad ar det roligaste med det nya
jobbet?

—Attjag kommer att fa triffa s myck-
et manniskor. Jag hoppas verkligen att
jag kommer att mota manga entusias-
tiska personer. Det ar alltid intressant
med nya erfarenheter och nya moten.

Vad kommer att bli den storsta
utmaningen?

— Att jag blir respekterad for det jag
gor och den jag ar. Alla gor sa gott de
kan och jag anser att det dr en stor fordel
att vi har delade upplevelser.

4-2007 BARN & CANCER



DA GBOK
JOHANNA BJORK

Dela med dig av dina egna erfarenheter
pawww.barncancerfonden.se. Klicka pa
"Barnet & Familjen” och "Min historia”.

Att leva 1 helvetet

SA KANDES DET, nu vet jag. Som
attga fran ett helvete till ett annat. Det
kan ju lata som en ren 6verdrift. Folk
ar sakert helt overtygade om att det
var ett helvete nir jag var sjuk (sager
de i alla fall) men att jag har ett hel-
vete precis nu ar lite svarare att forsta.
Jag ska ju vara glad, nojd och lycklig
over att ha blivit ”frisk”. Ja frisk...
fran cancer, en hjarntumor narmare
bestamt.

Jag kommer sa bra ihdg den ront-
genbilden. Bilden pa en svampformad
tumor som faktiskt fanns inuti mig.
Det kindes hart. Jag kdnde mig som
varldens mest missbildade, som ett
”freak” faktiskt. Fortfarande i dag
skams jag for att siga det. Cancer for
en niodring betyder inte si mycket
psykiskt. Bara ratt mycket fysiskt,
som attalltid leva med standig huvud-
vark.

Jag madde jatteilla pd morgonen,
kraktes och sd, innan vi visste att jag
hade cancer. D4 var jag lite radd for
att jag kommer ihag att mamma be-
rattat att gravida kvinnor brukade
krikas pa morgonen, sd jag trodde att
jag var gravid. Inte visste jag vad man
var tvungen att gora for att bli gravid
ndr jag var sa liten. Jag vagade ju sd

I den bésta av varldar, hurtycker du att
samarbetet mellan foreningarna och
fonden ska fungera?

Att alla ser fond och foreningar som
en och samma organisation. Vi arbetar
for samma sak, men pa lite olika satt.
Jag vill att vi hamnar i det ldget att vi
kanns som en enda stor familj. Styrkan
iatt vara nationellt enade ar enorm. Det
har vi alla mycket att tjana pa.

Hur mycket kan féreningarna
forvantas se dig?

Mycket av min tid kommer att vara
ute pd filtet. Vilket betyder mycket re-

BARN & CANCER 4-2007

klart inte sdga ndgot. Jag visste nog
innerst inne att jag bara hade inbillat
mig det och att det sakert var ett ”vi-
rus” eller nagot sadant. Det var ju
trots allt vad de flesta ldkarna sa till
mig nar jag kom till sjukhuset.

Jag ar val ratt arg pa dem for att de
inte gjorde andra prover sd de kanske
hade upptackt DET innan. Men sam-
tidigt kan man inte klaga pa nagon.
Det dr nog det varsta med cancer fak-
tiskt, man kan ju inte skylla pa ndgon.
Tank om man hade kunnat det. Det
kunde ha varit sa latt bara. Men sa dr
det ju inte, jag kan inte skylla pa na-
gon. Jag har inte ndgon att vara arg
pa.

Jag tror nog att vi alla blir forvir-
rade och arga ochilla till mods nar det
inte finns nagon att lagga skulden pa.
Hur ska jag ens kunna veta om det ar
mitt eget fel? Kan jag skylla pa mig
sjilv? Ar det mitt fel eller!? o

KENNET RUONA

sande, men det ar ocksa viktigt att den
har tjansten blir ett jobb ute i verklighe-

ten och inte ett kanslijobb.

VICTORIA WAHLBERG

Anders Petersson har arbetat pa Motala

kommuns socialkontor som utredare/upp-

foljare pa barn och ungdomssidan. Dess-

utom ar han politiker och ordférande i Bild-

ningsnamnden i Motala kommun. Anders
uppfattar sig sjalv som en féreningsman-
niska och har tidigare varit aktiv i ett antal
idrottsféreningar.

Truls Frisdal och mamma Milotte var pa Almers hus

i somras. Milotte tog den har bilden som hon tycker "speg-
lar modet, leken och gladjen hos barnen pa Aimers hus”.
Langst fram star Truls Frisdal och i bakgrunden hans
nyfunna lekkamrat.

ALMERS HUS

KALENDARIUM

13 oktober—20 oktober .........cccccoevueee... Rekreation

20 oktober—27 oktober ..........ccccoeuevuneea. Visommist

27 oktober—3 november ..........cc.ccceuee.. Rekreation

3 november—10 november ... ...Rekreation

10 november—17 november . ...Rekreation

17 november—24 november ................... Personalvecka
Goteborg

24 november—1 december..................... Personalvecka

Sthim/Uppsala

ALMERS HUS iVarberg ar en rekreationsanlaggning
for familjer som har eller har haft ett cancerdrabbat barn.
Tanken &r att de familjer som vistas har ska fa méjlighet
att lamna vardagsstoket och fa tid och tillfalle att umgas
med varandra och andra i liknande situation.

Almers Hus invigdes 1993. | dag har runt 7 000 barn
och anhériga besokt anlaggningen for att hamta kraft
och inspiration. Huset ags av Barncancerfonden och drivs
i samarbete med Varbergs Kurort Hotell & Spa. Familjerna
kan stanna allt fran ett par dagar till en vecka och
Barncancerfonden star for boende och resor. Drabbade
ungdomar har ocksa en egen vecka varje ar.

BOKNINGSANSVARIGA

Maria Renstrém, Umed, 090-785 21 13
Carina M&hl, Lund, 046-17 81 05

Carina Séderlund och Marie Sandberg,
Uppsala, 018-611 58 02

Roza Swanpalmer, Géteborg, 031-343 452 22
Helena Oreland, Stockholm, 08-517 781 84
Marie Sandgren, Linkdping, 013-22 47 92

Mer information och mejladresser till de bokningsansva-
riga hittar du pa www.barncancerfonden.se/almershus.

En nyhet pa Almers Hus &r att familjerna kan vélja

att stanna bara ett par dagar i stéllet for en hel vecka
om det passar battre. Kontakta nagon av de boknings-
ansvariga sa far du veta mer.
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En julgéva fran Barncancerfonden ar betydelsefull p4 mer &n ett
satt. Dels som karleksfull gava till dina néra och kéra, dels som ett
konkret bidrag till forskningen kring cancer hos barn. HOPE-smycket
ar tillverkat i 925 Sterling silver och har en Hematit-parla i 1aset.
Design KARMA.

Pris 295 kr varav halva summan gér till Barncancerfonden. Bestall
smycket, julkort, arskalender mm pa www.barncancerfonden.se

BARNGANCER
FONDEN

VI KAMPAR FOR LIVET.



Rymdimperiet ger tillbaka

DE FLESTA AV 0SS har dtminstone sett
en Star Wars-film, ndgra av oss alla.
Killarna i Nordic Garrison har tagit sitt
intresse ett steg langre. I deras organisa-
tion finns ett flertal Darth Vader, massor
med stormtroopers och sandtroopers
men dven en och annan Boba Fett.
Chewbacca ar lite svarare, det kraver
langd, men enligt Andrew Walker,
pr-chef for Nordic Garrison, skulle de
girna vilja ha en.

Organisationen bestar av ett fyrtiotal
entusiaster som alla mer eller mindre
har tillverkat sina drikter sjdlva. Vissa
medlemmar i klubben dr duktiga och
tillverkar till andra, vissa drikter gar att
kopa pa E-bay, och ndgra har hiandiga
medhjilpare.

Nordic Garrison dyker upp pa massor
och andra evenemang och later sig foto-
graferas tillsammans med besokarna.
Oftast har de med en bakgrundsbild och
erbjuder att skriva ut bilden pa plats.
Motprestationen dr att stoppa ett bidrag
i insamlingsbossan vars slutdestination
ar Barncancerfonden.

"'.'."'-r"-
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— Alla donationer ar frivilliga och folk
far lagga hur mycket de vill. Pengarna
gar, sd nar som pa de blackpatroner vi
koper in, oavkortat till vilgorenhet.

Deras tillstind fran George Lucas av-
talar att ingen far tjana pengar person-
ligen pd att bli fotograferad i drikterna.
Daremot ar det okej med valgorenhet.

—En ndra vins dotter gick bort i

Ditt bidrag gor skillnad

Barncancerfonden finansierar storre delen
av barncancerforskningen i Sverige, utan
nagra bidrag fran stat eller kommun.

Verksamheten &r darfor helt beroende av
frivilliga gavor fran privatpersoner, foretag och
organisationer. Du kan stédja forskningen om
barncancer genom att satta in valfritt belopp
pa pg 90 20 90-0 eller ge din gava via www.
barncancerfonden.se.

Du ar ocksa valkommen att ringa in din
gava pa telefon 020-90 20 90 eller sms:a ordet
FORSKA till 72900 sa skéanker du 50 kronor.
Eventuell sms-taxa kan tillkomma beroende pa
din operator. Tjansten fungerar inte for Telenor-
abonnenter.

Hogtidsgava eller minnesblad. Gratulera
pa hogtidsdagen eller hedra minnetaven
avliden genom att skénka en gava.

Vi utférdar ett gratulationskort eller ett
minnesblad med din personliga hélsning.

BARN & CANCER 4-2007

"En van for livet”. Stod var verksamhet
varje manad via autogiro. Fér oss innebar det
mindre administration och stdrre méjlighet
att planera projekt pa langre sikt. Som tack
for ditt stod far du Barncancerfondens "guld-
nal” och tidningen Barn & Cancer kostnads-
fritt.

Testamentera pengar. Bestall garna var
kostnadsfria broschyr”300 skal att testa-
mentera till Barncancerfonden”. | den kan
du ocksa lasa mer om hur du gar tillvaga for
att skriva ditt testamente.

Foretagssamarbeten och insamlingar.
Arduintresserad av samarbete kontakta
oss garna pa telefon 08-584 209 00.

"Foretagsvan for livet”. Ditt féretag kan
I6sa ett arsmedlemskap i Barncancer-
fonden. Som tack far ni ett diplom och en
prenumeration pa tidningen Barn & Cancer.
Las mer pa www.barncancerfonden.se.

cancer for tre dr sedan. Det gjorde vart
val av vilgorenhetsorganisation latt.

Hitintills har man lyckats samla in
runt 20000 kronor till fonden. Det ar
ménga svettiga timmar for exempelvis
Darth Vader. For, jo, det ar otroligt
varmt innanfor maskerna och sarskilt i
svart lader.

VICTORIA WAHLBERG

Spara i Bancofonder. Std oss genom att
sparaien fond dar en viss procent av ditt
sparande gar till forskning om barncancer.
Kontakta Banco Fonder f6r mer information.

90-konto — for kontrollerad insamling.

Ett plusgironummer som borjar pa 90 visar
att organisationen star under tillsyn av SFI

— Stiftelsen for Insamlingskontroll. Det inne-
baratthogst 25 procent avinsamlade medel
anvands till administration och marknads-
foring.

Las garna mer eller kontakta oss/ge gava
pa varwebbplats:
www.barncancerfonden.se.

Telefon: 020-90 20 90, 08-584 20900,
Bg: 902-0900, Pg: 90 20 90-0 eller
Pg:902099-1

(for OCR-inl3sningar).
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Posttidning B
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FONDEN

Barncancerfondens adress:
Box 5408, 114 84 Stockholm
Telefon 08-584 209 oo, fax 08-584 109 00

For prenumerationsirenden:
Titel Data AB, 112 86 Stockholm
Telefon 08-617 23 40

ANNA ZETHRAEUS

Barnen oppnade
mina tarkanaler

INNAN JAG FICK BARN har jag inget
minne av att graten ingick i den alldeles
vanliga vardagen.

Den var snarare forenad med stora sa-
ker som uppbrott, skilsmassor, nar man-
niskor forsvinner ifran en pa olika sitt.

Men nir jag vantade mitt forsta barn
upptackte jag att det dar holl pa att and-
ra sig, alltsd redan innan bebisen ens
hunnit till utsidan av kroppen. Plotsligt
satt jag dar med gravidmage och snorv-
lade i Polly-pasen nar Hugh Grant
angrar att han nobbar Julia Roberts i
”Notting Hill” och desperat forsoker
hinna till presskonferensen. Jag, som
tidigare hanflinat 4t romcoms och bara
antrat biosalongen pa svartvita franska
dramer om misaren bland forortskidsen.

Nu insdg jag att 6gonen tirades sa
mycket mer av banaliteterna — nar man
val slappte till.

Nir sedan dottern foddes, herregud,
det var som att 6ppna dammarna. Det
valde fram tarar i alla tinkbara sma
situationer, och just i vardagen.

Ibland av mjukhet infor livet, detta
fantastiska mirakel att vi fatt ett alldeles
eget barn. Da och dd av ansvarskinslan
— att jag skulle ta hand om henne resten
av livet och skydda henne mot allt ont
som fanns.

Ofta kom graten av trotthet, forstas.
Manga ganger nidr man stod dir i ett
fonster, stirrandes ut pa en natt-0de gata,
med en inte-sugen-pa-att-sova-bebis i
famnen och varma salta tirar i 6gonen.

Och kinde sig ensammast i varlden.

Det var innan jag forstod att i ett fonster
alldeles intill stod inte sdllan en annan
fordlder med sin bebis och kinde sig
melankolisk. Vi var fler nattgritare.

Jag larde mig sd smaningom att gilla
vardagsgraten. Jag hittade mina grat-
latar (José Gonzalez), basta gratmaten
(spaghetti och tomatsas med kapris och
oliver, salt mot salta tarar pa nat vis)
och gritvider (nir de nakna traden blir
sadar svarta mot den lite mjolkvita dim-
man som ofta dyker upp pa senhosten).

Som tur ar har min man blivit likadan.
Han ar ndstan virre, far tirar i 6gonen
ndr han surfar in pa YouTube och kollar
in nar Paul Potts sjunger ”Nessun
Dorma” infor en hanford Britain’s-Got
Talent-jury. Och han kan absolut grita
till saval ” Armageddon” som OS-invig-
ningar — ni vet nir det dr 200 sma barn
pa kdapphastar som springer i formatio-
ner till pampig musik.

Efter flera 4r med barn titt in pa
i livet, tva halvstora och en nyfodd, har
jag insett att graten ar har for att stanna.
Olika perioder mer, andra lite mindre,
men den finns hela tiden runt hornet. For
att livet blir stort, skort och viktigt med
barn. For att de har kidnslorna utanpa
kroppen pa ett annat sitt 4n vi vuxna
—sd man sjdlv ocksa blir galet arg och
galet glad av dem.

Och for att man alskar dem si van-
vettigt mycket forstas. ©

ANNA ZETHRAEUS

Aider: 37

Familj: Sambon Melker, barnen
Vilda, 8 ar, Rufus, 5 ar, och nyfodda
Levis.

Bor: Hus i Bromma i Stockholm.
Yrke: Chefredaktdr for tidningen
Mama.

Gor helst: Ater en sen, lang och
lyxig frukost (hemma, pa fik eller
hotell, vilket som, bara det &r upp-
bullat med myckt goda grejer) med
hela familjen, och jag laser morgon-
tidningarna medan barnen lite still-
samt ritar pa de trakiga Ekonomi-
delarna.

Tanker bast: Nar jag promenerar
med solbrillor och iPod.

Héaftigaste drommen: Att fa kdnna
mig fardigterapeutad — att jag hittat
balanseniilivet.
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