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Remiss: Nationellt vdrdprogram for cancerrehabilitering

Sveriges Psykologforbund onskar ldmna yttrande 6ver rubricerat vardprogram fran
Regionala cancercentrum i samverkan.

Cancerrehabilitering ar avgorande for att forebygga och minska inte minst de psykiska,
sociala och existentiella foljderna av cancersjukdom och dess behandling.
Psykologforbundet staller sig i huvudsak bakom vardprogrammet som é&r vl
genomarbetat och fangar upp manga relevanta aspekter av cancerrehabiliteringen.

Vardprogramgruppen har enligt Psykologforbundet gjort ett fortjanstfullt arbete med
att sammanfatta den multimodala verklighet som cancerrehabilitering innebar. Det
forbundet fraimst saknar i programmet dr tydligare beskrivning av psykologrollen, och
vad psykologer kan bidra med, pa ndgra stallen i dokumentet. Vi saknar aven
skrivningar som visar betydelsen av psykologisk behandling vid oro och nedstimdhet i
samband med cancersjukdom. Infor nésta revidering ser forbundet gérna att en
psykolog deltar i arbetsgruppen fran borjan for att ytterligare kunna belysa
psykologiska och kognitiva aspekter i cancerrehabiliteringen. Forbundet bidrar
sjalvklart gdrna med att nominera kunniga psykologer pa omradet.

Nedan dr nagra detaljsynpunkter pa vardprogrammet.

6.2.2 Specialiserad kompetens
Psykologforbundet forslar att listan Over professioner kompletteras med psykolog och
neuropsykolog.

9.2.1 Fatigue - Insatser pd de olika nivderna

Sdrskilda insatser
Psykologforbundet vill understryka vikten av att psykologisk behandling kan erbjudas
patienter ddr anpassningar hindras av 6verdriven sjalvkritik, oro eller nedstamdhet.

9.5.1 Kognitiv funktionsnedsdttning - Insatser pa de olika nivaerna

Sdrskilda insatser
Psykologforbundet foreslar att neuropsykologens arbete beskrivs likt arbetsterapeuten
och logopedens. Exempelvis: "En psykolog kan genomfora neuropsykologisk
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utredning, differentialdiagnostik och ge rekommendationer utifran det om
anpassningar i omsorg, vardag och pa arbetsplatsen.”

9.8 Smarta
Psykologforbundet foreslar att skrivningen dndras till: “Om patienten har besvarande
problem med dngest eller depression bor man 6vervéga att behandla detta, da det i tur
kan lindra smartupplevelsen.” Dd kan behandlingsmetod mer fritt vajas utifran
Socialstyrelsens rekommendationer, senaste forskningsronen och patientens
preferenser.

11.5 Oro och dngest
Psykologforbundet vill understryka vikten av regelbunden screening for angest och
depression under och efter avslutad behandling och rehabilitering. Cancerpatienter
har en okad risk for bade angestsyndrom och depression. Dessa problem ar ofta
underdiagnostiserade och patienten kan ga lange utan behandling.
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