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10 Nyckelpunkter for att stédja din Mentala Halsa

Cancer hos unga ménniskor kan lémna ett bestdende under- och bortom cancer

intryck. Aven om fokus ofta ligger pd den fysiska hdlsan, ar
det viktigt att ocksd prioritera den mentala hélsan under-
och bortom cancer.

Prioritera gjélvomeorg

Att ta hand om din fysiska hdlsa
genom motion, hélsosam kost och

Forctd och acceptera dina kéinglor sémn kan férbattra din mentala
Det ar normailt att kéinna en rad olika hdlsa. - ;

kanslor, inklusive dngest, sorg och radsla.
Erkdnn dessa kdnslor och sok stéd ndr det
behovs. S6k profescionell hjélp

Psykisk hdlsovardspersonal, sésom
psykologer och kuratorer, kan ge

specialiserat stéd till unga
Hitta stideyctem manniskor och deras familjer.

Att ha ett stédsystem kan ge bade
kdnslomdssigt och praktiskt stéd.
Detta kan inkludera familj, véinner
och stédgrupper.

Informera dig gjél q
Att informera sig om mental hdlsa
under- och bortom cancer kan
minska stigmatisering och éka
tillgéngen till resurser.
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HAll kontakten

Sociala aktiviteter och hobbyer

kan férbattra socialt stéd och
minska kénslor av isolering.

Avelappningesvningar @
Mindfulness-6vningar, sGsom
meditation och andningsévningar,
kan minska stress och férbéttra
kdnslomadssigt valbefinnande.

Involvera vérdperconal.

Ta kontakt med vardpersonal
om din mentala hdlsa och
eventuella bekymmer du kan ha.

@ Hitta mer information  El#E
pd: beatcancer.eu

Q

o
Sta upp for dig gjél. ﬁ

Var inte radd fér att tala ut och st upp
fér dina behov inom mental hdlsa. Det &r
helt okej om du behéver ndgon som
stottar dig i det.

Ta en dag i taget

Att leva med och bortom cancer ér en
resa, och det dr viktigt att ta en dag i taget.

Kom ihdg att du inte alltid behdver téinka
positivt. Fértvivian och hopp kan véxla, och
det ar okej!

Se fickkortet
"Balansgangen mellan
réidsla och hopp”

Kontakt/Noteringar
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#1 VAR PA OGONHOJD

Fysiskt och symboliskt.

#2 UPPSKATTA

Visa vilja att gd in i den ungas vdarld,
férsok att acceptera deras verklighet
som de upplever den och lyssna pd
deras rédslor och férluster som de
kédnner dem. Uppskatta deras
synpunkter — dém inte eller
underskatta dem.

#3 INVOLVERA

Ge unga en rést: Prata MED dem, inte

OM dem! Uppmuntra dldersanpassat,

aktivt deltagande.
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med unga mdanniskor om allvarliga

Kommunikation om svéra dmnen ér ndgot som
inte kan undvikas, men tillvégagdngssdattet och
attityden kan géra skillnad.

V\

jsn)

#4 LYSSNA

Lyssna noggrant: VAD ségs och
HUR? Sdrskilt vid otypiska tider
och ovdantade platser.

)

#5 ANPASSA SPRAKET ~

A

Anvand varsamt och noggrant
sprdk anpassat till den ungas
UTVECKLINGSSTADIUM. Ténk pé
béde verbal och icke-verbal
kommunikation.

A

/$ t.ex. 6gonkontakt,

personligt utrymme
Hitta mer information [E]#%5 ]
pd: beatcancer.eu IE|

Contact/Notes

#6 RESPEKTERA KANSLOR

Ta kanslor pd allvar. Sétt ord
pé kanslorna, respektera
dem, minimera inte.
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Att prata med unga mdénniskor om allvarliga dmnen

#7 VAR UPPRIKTIG

Unga mdnniskor férvéntar sig drliga svar
pd drliga fragor for att bygga fértroende.

#8 VISA OPPENHET

Signalera att alla frédgor ar bra och vélkomna.
Var éppen for att diskutera svdra dmnen istéllet
for att géra dem till tabu. Var uppmdrksam pd
sma signaler.
Lex. Yad vet du redps, ? Vad och har
mycket vill dy veta? ad & det
exakt com orony dig?

#9 ORIENTERA DIG EFTER FRAGOR

Lat dig vagledas av frégor fran de unga. De
soker naturligt den mangd information som ar
ratt for dem for att kéinna sig trygga. Utmana
dem inte fér mycket eller for lite.

Det @r okej att kénna sig évervaldigad
och séka hjélp nér man kommunicerar.

#10 GE UTRYMME & TID

Erbjud en skyddad, dldersanpassaa miljo.
Ta hénsyn till uppmdrksamhetsspannet
och ge tid att bearbeta. Planera flera
paféljande samtal.

#11 ANVAND VERKTYG

Tillhandahdll bécker, teckningar, applikationer,
visuella modeller etc. for att uppmuntra férstdelse
och bearbetning, for att stédja informerat och
gemensamt beslutsfattande.

#12 PLANERA & AGERA

Diskutera konkreta nésta steg och planera
tillsammans for att sdkerstalla sjalvférmdaga och
hdlsosamma sétt att hantera situationen. Ge
fértroende och trygghet.

#13 INVOLVERA FAMILJ OCH
SOCIALT NATVERK

Oppen kommunikation har visat sig vara en
skyddande faktor for alla inblandade. En pdilitlig
person kan vara en vardefull kalla till stéd under
svara samtal.



Gora och inte gora i kommunikation
Ie eéﬂh\h‘eh &{A tiah o
Innan du engagerar dig i en konversation med personer som for alla con, deltar ;
lever med och bortom cancer, fréga dig sjdlv... - en konvercatiy,,
- (Y
e Hur mdr jag idag? Ar jag kapabel att stodja?
e Vad ar min roll i denna persons liv? 4
e Vad innebdr det fér konversationen?
¢ Vad férvantar sig denna person av mig?
e Om det vore jag, vad skulle jag vilja fa ut av denna konversation?

.  Vad vet jag (eller tror mig veta) om denna diagnos?
» Vilken typ av frdga kan jag stdlla? Behover jag stdlla denna frdga?
. Viktiga lGrdomar
@ e Var nyfiken
Kontakt/Noteringar D " e Ha tdlamod
S  Det &r okej att inte veta vad man ska séga (och att uttrycka
det dppet)

o Det dr okej att stalla en svar frdga, men ge personen
utrymme att Idmna den obesvarad

e Acceptera personens upplevelse, inte vad du tror att den ar

Hitta mer information p&: OE=100] e Forsoék att vara bekvém med tystnad, icke-verbal
@ beatcancer.eu El kommunikation kan ocksé vara effektiv och tréstande



Tips for att forbattra kommunikationen

Ddlig kommunikation kan pdverka beslutsfattande, féljsamhet till
behandling, sociala relationer och mental hdlsa.

Vad man kan sdga Vad man INTE ska séiga

Beskyll

AanSSCI kommunikationen "Vad har du gjort for att f& cancer?”

Ta hansyn till individens dlder, kognitiva utveckling, sociala
aspekter och erkdnn deras unika behov och férmagor mfor

. . "Jag tréffade ndgon med cancer och han gick bort."
Bekrafta kénslor 9 9 9

Var empatisk, men undvik éverdriven empati Pc":tvinga
"Du borde vara tacksam! Du lever dtminstone!”

Stotta beslutsfattande

) ; e Stampla
St? ﬂ;g?;gé?&?%%gli?m bsovsifcgatiicita "K”dr;\pe" "Hjalte” (Det finns ingen [&sning som passar
fell[e]
Var arlig och transparent Anvénda toxisk positivitet

Framstdll information pd ett konstruktivt och hoppfullt satt "Sluta oroa dig, om négra ménader kommer du

att se helt normal ut."

Avpersonifiera eller bagatellisera
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Cancer under barndomen,
ungdomen och ung vuxen dlder kan
leda till sociala utmaningar.

Den sociala dimensionen

Socialt arbete kompletterar
medicinsk- och psykologisk vard
samt omvdérdnad med mdlet att ge
réd och stod vid sociala utmaningar.

(2)
Socioekonomiska
faktorer . utbildning

e Anstdllning
* Materiella levnadsférhéllanden.
(tex. inkomst, tillgéng tillmat och klader)
e Levnadsférhallanden
(tex. bostadsférhallanden och -kvalitet)
¢ Rdttslig status

Sociokulturella

faktorer
e Sprak

¢ Ursprungsland
¢ Etnicitet

(O)(®)
Socioekologiska
Interpersonliga ¢ Miljomdassiga faktorer faktorer
relutf:)ner (t.ex. stadsmiljé kontra landsbygd,

klimatférhallanden, luftkvalitet)
¢ Rorlighet

(tex tillgéng till transport,
tillganglighet till arbetsplatser,
skolor, vardinrattningar)

* Sociala natverk
* Socialt stod
Sociala relation




Vad behdvs?

Den sociala
dimensionen

t.ex. isolering, socio-
ekonomisk bérda

Bio-psyko-sociala behandlingskoncept

Social bedémning/utvardering, rédgivning och
insatser for alla unga personer och deras anhériga
under behandling och i uppféljningsvdrden.

Réitten att bli glomd

= stoppa diskriminering av canceréverlevare vid

tillgang till viktiga finansiella tjéinster.

¢ Stoppa ordttvis behandling av éverlevare som séker
finansiella tjéinster p& grund av deras medicinska historia.

¢ Ge l&ngtidsoverlevare rdtt i lag att inte behéva avsloja sin
cancerhistoria for finansiella institutioner.

e Garanti for tillgang till férsdkring och forhindra att
férsakringspremier eller bankldn stiger.
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t.ex. onkologisk

sjukdom

psyko

t.ex. radsla, kronisk
sorg,
kanslomdssigt
vdlbefinnonc?e

social

Multidimensionell syn pd halsa B 1
och sjukdom m @

Inte bara somatiska, utan dven
psykosociala aspekter mdste beaktas vid
beddmningen av hélsa och sjukdom.

Behandling pd alla tre nivder.

Hitta mer information p&: EsE
@ beatcancer.eu fj

Kontakt/Noteringar




8TRAJ3

Join class N

Unga mdnniskor som lever med och bortom cancer
kan méta begrdnsningar i sin utbildning p& grund av
sjukdomen, behandlingen eller sena effekter.

Vad behovs? Hittg nyckelplumkt(?r for .
utbildningsstéd pd baksidan.
' Ove'rvu.kning“och stéd under hela Hitta stédmaterial pd olika sprak
« Uutbildningsférloppet pé beatcancer.eu y

\ ... fér unga som lever med och bortom cancer,

deras vardgivare, Idrare och kamrater. » ” "
NORMALITET ddr det &r méijligt
Léttillgéinglig tillgéng till meningsfull information - STOD dér det behovs
om alla juridiska och praktiska stédalternativ

. . , Vart mdl: utbildning som passar férmdagor,
Dedikerade professionella inom

' uppféljningsvérden med den nédvéndiga personlighet och framtidsplaner
s kunskapen, kompetensen och tiden for att
samordna kommunikationen mellan ung Kontakt/Noteringar

person/familj, skola och véardteam

ELoRecs) Natwork of Co-funded by the European Union. Views and opinions expressed are however Q
Yo“Tﬂ GN([R those of the author(s) only and do not necessarily reflect those of the European 8

counsesny,  Union or the European Health and Digital Executive Agency (HaDEA). Neither the s §F 1
U RVI UORS e urereen nien Eyropean Union nor the granting authority can be held responsible for them.




#1

#2

#3

H#H4

Steg for att forbattra #5 Ge EMOTIONELLT STOD: till&t

kénslor av dngest, oscikerhet och

utblldnlngSStOdet L{::;Li}cflésrtggvcrqcmnorlundq,och

éeyim't”“ Fokusera inte bara pd prestation,
Anon;, . p
F& on tvdlia Gversikt & e O “Shingar - # 6 utan dven pd en KANSLA AV
a . R ) .
¢ en tydlig overs ¢ over personiiga hﬂta\“‘”,, TILLHORIGHET och social situation;

férebygg mobbning.

STYRKOR och SVARHETER. SLyrkor = -

) 7
t.ex. genom neuropsykologisk &

bedémning ﬁ

Overvag BEGRANSNINGSKOMPENSATION: detta BEGRANSNINGSKOMPENSATION
ar sarskilt viktigt om en begrénsning inom ett

omrdde (t.ex. minne) skulle leda till nackdelar = kompensation fér sjukdomsrelaterade
inom andra omrdden (t.ex. matematik). nackdelar for att sdkerstdlla lika méjligheter

J Separata, tysta rum for prov
(¥ Extratid for prov

@ Anvandning av larmaterial som
stéder minnet (t.ex. samling av
matematiska formler)

% (¥ Reducera antalet uppgifter eller Iéxor
- @ Mdngsidiga Iarmaterial, material for

PERSONCENTRERAD STOD: Anvénd
juridiska alternativ och/eller
begrénsningskompensation -
anpassat efter individuella behov.

Var TRANSPARENT: planera och
diskutera stédalternativ TILLSAMMANS.
Kommunicera och kollaborera med alla
inblandade parter.

(ung person, vérdgivare, syskon, kamrater & lérare)

planering och struktur

J Rum foér pauser



L&t oss goéra Karriarstod till - = -
en prioritet Unga personer som lever med och

bortom cancer kan moéta

begransningar i sina karridrer pd

Vad behovs? grund av sjukdomen, behandlingen
’ eller sena biverkningar.

Kontinuerlig évervakning och

langsiktigt stéd i eftervarden De &r mycket oftau underskotta‘de eller
° overskattade pd grund av bristande
... fér unga personer som lever med och bortom kunskap hos andra och kan darfér
cancer, deras vardgivare & arbetsgivare hamna i oldmpliga arbetssituationer

Lattillgéinglig tillgdng till meningsfull information @ Hittg..nygkelpgnkter'fér
om alla juridiska- och praktiska stédalternativ e [P BE e

. . . Hitta stodmateriel p&
Dedikerade yrkesverksamma inom eftervdrden olika sprak pé:
' med nédvandig kunskap, fardigheter och e — e;‘
® tidsresurser for att koordinera kommunikationen. =

\\ 3 I familj tsplat
. mellan ung person/familj, arbetsplats, Kontakt/Noteringar
vardteom och karriérstédjare

' Kamratstédsprogram
o

European Network of Co-funded by the European Union. Views and opinions expressed are however those of the
obT“ G“([R author(s) only and do not necessarily reflect those of the European Union o the European
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Nyckelpunkter for yrkesstod Malsittning

EMOTIONELLT OCH SOCIALT STOD:
Fokusera inte bara pd prestation. Till&it
kanslor som t.ex. osdkerhet, radsla for -

att vara annorlunda och sorg 6ver ‘

ursprungliga planer. Beakta den sociala
situationen. Férebygg mobbning.

Yrkesmdssig situation
som passar formagor,

personlighet, passion
och framtidsplaner

TRANSPARENT: planera och
diskutera stédalternativ
TILLSAMMANS. Kommunicera
med alla berérda parter.

(ung person, vérdgivare,

arbetsgivare, kollegor,
karrigrstodjare)

NORMALITET dér

' B Gt or mojligt -
\ A STOD dér det
behovs

#5

F& en tydlig 6versikt
over arbetsrelaterade
STYRKOR & t.ex. genom

SVARIGHETER. neuropsykologi eller \' "~
arbetsmedicin &7

Klargor JURIDISKA FRAGOR:
anstdlinings- och socialratt.

~

~

#3 { PERSONCENTRERAT stdd:
skrdddarsydda atgdrder och
anpassningar efter individuella

— behov. Beakta bio-psyko-social

#9 4 bakgrund och PLANERA FRAMAT.
\. - @ Justering av arbetstider
Analysera ARBETSVILLKOR for att identifiera

@ Ramvillkor eller typ av aktivtet

var anpassningar kan géras. @ Tillhandahdllande och anvéndnin
av l[émpliga verktyg & hjélpmedel

@ Utrymme for vila & mer...

H1  Huntera begréameningar —
_— dra nytta av ctyrkor




Balansenakten mellan radsla och hopp

. Oro Mod
E?gc?tlvg Hopp ar en
dnslor ér en Riédela mdngdimension
del av att vara - O,btimis’m Happ ell och mycket

ménniska for /inges't C ) individuell

att kunna Fﬁf’tVI‘V/ﬁM ﬁ’/ﬁtcf’u//llet kdnsk’l som Aar
bearbeta féremdl for
(traumatiska) kontinuerlig
erfarenheter pd anpassning.
ett adekvat satt.

e Rddsla ar en naturlig och viktig * Hopp dr en tillitsfull inre
reaktion. Den dr en kraft som driver orientering om att nagot
oss att hantera verkliga hot. onskvart kommer att

intraffa i framtiden, utan att

» Ndar radsla uppstdr i mattlig ha sdkerhet om det.
grad.. o

o har den en skyddande Det kan Gtfdljas av
funktion genom en Det ar normalt radsla och oro.
prestationshéjande effekt. att rédsla och hopp, oro och tillit “Hopp &r definitivt inte

o den skdrper vara sinnen kan vaxla pd kort tid eller att de ér detsamma som optimism.
och aktiverar vara ndrvarande samtidigt. Férmégcn att Det ¢r inte 6vertygelsen om
6verlevnadsmekanismer. upprdtthalla denna dualitet, att nadgot kommer att ga

© kan leda till personlig "dubbel medvetenhet”, anses vara (e} Wieli) VISSHIEE @I @i
mognad. en optimal psykologisk anpassning nagot ar vettigt, oavsett hur

det slutar.” Vaclav Havel

till sjukdomar eller kriser.




n n n_joje n . T
Om bra” och "daliga” kanslor Ritt 4y 4y~

Det finns inga daliga kanslor. Varje kdnsla har sin rattfardigande
och funktion och bér tilldtas att kdnnas och uttryckas.

Kanslor som subjektivt kéinns rétt och
sammanhdngande leder till storre véalbefinnande,
oavsett om de anses vara "bra" eller inte.

Vad behdvs?

Kontinuerlig 6vervakning av mental
' hélsa under behandling och i livslédng
® uppféljningsvard Positiv attityd vs. "Toxisk positivitet”
... fér personer som lever med och bortom

cancer samt deras familjer och vanner.  POsitiv attityd och MEN... men ndr de anvands

optimism d&r generellt foér att undertrycka
' Enkel tillgéng till psykosocial behandling och  sett férknippade med negativa kanslor kan
s andra stodalternativ. hégre vdalbefinnande... det géra mer skada
an nytta.

Engagerade yrkespersoner med nédvdandig

BEERCp, fardigheter och tid. Tvdanget att "mdste vara tacksam” kan leda till press

' . och skuldkdanslor. Traumatiska upplevelser bér ha
Kamratstodsprogram en plats och hanteras pa rétt satt.
L]

e — Kontakt/Noteringar

SR hoavos ot - exprassed are nowever those of the author(@) oniyana doner  HILEA Mier information pa:

obTﬂ( NCER ey I o (i Clan Ui, 61 (o
C) European Healih and Digial Brecutve Agency (aoe)  D@AItcancer.eu  E#GE >
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Den tunna linjen mellan adekvat, hdlsosam
bearbetning och emotionella stérningar

Sorg dr en naturlig reaktion och en del av livet, medan depression
kréver sarskilt stod. Skillnaden mellan sorg och depression kan vara
nyansrik, och det finns egenskaper som gdller for bada tillstdnden.

kommer att

DCPVG“"'U“ utveckla

Oro &r relaterad till férlus Oro ¢r relaterad till depressiva

o « symtom &r det
eller att vara separerad AINE=Ye[Yolaalal=]0 en ollmopt Sant v¥kti t att vara
o Forlust av sinnesstdmning. 9
e Grdtmildhet

medveten om
o i ® Tankar pd -~ ..
e Langtan efter den intrasse for P majligheten. Tank
férlorade personen/

Aven om inte alla

aktiviteter & sjélvskada/sjdlvmord SR RRe e

funktionen/saken socialt liv Ofta ihdllande, I&ngvarigt kan ha olika

* Fatiguer] l&g sinnesstémning U2 G I EmE &

e Tomhet o Aptit {| ) . - faktorer.
e Kommer ofta i végor e S6MN ngtrgpiq e

Hitta mer
’\ Sofoégggfm - /\ information pa: E‘ o
Sorg 9 /g Depression beatcancer.eu [§

Kontakt/Noteringar
Euroj in Network of
pea Co-funded by the European Union. Views and opinions expressed are however
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Sk professionell hjalp

om foéljande kvarstdr i minst 2 veckor:

Berattande

Du kénner dig fast i din process att quversatloner
. T Stédgrupper

hantera din cancerhistoria.

Mentorprogram
Du marker en stor skillnad mellan hur du Fysisk qktivtet/sport
téinker pd ditt liv och hur du kénner infér Uttryckande konst
det. Biblioterapi

Du kéanner en press att verka glad
och tacksam, men pd insidan ké&nner
du dig ledsen och tom.

Professionell terapi

e Psykoedukation

Tanken att "jag inte skulle ha ndgot Personcentrerad terapi
emot att inte vakna upp imorgon” Q Kognitiv beteendeterapi
dyker upp regelbundet. Systemic family therapy

Klinisk psykologisk terapi

DU k& dsé bl ; .
el e lrinnselCbIn i L Neuropsykologisk terapi

under en langre tid.

Gruppterapi
Du kénner dig extremt trétt utan n(‘ﬁgon EMDR Eye Moveme)nt Desensitization & Reprocessing
) . A oégonterapi
tyd“g fySISk qnledmng. ACT Acceptans- och dtagandeterapi
Du kdnner att du har byggt en damm mot sorgen, ANNAt uttryckande terapier, konstterap

. .. . G . sykomotorisk terapi, farmaceutisk terapi, etc.
och ndar du vdl bérjar grata kommer du aldrig att = = 3

kunna stoppa tararna.

— Overvakning av mental hélsa under
qu,. behandlin gochilivslén uppfoljningsvard
beh 5 9 g upproljning

- €NOVS: —=» Enkeltillgdng till psykosocial behandling



e e

Patienter, 6verlevare, vdrdgivqre, yrkespersoner - alla har rdtt att sérja

Trots friheten att sérja pd
sitt eget satt kan bristen p&
samhdllelig acceptans och
forstéelse for olika
sorgprocesser leda till
stigmatisering och isolering
fér dem som sérjer.

= en naturlig reaktion pd forlust,

som vanligtvis innebdr kénslor
av sorg, léngtan, ilska, skuld,
férvirring och domning. Det &r
en komplex och individuell
process som varierar stort fréin
person till person. Sorg &r Hitta hjdlpsamma resurser []#%5[a]
ndédvandig for att bearbeta den ! EI och bokrekommendationer %

.. pd: beatcancer.eu [&]
férlust du upplever. -~

Kontakt/Noteringar
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Patienter, dverlevare, vardgivare, yrkespersoner - alla har ratt att sérja pd sitt eget satt

Jag fér gréta, men jog mdste inte .

Jag har rgtt att vara arg och uttrycka mina
kdanslor °

Jag har rétt att vara réddd

Jag har rétt att skratta och vara glad igen

Jag kan ha mdnga olika kénslor samtidigt .

Jag har ratt att glémma fér en stund
Jag har ratt att sérja s& mycket jag vill

Jag ska inte kénna skuld

Jag har rdtt att prata om sjukdomen, om
jag vill

Jag har rdtt att prata om min sorg, mina
férluster och radslor
Jag har rdtt att prata om déden och att do

Jag kan stdlla alla frégor jag vill
Jag har ratt att f& lite lugn och ro

Jag har ratt att goéra saker som tréstar mig
och &r bra fér mig

Jag har ratt att vara svag
Jag har ratt att ta all den tid jag behoéver

“Corrow that doecn't come out, fecters.
Tt can make you cick. Only when we exprece it, it will
become bearable.”
\ Dirk de Wachter, Peykiatriker
AN s/
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Haill fickkorten latt tillgéingliga — antingen pd ditt skrivbord, i
en display eller i véntrummen pd din institution. !L

Anvdnd dem som en referensguide ndr du diskuterar mental hélsa och
psykosocial vérd med patienter, éverlevare, familjer, vérdgivare, kollegor eller
lGrare.

Dela korten och informationen med andra fér att ka medvetenheten och
inleda samtal om vikten av stéd fér mental hdlsa under och efter barndoms-,
ungdoms- och unga vuxnas cancer.

Besok webbplatsen som anges pd korten for att fé tillgang till fler resurser och
djupgdende information om mental hdlsa och psykosocial vard. G& med pé
var plattform fér att knyta kontakter med andra.

Anvdand det lediga utrymmet pd respektive kort for att skriva ner
anteckningar eller viktiga kontaktuppgifter relaterade till tjéinster fér

mental hdlsa eller stédndatverk. Bearcana .
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