
  

1 

 

 

Rapport från Tarmcancerdagen i Gävle, Folkets Hus  

9 mars 2023 

 
Temat vid årets Tarmcancerdag var Immunterapi möjlighet och framtidens 
behandling av tarmcancer samt screening tarmcancer 
Årets tarmcancerdag hade följande program. 
 
Mag- och Tarmföreningen Gävleborg och ILCO Gävleborg            16:30 – 16:40 
     
    
Gustav Ullenhag Professor i Cancerimmunterapi                           16:50 – 17:50 
Överläkare i onkologi, Akademiska sjukhuset 
Talar om: Cancerimmunterapi med fokus på tarmcancer  
                   
Information från sponsorer.               17:50 – 18:15 
 
Fika, kaffe/te och smörgås                18:15 – 18:50  
 
Wilhelm Graf, Professor i Gastrointestinal kirurgi                                 18:50 –19:45 
Överläkare Kirurgkliniken Akademiska sjukhuset               
Talar om: Screening för tarmcancer sparar liv   
   
 
Gustav Ullenhag  
Talade om immunterapin som behandling av tarmacancer.  
Immunterapin ses alltmer som den fjärde hörnstenen i arsenalen av 
cancerbehandlingar vid sidan av kirurgi, strålning och cytostatika.  
 
Forskningen inom immunonkologi syftar till att utveckla läkemedel som hjälper 
kroppens eget immunförsvar att bekämpa cancern.  
Immunterapi är behandling som använder vissa delar av en persons immunsystem 
för att bekämpa sjukdomar som cancer.  
Detta kan göras på ett par sätt: 
 

• Stimulera, eller stärka, det naturliga försvaret av ditt immunsystem så att det 
jobbar hårdare eller smartare för att hitta och attackera cancerceller. 

• Att göra ämnen i ett labb som är precis som immunsystemets komponenter 
och använda dem för att hjälpa till att återställa eller förbättra hur ditt 
immunsystem fungerar för att hitta och attackera cancerceller. 
 

Hur bekämpar immunförsvaret cancer? 
Immunförsvaret består av en komplex process som din kropp använder för att 
bekämpa cancer. Denna process involverar celler, organ och proteiner. Cancer kan 
vanligtvis komma runt många av immunsystemets naturliga försvar, vilket gör att 
cancerceller kan fortsätta att växa. 
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Olika typer av immunterapi fungerar på olika sätt. 
• Vissa immunterapibehandlingar hjälper immunsystemet att stoppa eller 

bromsa tillväxten av cancerceller.  
• Andra hjälper immunförsvaret att förstöra cancerceller eller stoppa cancern 

från att spridas till andra delar av kroppen. 
 
Vid immunterapi använder man sig av antikroppar som ska koppla till cancercellerna 
och blockera dessa. Det är olika mekanismer från antikropparna som ”dödar 
cancercellerna”. Dessutom testas ett antal antikroppar vid immunterapi. 
Antikropparna är i regel mycket specifika mot vilken typ av cancerceller som de 
verkar. Exempelvis finns det antikroppar som binder till ett blodkärlsstimulerande 
ämne. Det innebär att blodkärl som försörjer tumören tillbakabildas och 
blodkärlsnybildningen hämmas. 
Vissa Immunterapistudier har visat att äldre och överviktiga svarar bättre än unga 
och ej överviktiga. I en immunterapistudie på tarmcancerpatienter visade att om 
immunterapi gavs som första behandling före kirurgi så krympte tumören betydlig 
något förvånande.   
Forskningen inom immunterapi är omfattande och nya framsteg sker mycket snabbt. 
Vi kan förvänta oss en mycket bättre prognos för överlevnad efter 
cancerbehandlingen framöver. 
 
Wilhelm Graf  
Talade om Screening för tarmcancer kan spara liv. 
Kolorektal cancer är den tredje vanligaste cancerformen i Sverige och drabbar 
årligen drygt 7000 individer i landet. Behandlingresultaten har förbättrats men alltjämt 
drabbas många av både återfall i tumörsjukdomen och allvarliga biverkningar av 
behandling. Ett intressant förhållande är att många cancrar utvecklas från polyper 
men den utvecklingen tar lång tid – upp till 10 år – och här finns alltså ett långt 
intervall där screening undersökningar med koloskopi kan upptäcka och behandla 
polyper eller cancrar i tidigt stadium.  
Sverige står nu inför införande av tarmcancerscreening i alla regioner i åldersgruppen 
60-74 år. Undersökning med koloskopi sker om avföringen innehåller blod. Vid 
bedömning av screening är det väldigt viktigt att de inbjudna samtycker och 
genomgår undersökningen samt att metoden är säker både avseende diagnostisk 
förmåga och att biverkningarna är begränsade. Införande av screening anses kunna 
rädda upp till 300 liv årligen men då måste deltagande frekvensen vara hög och 
screeningen välorganiserad. Tidigare stora screeningstudier har ibland inte visat 
stora vinster men då har deltagarfrekvensen legat lågt, i vissa fall under 50%. 
 
Den första interaktiva årsrapporten från Svenskt kvalitetsregister för koloskopier och 
tjock- och ändtarmscancerscreening (SveReKKS) har nu publicerats och är en del av 
kvalitetsmätningen inom det nationella screeningprogrammet för tjock- och 
ändtarmscancer. Alla regioner i Sverige har anslutit till screeningprogrammet och 
samtliga registrerar i SveReKKS vilket framöver kommer att ge viktigt underlag för 
det fortsatta screeningarbetet, både nationellt och regionalt. 
Den interaktiva årsrapporten innehåller data från alla regioners arbete med 
screeningprogrammet för tjock- och ändtarmscancer. 
Syftet är att registrera alla koloskopier och kunna jämföra kvaliteten i all 
koloskopiverksamhet men också att följa upp koloskopierna i det nationella 
screeningsprogrammet för tjock och ändtarmscancer. 
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Tarmcancerdagen 2023 arrangerades av Mag- och tarmföreningen Gävleborg och 
ILCO Gävleborg.  
Cancerfonden och företagssponsorer (stomi- och hjälpmedelsföretag) bidrog 
ekonomiskt för att kunna göra tarmcancerdagen till en lyckad eftermiddag.  
Det bjöds på intressanta föreläsningar och frågor och Samtliga sponsorer uttryckte 
en stor uppskattning över att få delta och möta patienter samt visa upp sina 
produkter. 
Arrangemanget var uppskattat och samtliga besökare, ca 45 st något färre än 
tidigare år, uttryckte sin stora uppskattning. 
Det är mycket värdefullt för besökarna, brukarna, att få träffa representanter för 
stomi-, och andra hjälpmedelsföretag och ställa konkreta praktiska frågor. 
Besökarna riktade ett stort Tack till oss och ILCO samt hoppades att vi skulle 
fortsätta med dessa dagar. 
 
Något anmärkningsvärt var att inget läkemedelsföretag hade möjlighet att delta och 
stötta vår Tarmcancerdag. 
 
 
Vid penna Fredrik Hopfgarten / Mag- och tarmföreningen Gävleborg 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


