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VAD AR NEXT?

Antihormonell behandling av prostatacancer har en rad
gynnsamma effekter men ocksa biverkningar. Med trénings-
programmet NEXT far du en inblick i hur fysisk aktivitet och
tréning kan motverka bade fysisk och psykisk paverkan.

Som patient kan du till exempel uppleva férsémrad livs-
kvalitet, vara trétt och forlora muskel- och skelettstyrka i olika
stor grad. Regelbunden trédning och 6kad fysisk aktivitet kan
motverka de har biverkningarna.

Du kan anvanda NEXT som véagledning och guide for att s&tta
ihop ett bra traningsprogram. Vi rekommenderar alltid att
alla med prostatacancer som far antihormonell behandling
bérjar traningen i samarbete med utbildad personal (trénare,
fysioterapeuter, vardpersonal eller liknande) for att lara sig
att tréna pa ratt satt och att undvika skador. Rekommenda-
tionen galler sarskilt om sjukdomen har spridits till skelettet.

Malet med NEXT &r att gora det enkelt att tréna och vara aktiv
om du har prostatacancer och far antihormonell behandling.

Mycket néje med NEXT!
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Kan fysisk trining forebygga
utveckling av prostatacancer?

Ur ett halsoperspektiv finns det mycket att vinna
pa regelbunden fysisk aktivitet. Inom cancerbehand-
ling pagar forskning kring fysisk aktivitet och traning
som férebyggande behandling, som medel mot
behandlingsrelaterade biverkningar, som rehabili-
terande behandling och som verktyg foér att for-
battra livskvaliteten.

Hypotesen ar att fysisk aktivitet kan minska fore-
komsten av prostatacancer och forbattra prognosen
genom att paverka immunsystemet och minska oxi-
dativ stress. Aven om det finns en stor méngd publi-
cerat material inom omradet och flera studier som
pekar pa en gynnsam effekt, &r resultaten inte till-
rackligt sékerstallda for att kunna dra definitiva slut-
satser pa omradet. Trots detta ar det motiverat att
rekommendera fysisk aktivitet till alla man med pro-

statacancer, nar ovanstaende studieresultat kombi-

neras med den kunskap vi har om den allménna
positiva effekten av fysisk aktivitet och traning och
dess férmaga att motverka biverkningar av antihor-
monell behandling, som beskrivs langre fram.

Antihormonell behandling

av prostatacancer

| olika stadier av prostatacancerbehandling anvénds
antihormonell behandling. Den kan antingen block-
era det manliga kdnshormonet testosterons verkan i
kroppen (antiandrogen behandling) eller minska
kroppens egen produktion av testosteron. Det senare
alternativet kan genomféras kirurgiskt, genom att den
hormonproducerande testikelvavnaden avlégsnas,
eller kemiskt, genom att ldkemedel injiceras med
1-6 manaders mellanrum. Denna guide riktar sig framst
till mé&n som far denna behandling, men kan anvan-
das av alla mén som far antihormonell behandling.

Antihormonell behandling ar grundstenen i behand-
lingen av prostatacancer som har spridit sig utanfor
prostatan, t.ex. till skelettet. Behandlingen anvands
dven som tillagg vid botande stralbehandling mot
prostatan vid lokalt avancerad sjukdom. | bada sce-
narierna har antihormonell behandling visat sig for-
l&dnga dverlevnaden och tiden till sjukdomssymtom.

Antihormonell behandling har, trots dess goda effekter
mot prostatacancer, ocksa en rad olika biverkningar
som patienter kan uppleva i varierande grad. Manga
patienter upplever varmevallningar, minskad sexlust
och en varierande grad av trotthet, vilket kan leda till
att de kdnner sig mindre féretagsamma. Dessutom
paverkar avldagsnandet av testosteron kroppssam-
mansattningen, sa att det ar lattare att ga upp i vikt,
framst fett, och man kan kanna att krafterna inte rik-
tigt 8r vad de en gang var.

Antihormonell behandling orsakar ocksa en okad
urkalkning av skelettet, som med tiden skulle kunna
utvecklas till osteoporos. En 6kad risk for att utveckla
diabetes, hjart-kérlsjukdomar och benfrakturer hos
méan med prostatacancer pa antihormonell behand-
ling har ocksa pavisats. Det ar viktigt att betona att
den 6kade risken inte nddvéndigtvis betyder att du
som patient kommer att utveckla dessa sjukdomar.
Pa samma satt beror ditt och din lakares beslut om
att paborja antihormonell behandling pa om nianser
att férdelarna med behandlingen uppvager de
potentiella biverkningarna. Samtidigt finns det vissa
atgarder som du som patient kan vidta for att mot-
verka och férhindra biverkningar av antihormonell
behandling. Det ror sig i férsta hand om att vara
fysiskt aktiv. NEXT-programmet ar avsett som ett
stéd for dig och din lékare att gora det enkelt att
féra in tréning som en aktiv behandlingsatgard.




Fysisk aktivitet som “medicin®
mot biverkningar av
antithormonell behandling

Fysisk aktivitet &r en av de enda aktiva behandlingar
som i stora kliniska studier har visat sig motverka
nagra av de tidigare namnda biverkningarna av anti-
hormonell behandling. Evidensen pekar alltsa pa att
fysisk aktivitet kan forbattra livskvaliteten och minska
tréttheten hos man med prostatacancer som far anti-
hormonell behandling. Fysisk aktivitet har ocksa en
positiv effekt pa féréndringarna i kroppssamman-
sattningen som antihormonell behandling kan med-
fora. Sarskilt viktig ar férmagan att minska fettansam-
lingen och 6ka muskelmassan och styrkan.

BIVERKNINGAR AV ANTIHORMONELL BEHANDLING,
OCH HUR TRANING KAN MOTVERKA DESSA

Antihormonell behandling Fysisk aktivitet

T Trétthet L Trétthet

I Livskvalitet " Livskvalitet

 Muskelmassa och -styrka 1" Muskelmassa och -styrka

1" Kroppsfett  Kroppsfett

' Bentitheten (urkalkning av skelettet) ‘" Bentatheten

T Risk for typ 2-diabetes, hjart-karlsjukdom I Risk for typ 2-diabetes, hjart-karlsjukdom
och frakturer och frakturer

> Sexuell lust och funktion Kan méjligtvis 1" sexuell lust och funktion




Ar all fysisk aktivitet lika bra?

N&r man talar om gynnsamma effekter av fysisk akti-
vitet maste man precisera vad det innebar. Hur ofta,
hur lange och med vilken intensitet ska man trdna
varje vecka for att uppna onskad effekt? Ska man
trana ensam eller i grupp, ska tréningen vara over-
vakad eller inte och finns det nagon traningsform
som &r battre an andra - t.ex. styrketraning?

Férmodligen kan goda resultat uppnas med manga
olika typer av idrott och fysisk aktivitet. Det avgéran-
de &r att den fysiska aktiviteten malinriktas mot de
resultat man vill uppna. Hos dig som man med pro-
statacancer pa antihormonell behandling ar det sar-
skilt den sarbarhet som féljer med férlust av muskel-
styrka, forsédmrad livskvalitet och 6kad trotthet som
man vill motverka. | detta sammanhang anses en kom-
bination av konditionstréning och styrketréning vara
idealisk. Det &r ocksd denna tréningskombination
som ar mest undersokt och som utgér grunden for
rekommendationen av fysisk aktivitet f6r man med
prostatacancer vid antihormonell behandling i bland
annat de europeiska riktlinjerna (EAU guidelines 2018).
| riktlinjerna rekommenderas att alla man med pro-
statacancer pa antihormonell behandling erbjuds
12 veckors dvervakad tréning som kombinerar kondi-
tions- och styrketréning. | de skandinaviska ldnderna
ér den allménna rekommendationen att alla man
> 65 ar ar aktiva minst 30 minuter om dagen (mattlig
intensitet) i kombination med konditions- och styrke-
trdning minst tva ganger i veckan (hdg intensitet).

| de europeiska riktlinjerna rekommenderas samti-
digt att utdévandet inledningsvis Overvakas av en
fysioterapeut eller annan instruktér med erfarenhet
av traning och prostatacancer. Det finns flera skal till

det. Vid behandling av cancerpatienter har over-
vakad tréning jamfort med icke-dvervakad tréning
visat sig ge battre resultat bade vad géller livskvalitet
och fysisk funktion. Dessutom &r Gvervakad grupp-
traning den tréningsform som frémst har undersokts
och som har visat sig ha positiv effekt hos mén med
prostatacancer som ges antihormonell behandling.

Det ar samtidigt viktigt att du lar dig att trana pa ratt
satt for att undvika skador. Det finns en risk for frak-
turer om din prostatacancer har spridit sig till skelettet
eller om du har benskérhet och utfor styrketréning.

TRANINGSREKOMMENDATIONER
TILL DIG MED PROSTATACANCER
| ANTIHORMONELL BEHANDLING:

Vara allmant fysiskt aktiv 30 minuter om dagen
(mattlig intensitet, t.ex. en rask promenad).

Trana kondition och styrka minst 2 ganger
i veckan (hdg intensitet).

Om méjligt rekommenderas att du inleder

med ett dvervakat trdningsprogram som

kombinerar konditions- och styrketraning
under minst 12 veckor.

Styrketraningen bor ske i maskiner utan
anvandning av fria vikter fér att undvika skador.

Malet ar att skapa en livsstilsférandring.
Det ar darfor viktigt att skapa en rutin som
hjélper dig att fortsatta trana.
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HUR KOMMER
JAG IGANG?

Prata med din likare eller sjukskoterska

Det &r en bra idé att konsultera din l8kare eller sjuk-
skoterska innan du pabérjar NEXT eller ett alterna-
tivt tréningsprogram. Din behandlande |akare/sjuk-
skoterska kan informera dig om tillgéngligt tranings-
utbud, bade pa sjukhus och i ditt ndromrade. Tank
pa att det finns vissa saker som du bér vara med-
veten om, som kraver att du trénar pa ett visst satt
for att det ska vara sakert. Utvarderingsformularet
(sidan 15) &r en bra utgangspunkt for ett samtal om
vad du bor tanka pa nar det galler fysisk aktivitet.

Fysisk aktivitet &r bra for alla, men din traning kan
behdva justeras for att du ska undvika skador. Sar-
skild hansyn maste tas om prostatacancern har spri-

dits till skelettet eller om du har fatt diagnosen ben-
skorhet, eftersom viktbarande tréning kan leda till
frakturer. D& rekommenderas istallet styrketrdning
med lagre vikt och fler repetitioner (se det modifie-
rade traningsprogrammet). Generellt rekommenderas
INTE styrketréning om du behdver smértstillande
lakemedel regelbundet pa grund av spridning till
skelettet och all viktbarande traning bor ske i maskiner
utan fria vikter. Om du har en hjart-karlsjukdom ska
konditionstréningens intensitet justeras for att und-
vika &verbelastning av hjartat. | dessa fall kan det
vara nddvandigt att genomga ett sa kallat arbets-
EKG hos en kardiolog innan du bérjar tréna.

VID KONDITIONS- OCH STYRKETRANING SKA DU

VARA EXTRA UPPMARKSAM OM DU HAR:

Flera/storre skelettmetastaser
Fatt diagnosen benskorhet

Kénd hjart-karlsjukdom

Generellt rekommenderas INTE viktbarande tréning om du

behover smartstillande medicinering dagligen pa grund av

spridning av prostatacancern till skelettet.

Goda rad for att komma igang
med att trina

Det viktigaste ar att tréningen blir en naturlig del av
dina rutiner. Aven om du redan ar valdigt fysiskt aktiv
kan NEXT hjélpa dig att satta upp mal som ger dig
maximal nytta av tréningen. Ar du ddremot inte fysiskt
aktiv for narvarande kan du behdva gora en stdrre
anstréngning for att komma igdng och sa smaning-
om fa till en livsstilsférandring. En viktig poang &r att
just de man som upplever storst trotthet pa grund av
cancersjukdomen och den antihormonella behand-
lingen ar de som kan uppna den storsta vinsten med
att komma igang med fysisk aktivitet.

Det kan finnas olika utmaningar med att komma
igdng att tréna. N&r du val &r igdng kommer de
positiva effekterna av traningen, sarskilt pa den
dagliga energinivan och en kénsla av dkat allmant
valbefinnande, att gbra det |attare att fortsatta. Vi
har listat ndgra av utmaningarna pa nasta sida. Som
tur ar kan de flesta av utmaningarna klaras av om du
&r motiverad.
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Vi rekommenderar att du bdrjar med ett redan eta-
blerat traningsalternativ fér att komma igang och for
att lara dig att trana pa ratt satt. Har kan NEXT med
fordel anvandas som utgangspunkt for tréningens
uppbyggnad. Férsok hitta en eller flera fasta tra-
ningspartners, sa att ni kan stétta varandra och gora
traningen till en fast rutin. For vissa kan det ocksa
vara till stor hjalp att dokumentera férbattringarna
med olika fysiska tester och traningsmal (se uppfolj-
ningsformuléret pa sidan 16). Om det fortfarande
kdnns utmanande att trdna pa egen hand kan det
vara en god idé att ta upp detta med till exempel
din lékare eller sjukskoterska.

UTMANINGAR MED ATT KOMMA IGANG:

¢ Praktiska hinder:
Avsaknad av etablerade traningsalternativ for just dig
som man med prostatacancer

Stora geografiska avstand for att delta i ett Gvervakat program

Ingen traningspartner

e Brist pa motivation:

Traning pa ett gym kénns frammande

Trotthet och orkesléshet

Osékerhet pa den egna férmagan att delta i ett traningsprogram

e Att gora en regelratt livsstilsforandring
och upprétthalla en aktiv livsstil

¢ Sjukdom som begrénsar traningsméjligheterna

UTVARDERINGSFORMULAR

Utvardera tillsammans med din ldkare om du &r i behov av NEXT tréningsprogram
genom att svara pa fragorna nedan.

Har du (kryssa fér om ja):

Prostatacancer
Far antihormonell behandling

En daglig funktionsniva som tillater sjalvstandig traning i maskiner

Om svaret ar ja pa samtliga ovanstaende punkter, kan du ha nytta av NEXT-programmet
(gérna under 6vervakning).

Forsiktighet ska iakttas om du har (kryssa fér om ja):

Kénd hjart-karlsjukdom
Benskorhet

Storre spridning av prostatacancern till skelettet

Om du har svarat ja pa ovanstaende ska traningen genomféras med forsiktighet (se det modifierade

programmet) med reducerad intensitet vid kand hjart-karlsjukdom och mindre viktbelastning vid benskérhet
och skelettmetastaser. Viktbarande traning rekommenderas inte om du behdver smartstillande medicinering

dagligen pa grund av spridning av prostatacancern till skelettet.




UPPFOLJNINGSFORMULAR

Det &r viktigt att notera om du forbéttrar eller bibehaller de positiva effekterna av motion.
Nedanstaende formular kan hjalpa till att dokumentera effekten av tréningen och anvdandas som motivation.

Vid start Efter 12 veckor Efter 24 veckor Efter 48 veckor
Vikt (kg)
Midjematt (cm)*
Hoftmatt (cm)**

Vid start Efter 12 veckor Efter 24 veckor Efter 48 veckor

30 sekunders
resa/satta-sig-test
(antal)***

Genomsnittligt

stegantal (senaste
*kkk

veckan)

Egna tester*****

*Maéts runt buken mellan héfterna och nedre revbenen. **Mats vid den bredaste delen av héften vid
larbensutskottet. ***Antal ganger du kan resa dig och satta dig pa stol under 30 sekunder utan att anvénda

armarna. ****Mats med en stegraknare (eventuellt med mobil-app). *****Har kan egna tester och mal féras in.

Hur skulle du utvédrdera din samlade livskvalitet den senaste veckan?
Ringa in den siffra som passar bast.

Vid start:

Mycket dalig Mycket bra

-
N
w
=Y
(3}
o
N

Efter 12 veckor:

Mycket dalig Mycket bra

-
N
w
D
a
o
N

Efter 24 veckor:

Mycket dalig Mycket bra

-
N
w
B
a
o
N

Efter 48 veckor:

Mycket dalig 1 2 3 4 5 6 7 Mycket bra

K&énde du dig trott?
Satt en ring runt den siffra som stdmmer bast in pa hur det har kants de senaste sju dagarna.

Inte alls Lite Till viss del Mycket
Vid start 1 2 3 4
Efter 12 veckor 1 2 3 4
Efter 24 veckor 1 2 3 4
Efter 48 veckor 1 2 3 4
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NEXT AR UTVECKLAT
| SAMARBETE MED

Peter Busch @stergren

MD, PhD

Department of Urology
Herlev and Gentofte Hospital
Denmark

Anne-Mette Ragle

Physiotherapist

Department of Occupational- and Physiotherapy
Herlev and Gentofte Hospital

Denmark

Mats Borjesson

Professor, Chief Physician

Sahlgrenska University Hospital/Ostra & Institute
for neuroscience and physiology & CHP,
Gothenburg University

Sweden

Olof Akre

Professor, Chief physician Urology
Patient area Pelvic Cancer

Theme Cancer

Karolinska University Hospital, Solna
Sweden

Anders Kjellman

MD, PhD, Senior Consultant

Patient Area Pelvic Cancer

Theme Cancer

Karolinska University hospital, Huddinge
Sweden

Markus Aly

Assistant Chief Physician Urology, FEBU, PhD
Patient area Pelvic Cancer

Theme Cancer

Karolinska University Hospital, Solna

Sweden

Andrea Porserud

Specialist physiotherapist oncology
Patient area Pelvic Cancer

Theme Cancer

Karolinska University Hospital, Solna
Sweden

19



Astellas Pharma a/s
Arne Jacobsens Allé 15
DK-2300 Copenhagen S

+45 43 43 03 55
kontakt.dk@astellas.com
www.astellas.dk

Astellas Pharma

Hagalokkveien 26
NO-1383 Asker
+47 66 76 46 00

kontakt.no@astellas.com
www.astellas.no

Astellas Pharma AB

Box 21046
SE-200 21 Malmé
+46 40 650 15 00

info.se@astellas.com
www.astellas.se

Astellas Pharma

Hatsinanpuisto 8
FI-02600 Espoo
+358 9 8560 6000

info.fi@astellas.com
www.astellas.com/fi

;‘astellas



