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HORMONERNA

COLJER OSS GENOM LIVET

Hur mar vi egentligen nar det kommer till var hormonella hélsa - och vad vet
vi om de hormoner som formar vart maende, var energi och vart vardagsliv?
| denna upplaga av She Report dyker vi ner i ett &mne som paverkar varje
kvinna - oavsett alder eller livssituation.

Forskning visar att endast 1 % av vérldens hélso- och innovationsforskning
gar till kvinnorelaterade sjukdomar. Men nagot haller pa att ske inom
omradet. Hormonhélsa har blivit en snackis, foretag med fokus pa nya
|6sningar dyker upp, nya forskningsstudier gors, mediernas rapportering om
klimakteriet och hormonhalsa ékar och allt fler kvinnor bérjar lara kdnna sina
kroppar, soker hjalp och vill ha svar.

| She Report beskriver de flesta kvinnor sitt allmédnna maende som bra, trots
adterkommande kroppsliga besvar. Men nar vi tittar ndrmare ser vi att unga
kvinnor, sarskilt i aldrarna 18-29, inte riktigt mar lika bra. Kroppsliga besvér
som mensvéark, magont och PMS paverkar dagligen kvinnors livskvalitet - utan
att det ofta pratas om det.

Kvinnor som har béttre koll pa sina kroppar och sin hormonella halsa menar
ocksad att de mar béttre. Samtidigt véxer intresset for kvinnohélsa, sarskilt
bland yngre kvinnor, som i allt storre utstréckning sdker kunskap och 6ppet
vagar prata om sina erfarenheter. Men den osynliga troskeln till att séka hjalp
finns fortfarande dar - sarskilt fér den &ldre generationer kvinnor som
beskriver att de lart sig leva med sina besvar.

Insikterna fran den har rapporten hoppas vi ska kunna bidra till att skapa nya
samtal, inspirera och ge konkreta verktyg for att forsta kvinnor béttre.

Trevlig l&sning!
Aller Media



nyckelinsikter om halsan, hetsen & hormonerna

De flesta kvinnor upplever sig ma bra, trots besvar kopplade till kvinnokroppen. Sdmst mar
unga kvinnor 18-29 ar, tatt féljt av kvinnor 30-45 ar

De flesta kvinnor beskriver sitt allmdnna maende som bra, men sa manga som 1 av 4 beskriver
motsatsen. Hélften av alla kvinnor har den senaste manaden upplevt kroppsliga besvar
kopplade till kvinnokroppen (ex. mensvark, huvudvark, magont, PMS) som paverkat
allméntillstandet. S&mst mar unga kvinnor. Bland 18-29-aringar har 8 av 10 haft kroppsliga
besvar den senaste manaden.

Manga kvinnor sdker inte hjélp via sjukvarden for sina besvér, men bland de som gér det blir
manga hjalpta

4 av 10 kvinnor har sékt professionell hjélp via sjukvarden for sina kvinnorelaterade besvér. 7
av 10 har blivit helt eller delvis hjélpta. De flesta har sékt hjalp relaterat till menstruation,
fertilitetsutmaningar eller klimakteriet.

Stigma kring att prata om kvinnorelaterade besvar. Unga kvinnor &r mer vana och bekvdma
an aldre

| samtal med kvinnor blir det tydligt att manga kvinnor lider av besvér kopplade till den egna
kvinnokroppen, men besvaren och dess paverkan pa livet spelas ned i samtal med andra.
Flera undviker &mnet helt for att inte riskera att upplevas som nagon som "klagar”. Besvéren
beskrivs ndstan som en sjélvklarhet och ndgot som kvinnor far lara sig att leva med.
Instéliningen &r som mest pataglig bland &ldre kvinnor och det finns en stor skillnad i hur de
yngre kvinnorna pratar, beskriver och férsoker hitta [6sningar pa sina kvinnorelaterade besvar.

Intresset for kvinnohélsa i olika former &r som hégst bland yngre och medelalders kvinnor

2 av 10 kvinnor letar ofta information om kvinnohalsa (ex. fertilitet, PMS, klimakteriet) pa néatet.
Lika manga foljer Instagramkonton, forum eller podcasts som pratar och utbildar kring
kvinnohélsa. Mest intresserade &r kvinnor 18-45 ar. Yngre och medelalders kvinnor testar och
laborerar ocksa i hogre grad an aldre med sin hormonhélsa i form av vad som exempelvis &ts
och dricks.

Koll pa kvinnokroppen leder till 6kat vdlmaende och minskade fysiska besvér

Kvinnor med bra koll pa den egna kvinnokroppen upplever sitt allmdnna maende som battre
an kvinnor med dalig koll pa de egna kroppen. Kvinnor med bra koll pa sin kropp upplever
ocksa mindre fysiska besvar an kvinnor med dalig koll.

Livserfarenhet praglar i vilken grad vi upplever oss ha koll pa var kvinnokropp

Aldre kvinnor upplever sig i hdgre grad &n yngre ha koll pa hur den egna kvinnokroppen
fungerar och paverkas i livet olika skeden. Knappt 6 av 10 kvinnor 18-29 ar upplever sig i hég
grad ha koll. Motsvarande siffra bland 61-75 ar &r 9 av 10.

10.

De flesta kvinnor har koll pa sin menscykel men anledningarna varierar beroende pa alder
Halften av alla kvinnor har stenkoll pa sin menscykel. Aldre i hégre grad dn yngre. Framsta
anledningar till att ha koll pa sin menscykel ar fér att ha koll pa sin kropp, undvika att bli
gravid, svar mensvark, stark PMS eller oregelbunden mens. Fér yngre 18-29 ar handlar det
framfor allt om kroppskoll och att inte bli gravid. For kvinnor 46-60 &r om att vara i
forklimakteriet.

De flesta kvinnor har den senaste manaden haft nagot typ av kroppsligt besvér. Besvaren
varierar mellan olika aldrar

Topplistan 6ver de besvar som flest kvinnor tampas med oavsett alder ar trétthet, huvudvark,
dalig sémn, ryggont, émma leder och kropp, svullen mage, mens och mensvérk, magont,
humd&rsvangningar, irriterad och kénslig hy, flytningar och PMS. Stora skillnader mellan aldrar.
7 av 10 kvinnor 18-29 ar besvarats av trotthet. Motsvarande siffra bland 61-75 ar &r 3 av 10.

Stress hamnar hégt pa listan 6ver anledningar till huvudvark och magont, men osékerheten
ar hoég

Stress, dalig sdmn, dngest, oro och mens ar aterkommande anledningar till huvudvark och
magont, men manga vet inte varfér de mar som de gor. 1 av 4 kvinnor vet inte varfér de har
huvudvark eller magont. 3 av 10 tror att magontet beror pa stress och 4 av 10 att huvudvarken
beror pa stress.

Kvinnokroppen &r fér manga tatt férknippad med vikt och tankar ddromkring

| samtal med kvinnor pratar manga om en tacksamhet mot sin kropp. Sarskilt dldre kvinnor.
Det finns ett standigt ndrvarande samtal om hur det borde vara. Att alla kroppar duger exakt
som de ér. Parallellt finns ett annat spar som handlar om den egna kroppen och en énskan om
att vara smal. Varannan kvinna har ndgon gang testat att dta och tréna enligt en viss diet och sa
manga som 6 av 10 kvinnor tycker att det just nu hade varit skont att ga ner nagra kilo i vikt.



HERCARE FORKLARAR:

HORMONERNAS
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En kort oversikt till hormonhalsa

Att inte kénna igen sig sjalv ar ett vanligt symptom pé klimakteriet. Det finns
hjalp att fa!

B-vitaminer &r vanliga naringsbrister hos kvinnor, sérskilt B12 och folat, som
enkelt kan matas genom ett blodprov. Brist pa dessa vitaminer kan leda till
symptom som haravfall, trétthet, forsédmrat minne och paverkan pa
amnesomsattningen.

Cancerrisk med hormonersattning? Det finns en liten riskdkning for

bréstcancer nar det kommer till behandling med syntetiskt progesteron.
Men man far inte glédmma att hormonbehandling skyddar mot hjart-och
karlsjukdomar samt demens, vilket ar en betydligt hogre risk for kvinnor.

D-vitamin &r en vanlig naringsbrist hos kvinnor. Vitamin D far vi framfér allt
fran solen, men det finns ocksa i vissa livsmedel som fet fisk och &gg. Pa
vintern kan ett tillskott behévas. Brist kan ge symptom som depression och
haravfall (likt B-vitamin).

Endogena hormoner, eller kroppsegna hormoner, inkluderar bland annat kénshormoner som
produceras av kroppen sjalv. Under klimakteriet slutar kroppen att producera kénshormoner pa egen
hand, och vissa kan behéva hormonbehandling. Vi pa Hercare arbetar endast med kroppsegna, sa
kallade bioidentiska hormoner.

Follikularfasen ar forsta delen av menstruationscykeln innan dgglossning. Ostrogenet stiger och
manga mar valdigt bra har! Det ar vanligt att kédnna sig utatriktad, full av energi och sugen pa att ta tag
i projekt.

GABA &r en lugnande signalsubstans som bland annat frisétts av progesteron, vart ena kvinnliga
kénshormon. GABA - nivaerna ér som hégst under lutealfasen, den avslutande delen av
menstruationscykeln. Vid brist pa kan du uppleva symptom som PMS och sémnbesvar.

Hormonersattning méaste anpassas individuellt; en |6sning passar séllan alla. Se till att f& ta blodprov
och f6lj upp symptom kring din behandling med en specialist.

| skéldkérteln produceras skéldkértelhormoner som i stor utstrackning paverkar vara kénshormoner.

Ofta beror éver- eller underfunktion i skéldkorteln pa en autoimmun sjukdom. Det betyder att
immunsystemet bryter ner kroppsegen vavnad.

Jarn &r en vanlig naringsbrist hos kvinnor. Ett av de vanligaste symptomen vid jarnbrist &r

nedstdmdhet. Folj upp dina jarnvarden med ett blodprov.

Klimakteriet kommer vi alla i férr eller senare. Det intraffar vanligast runt 50-arséldern och &r en
dvergangsfas dar dggen tar slut och hormonproduktionen minskar. Nar mensen upphér kallas det for
menopaus, som ar en del av klimakteriet.

Lutealfasen &r den sista delen av menstruationscykeln, mellan dgglossning och menstruation. Den
kallas ibland “PMS"-fasen eftersom manga upplever humérsvangningar som irritation eller
nedstdmdhet. Men det behdver inte vara sa - tvartom! Du kan ma bra i lutealfasen och ha en
hormonell balans. >



Mitokondrierna &r kroppens energifabrik; de dr avgérande fér att cellerna ska kunna
utféra sina uppgifter, sdsom att avgifta kroppen, producera energi samt producera
hormoner och signalsubstanser.

Nervsystemet paverkas av bédde dstrogen och progesteron via véra signalsubstanser.

Osteoporos, eller benskérhet, &r vanligt hos aldre kvinnor. Risken ékar nér éstrogenet
sjunker i klimakteriet och da blir det extra viktigt med férebyggande atgarder som
styrketraning och bra kost. Ostrogenbehandling &r effektivt mot benskérhet.

PMS, PMDS och PCOS ér alla hormonella obalanser som har stor paverkan pé livet.
Att jobba med sin livsstil kan ge goda resultat.

Q10 &r ett vitaminliknande &mne som férekommer naturligt i kroppen och fungerar
som en antioxidant. Detta amne spelar en viktig roll i energiproduktionen i vara celler.

Rérelse, eller fysisk aktivitet har visat sig kunna minska vallningar i klimakteriet enligt
svenska studier.

Serotonin &r en signalsubstans som har en viktig roll bdde i hjarnan och mag-
tarmkanalen. Oka ditt serotonin med proteinrik kost och solljus.

Tryptofan &r en aminosyra som kroppen bygger om till bland annat serotonin och
melatonin. Serotonin - kroppens lyckohormon - och melatonin - kroppens
sémnhormon.

Underlivsproblem som torra slemhinnor &r vanligt i klimakteriet och beror p& den
dstrogenbrist som uppstar. Det finns bra hjalp, bade lokalt och med
hormonbehandling.

Viarmevallningar beror pé att kroppens forméga att reglera temperaturen i kroppen
kommer i obalans nar nivaerna av éstrogen sjunker under klimakteriet. Det finns
effektiva I6sningar, dven for dig som inte kan fa hormonbehandling.

Wellness innebir att ta hand om flera delar av sin hilsa, som kost, fysisk aktivitet,
aterhdmtning - och att ha kul!

HERCARE FORKLARAR:
HORMONERNAS

By

X-synergier. IBS &r en vanlig bidragande faktor till hormonell obalans. Visste du att din
mage paverkar dina hormoner?

29

Stress kan forvarra
bade PMS-symptom
och klimakteriebesvar.

Yrsel &r ett vanligt symptom under klimakteriet, och det kan leda till att du tappar
balansen eller kdnner dig svimfardig. Om yrsel blir ett aterkommande problem, bor
du séka hjalp.

Zink ar nédvandigt for att kroppen ska kunna tillverka flera hormoner, inklusive
kénshormoner, skoldkértelhormon och det blodsockerreglerande hormonet insulin.
Det finns bland annat i skaldjur, rott kétt och pumpakarnor.

Aterhadmtning ar en viktig del f6r hormonell balans. Véra stresshormoner paverkar
vara kénshormoner negativt, i synnerhet progesteron. Progesteron paverkar oss mest
i lutealfasen, innan menstruation. Stress kan férvarra bade PMS-symptom och
klimakteriebesvar.

Agglossning ar huvudeventet i en menstruationscykel, inte sjalva menstruationen. Det
ar agglossningen som stimulerar produktionen av kdnshormoner, och hormonet
progesteron frigdrs endast efter att en dgglossning har intraffat.

Ostrogen, tillsammans med progesteron, &r ett av de tvd huvudsakliga
kénshormonen hos kvinnor och &r nérvarande under hela cykeln, &ven om nivaerna
varierar. Under klimakteriet sjunker &strogennivaerna, vilket bidrar till manga av de
symptom som kvinnor upplever. Ostrogen péverkar nastan allt i kroppen: var
kognitiva formaga, muskler, leder, hud, har, syn, andning. Du kan enkelt kontrollera
dina dstrogennivaer med ett blodprov.

HerCare &r en privat kvinnoklinik som &r specialister pa kvinnohélsa






Handlar om véra kvinnliga hormoner och hur de paverkar vart fysiska och psykiska valmaende.

‘e HORMONHALSA

29

Jag tycker inte sjalva ordet hormonhalsa
kanns sd positivt. Det ar synd for efter
att jag fick koll pd min egen
hormonbdlsa sd har jag ndstan fdtt ett
nytt liv. Mer ostrogen dt folket.

- Julia, 39 ar

s



6 av 10 kvinnor 18-29 ar ar
nytikna pa att lara sig mer
om kvinnlig hormonhalsa.



Halften av alla kvinnor beskriver sitt maende som
bra, men sa manga som 1 av 4 upplever det
motsatta. Bast mar aldre kvinnor, samst mar yngre.

Pa en tiogradig skala dar 10 ar samma sak som att ma jattebra och 1 ar
samma sak som att inte ma bra alls, landar de allra flesta kvinnor runt
en stabil sjua. Den grupp som utmarker sig mest ar aldre kvinnor. De
mar namligen inte bara helt okej - de mar kanon!

Aven kvinnor med mycket bra koll p& hur den egna kvinnokroppen
fungerar mar vasentligt mycket battre an kvinnor med dalig koll.

Hur skulle du beskriva ditt allmanna maende den

senaste veckan?
Kvinnor 18-75 ar

18-75ar 18-29 ar 30-45 ar 46-60ar 61-5’5'5?

Bra maende 53% 47% 47% 54% 72%

Okej maende 25% 30% 28% 23% 17%
Daligt maende 22% 23% 25% 23% 11%
Forklaring: Sammanslagning av svar pa en 10-gradig skala dér 1 = Jagmahjattebral och 10 = Jag mér inte alls bra
Svarsalternativ 1-4 = Mycket bra / bra maende . "

Svarsalternativ 5-6 = Okej maende % / A

Svarsalternativ 7-10 = Daligt / mycket daligt maende //‘,?

29

Nar man fattade att kroppen
alltsd ska kannas sahar en gang
i mdnaden 1 typ 25 dr till da
kande jag please just shoot me.

- Majida, 19 ar

VISSTE DU ATT?

7 av 10 kvinnor 61-75 ar beskriver sitt allmanna maende
som bra. Motsvarande siffra bland 18-45 ar ar5 av 10.

2 av 10 kvinnor 18-29 ar beskriver sitt allmanna maende
som mindre bra. Motsvarande siffra bland 61-75 ar ar 1
av 10.

Bland kvinnor med full koll pa hur den egna
kvinnokroppen fungerar beskriver 6 av 10 sitt allmanna
maende som bra. Motsvarande siffra bland kvinnor med

dalig koll pa hur den egna kvinnokroppen fungerar ar 3
av 10.



Gyﬂ@degem: ANGELICA LINCIS.
Kunskapen om kroppen ar forvanansvart lag = H ‘ RSCH B E RG .
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Det finns en stor personlig vinning i att ha koll pa hur vara hormoner
fluktuerar under en menscykel och vad som hander i kroppen under
klimakteriet. Det menar Angelica Lindén Hirschberg, gynekolog och
professor i obstetrik och gynekologi vid Karolinska Institutet.

- Kvinnors kunskap om den egna kroppen ar férvanansvart lag, och
enligt min uppfattning géller det kvinnor i alla aldrar. Har du
besvdrande symtom och inte forstar att det kan hdnga ihop med
hormonsvangningar sa kan det leda till onédig oro och angest. Att ha
kunskap om kroppen och den normala fysiologin ar jatteviktigt,
sager hon.

Text: Emelie Isacsson Foto: Sofia Nahringbauer

Vad tror du att den laga kunskapen beror pa?

- Dels kan det vara sa att undervisningen i skolan inte ar tillrdcklig. Det finns
mycket information pa natet, men langt ifran all information &r korrekt. Det
behdvs kanaler med information som man kan lita pa, och fler personer
behdver fa koll pa att dessa finns.

Varannan kvinna bar den senaste manaden besvdrats av trotthet, huvudvdrk och
dalig somn. Kan det kopplas till hormonnivdernas?

- Det kan absolut vara symtom pa hormonell obalans, men det behéver heller
inte vara det. Det maste man forsdka utreda for att fa klam pa. Har du besvér
som du misstédnker har med menscykeln eller klimakteriet att gora sa tycker
jag att det ar lampligt att forst séka till en gynekolog. Det &r dock inte alltid
som gynekologer finns tillgdngliga och da ar det primarvarden i férsta hand,
eller eventuellt en barnmorska, som du ska séka dig till.




Hur gir en utredning till?

- Det beror pa hur gammal kvinnan &r, men oftast kommer vi valdigt langt med att
stélla specifika fragor. Eventuellt gér man en gynekologisk undersdkning och tar
hormonprover.

Endast 4 av 10 har sokt bjilp for sina kvinnorelaterade besvir — varfor ser det ut sa?

- Varden och inte minst kvinnosjukvarden ar ojamlik i vart land, det ser vi tydligt.
Skulle man titta noggrannare pa siffrorna sa skulle det nog framga att det ar fler
kvinnor i storstdder som sdker. | norra Sverige finns inte samma tillgang till vard och
kvinnorna dar férséker i manga fall inte ens fa hjalp, utan véljer att harda ut i stéllet.
Sedan &r det ocksa vanligare att de med bra socioekonomiska férutséttningar séker
privatvard for till exempel hormonbehandling i klimakteriet, medan
invandrargrupper inte nyttjar varden dver huvud taget. Varden behéver bli
tillgénglig for alla, det ar jatteviktigt.

Ndr ska vi soka hjalp for hormonella besvir?

- Har du en mensstérning, det vill séga oregelbunden eller helt utebliven mens, sa
ska du naturligtvis soka vard. Har du problem med mensvark, smértor eller svara
premenstruella symtom, alltsa PMS, finns det ocksa hjélp att fa. Ar du i klimakteriet
och har besvérliga symtom ska du ocksa sjalvklart vanda dig till varden.

Kan det vara svdrt att fa hjalp for kvinnorelaterade besvar?

- Det finns en problematik inom kvinnohélsa och det ar att gransen fér vad som &r
en normal variation och vad som é&r sjukligt &r glidande. Det &r normalt att ha PMS
veckan fére mens, men symtomen kan ocksa vara sa pass uttalade att kvinnan helt
enkelt inte fungerar. Hon kan till och med bli sjdlvmordsben&gen, och da &r det ju
forstas inte normalt Iangre och handlar om diagnosen PMDS. Vissa anser att svar
PMS inte ska behandlas med mediciner eftersom dessa symtom fére mens ar
normala rent fysiologiskt. Men behandlar vi inte kan det fa enorma konsekvenser
for bade den enskilda individen och for samhéllet.

Yngre kvinnor mdr samre dn dldre, enligt var undersokning. Stammer det overens med

din bild?

- De som genomgar klimakteriet och sdker vard kan ju ma véldigt, valdigt daligt.
Vad galler yngre kvinnor tror jag att det kan finnas andra faktorer &n gynekologiska
som gor att man mar daligt, till exempel press och utseendefixering som kommer
fran sociala medier. Det kan skapa stor stress och dngest. Jag tror att det &r hdga
krav pa unga kvinnor i dag.

Kan stress och oro ge hormonella konsekvenser?

- Né&r det géller livsstil s& &r det ofta inte en faktor utan ménga faktorer tillsammans
som paverkar. Om man upplever mycket stress kan det leda till dalig sémn, vilket i
sin tur gor att man inte &ter sa bra. Man kan hamna i en ond spiral och det kan bli
hormonella konsekvenser av det. Bdde undervikt och dvervikt kan skapa hormonell
obalans, liksom en ensidig kost. Trénar du dverdrivet hart i relation till vad du &ter
sa kan det skapa en obalans och mensen kan upphéra.

Ar det en god idé att sjilv ha koll pd sin menscykel?

- | dag finns appar for att logga sin mens och det kan vara ett jattebra hjalpmedel,
inte minst om man vill férséka bli gravid. Om du daremot anvénder hormonella
preventivmedel &r det dessa som styr blddningsménstret och inte den egna
hormonbalansen. Om du inte star pa ett hormonellt preventivmedel kan det
absolut vara en bra idé att registrera mensen, fér ser du att mensen kommer en
gang i manaden, da har du sannolikt dgglossning och da kan du vara trygg i att du
har en normal mensfunktion. Sedan tycker jag inte att det &r ndgon vits med att ha
stenkoll pa exakt i vilken fas du &ri. Det kan man heller inte riktigt veta utan att ta
hormonprover.




Det kanns som att jag natt en slags
guldalder. Kanner mig mer harmonisk
an ndgonsin 1 bade kropp och sinne.

- Eva, 74 ar
&
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VISSTE DJATI'?

8 av 10 kvi r 18-29 ar har den senaste manaden haft
besvér i sinkropp som paverkat deras allmantillstand
(ex. mensvark, huvudvark, magont, PMS). Motsvarande

siffra for kvinnor 61-75 ar ar knappt 4 av 10.
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Varannan kvinna har den senaste manaden haft nagot
typ av kroppsligt besvar som paverkat allmantillstdndet.
Varst ar det for yngre- och medelalderskvinnor. Koll pa
den egna kvinnokroppen spelar ocksé in!

Samtidigt som de flesta kvinnor spontant beskriver sitt allménna maende
som framfor allt bra, sa har sé manga som 6 av 7 i hog- till medelhég grad
haft kroppsliga besvar som just paverkat allméantillstandet den senaste tiden.

| vilken grad har du den senaste manaden haft nagot
besvar i din kropp som paverkat ditt allmantillstand

(ex. mensvark, huvudvark, magont, PMS)?
Kvinnor 18-75 ar

18-75ar 18-29ar 30-45ar 46-60ar 61-75ar
| hog grad 47% 55% 54% 45% 24%
| medelhog grad 18% 24% 20% 15% 10%
| lag grad 35% 21% 26% 40% 66%

Forklaring: Sammanslagning av svar pa en 10-gradig skala dar1 = Mycket hog grad och 10 = Mycket lag grad

Svarsalternativ. 1-4 = Hog grad
147 o
¥ - 5§ i
& ik "’“ I'

Svarsalternativ 5-6 = Medelhog grad
Svarsalternativ 7-10= Lag grad
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Jag har alltid haft en kropp som

strular sd jag ar sd van, men det flyter

pd battre nu senj.c'zgﬁ'ck kql{pa" ”?’.” / av 10 kvinnor som sokt hjalp for sina
menscyke{. E” ovantat positiv grej kvinnorelaterade besvar via sjukvarden,
med att forsoka skaffa barn. har helt eller delvis blivit hjalpta.

- Asta, 31 ar

8 av 10 kvinnor som sokt hjalp via
alternativa behandlingar har helt eller
delvis blivit hjalpta.



Kvinnor soker
delvis hjalp tor
Slak begvar

4 av 10 kvinnor har sdkt professionell hjalp via sjukvarden
for sina kvinnorelaterade besvar. De flesta blev delvis
hjalpta. 1 av 5 blev mycket hjalpt och 1 av 10 blev inte
hjalpt alls.

29

Jag kande att jag till slut blev tagen pa
allvar. Nu vet jag ju att jag har PCOS och
lite annat, men innan det blev klart var
det ratt stokigt.

- Asta, 31 ar

Har du sokt professionell hjalp nagon gang fér dina

besvar kopplade till kvinnohalsa?
18-758r 18-294ar 30-45ar 46-603r 61-75ar

Ja, via sjukvarden 42% 37% 41% 46% 48%
Ja, via alternativ behandling 6% 6% 5% 7% 7%

Nej 50% 54% 54% 49% 41%
Oséker, vet ej 5% 5% 4% 3% 10%

Blev du hjalpt av sjukvarden?
Kvinnor 18-75 ar

Ja, mycket 21%
Ja, delvis 48%
Nej, delvis inte 19%
Nej, inte alls 11%
Oséker, vet ej 1%

Blev du hjalpt av din alternativa behandling?

Kvinnor 18-75 ar

Ja, mycket 27%
Ja, delvis 49%
Nej, delvis inte 12%
Nej, inte alls 7%
Osaker, vet ej 6%




HULDA
ANDERSSON

Stylist, modejournalist och férfattare till boken
“Endometrios - Mensvarken fran helvetet”. Hulda var
31 ar nér hon fick diagnosen endometrios, en kronisk
sjukdom som innebér att celler fran
livmoderslemhinnan hamnar utanfér livmodern.

Vad onskar du att fler minniskor forstod om hur det dr att leva
med endometrios?

- Att fler forstod att endometrios inte 4r samma sak som
vanlig mensvérk - utan "mensvarken fran helvetet". Jag
onskar att fler far kunskap om sjukdomen som drabbar sa
manga av oss. Att det ska informeras om endometrios i
skolor, pa arbetsplatser och i media sa fler férstar hur man
mar och vad man behdver for hjalp som drabbad. Séger
nadgon pa jobbet att den haller pa att fa en migranattack sa
vet de flesta hur de ska agera. Sa &r det inte med
endometrios. Drommen vore att inte mdtas av ett "vad &r
det?” ndr man séger att man har endometrios men dit dr det
en bit kvar. Vi &r manga som forsdker informera s& mycket vi
kan, men det dr ocksa en mycket komplex sjukdom som ser
olika ut for olika personer vilket férsvéarar végen fram till en
diagnos.

Om du kunde skicka ett budskap till vardpersonal som moter kvinnor med
misstankt eller diagnostiserad endometrios, vad skulle det vara daz?

- Ta smértorna pa allvar! Det finns kvinnor som tycker att det &r vérre att
ha kraftig endometriosvark &n att fdda barn, vilket borde séga en hel
del. Vi med endometrios blir ocksa ofta mastare pa att dra pa oss
masken och "klara av" - for att vi inte orkar lata sjukdomen ta mer av vara
livdn den redan gor.

Tyvérr blir ibland endometriospatienter tagna for att vara missbrukare
nar de aker in akut for att fa hjalp och desperat ber om stark
smaértlindring. Det manga inom varden glédmmer ar att dessa tjejer och
kvinnor kanske sékt vard i 8-10 ar utan att ha fatt hjalp, vilket ar den
genomsnittliga tiden att fa en endometriosdiagnos.

Jag har hért manga historier fran endometriospatienter som blivit
hemskickade fran akuten med tva alvedon, trots att de har krakts och
svimmat pa badrumsgolvet av smérta. Det &r pa manga sétt ett han och
flera jag pratat med sager att de inte &ker in ldngre "for jag far ju &nda
ingen hjélp". Sa ta dessa tjejer och kvinnors sméarta pa allvar! Las pad om
sjukdomen! Att ha endometrios paverkar sa mycket av ens vanliga liv.
Det paverkar ens ork, energi, relationer, yrkesval, karleksliv, studier...
Under ett skov &r vanliga rutiner ibland évermaktigt jobbiga. Den
viktigaste pusselbiten for att orka med sjukdomen &r kunskap och
forstaelse fran varden sé att den ork man sjélv har inte ska behéva ga till
att kriga sig till ratt vard.

En annan sak att skicka med till vardpersonal ar att de ALDRIG far ge
upp pa en patient! Sjukdomen ar oerhért komplex och varje patient
behdver hitta just sin personliga formel av behandling, smaértlindring,
hjélpmedel, kost och traning for att ma sa bra som majligt med hjalp av
l&kare. Ibland &r den végen véldigt lang och snarig med mediciner som
ger tuffa biverkningar. En lkare eller gynekolog som végrar ge upp och
som végleder patienten med engagemang, empati och kunskap - det &r
det vi med endometrios dnskar oss.



Vilka resurser eller stod har varit mest virdefulla for dig under din resa med
endometrios?

- Under mina 15 ar med endometrios har jag provat det mesta -
hormonbehandlingar, akupunktur, sjukgymnastik, smartlindring, kost. Min
viktigaste person, utdver min familj, blev min ldkare som jag fick strax efter
min diagnos for 17 ar sedan, Anna-Sofia Melin. Hon &r specialist pa
endometrios och lite av en "rockstar" inom omradet. Anna-Sofia &r en
sadan ldkare som inte ger upp. Hon har alltid lyft mig. Hon har hjélpt mig
att testa olika lakemedel och &r den som sedan hjélpte mig att skriva
remiss for operation dér jag, den 9 december 2020, fick ta bort livmoder,
dggstockar och sammanvaxningar.

En annan typ av vard, som det sallan pratas om och som var ny fér mig,
var att ga till en backenbottenspecialist. En mycket speciell och till en
bérjan mérklig upplevelse som funkat valdigt bra for mig. Jag tror manga
kvinnor kan bli hjélpta av det da det ofta finns mycket spanningar i
backenbotten om man har svar vark.

Har du ndgra rdd till kvinnor som gar igenom ndgot liknande?

1. Ge inte upp! Det finns bra hjalp att fa, &ven om de fantastiska specialister
som finns tyvarr ar for fa.

2. Forbered dig infor ditt lakarbesdk. Skriv smértdagbok fér att komma ihag
nar, hur ofta och hur ont du har haft. Skriv ner fragor du vill stélla till |1dkaren
och fraga om du far spela in svaren pa mobilen om du vill komma ihag.

3. Om du kdnner att du inte litar pa lakarens kunskap eller att du inte far ratt
hjélp, be om en second opinion - du har ratt till det.

4. Ha en person som "krigar" vid din sida. En sambo, syster eller bror,
mamma, pappa eller vén. Att ha nagon som intygar och star pa sig vid sin
sida, som skriver upp vad ldkaren sédger, stéller palasta féljdfragorna och ser
till att du far hjalp ar ett av mina basta rad.

VISSTE DU ATT?

10% av kvinnor drabbas av
sjukdomen endometrios*

Runt 15% av kvinnor i fertil
alder drabbas av PCOS*

* Nyheter fran Karolinska Institutet, Endometrios
* Nyheter fran Karolinska Institutet, PCOS



https://ki.se/samverkan/stod-karolinska-institutets-forskning/hur-en-gava-kan-gora-skillnad/endometrios-en-plagsam-sjukdom
https://nyheter.ki.se/sa-kan-pcos-paverka-halsan-hos-framtida-generationer-av-man

DEL 2

Vad vet vi7?



2 av 10 kvinnor letar ofta
Nnformation om kvinnohalsa

(ex. tertilitet, PMS, klimakteriet)
Da natet.

2 av 10 kvinnor foljer
Instagramkonton, forum eller
podcasts som pratar och
utbildar kring kvinnohalsa.



VISSTE DU ATT?

Medeladldern fér menopaus ar 51 ar.

e *
o [yssnar mer pa

mn kr?pp nuan .

' r n pc’ir jag var yu l .

Tips!

- Zedy;

|
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[ [ [ [ Har du koll pa hur din kvinnokropp fungerar
[ [ B [ och paverkas i livets olika skeden?

18-75ar 18-29ar 30-45ar 46-60ar 61-75ar

O
Hog grad 73% 56% 70% 81% 87%
— Medelhég 19% 30% 19% 15% 1%
Lag grad 8% 14% 11% 4% 2%

| vilken grad vi har koll pa hur var kvinnokropp
fungerar och paverkas av livets olika skeden styrs
av erfarenhet. Aldre kvinnor upplever sig ha battre

koll an yngre. A

Vill du veta mer om hur du kan surfa pa
hormonvagorna och hitta halsokraften i
din menscykel? Las om detta har: MaBra

L 1



https://www.mabra.com/halsa/gynekologen-fordelar-menscykelns-fyra-faser/8782106

pastaenden om kvinnor och hormonhalsa

1 av 4 kvinnor upplever sig ha bra koll pa sin personliga
hormonhélsa.

1 av 10 kvinnor har som barn fatt mycket kunskap om
hur kvinnors hormoner paverkar kroppen.

. 4 av 10 kvinnor &r nyfikna pa att lara sig mer om kvinnlig
hormonhalsa. Yngre i mycket hogre grad &n aldre.

. 2av 10 kvinnor valjer smink och hudvard som &r fritt fran
hormonstérande &mnen. Aldre i ndgot hdgre grad an
yngre.

. 2 av 10 kvinnor ater kosttillskott som ar anpassade for
kvinnor. Kvinnor 30-45 ar i nagot hégre grad én dvriga.

. 4 av 10 kvinnor tror att det vi ater paverkar
hormonhalsan, sa som ex. gluten och socker. Yngre i
mycket hogre grad &n aldre.

J

" Prg
mar for det kanns lzte tjatig
ar det migran, PMS eller dalzg
somn igen. Livradd for att bli en
san kvinna. Den som det alltid ar
ndt med. Eller later jag
ofeministisk nu!? Det vill jag
verkligen inte. Tanker bara att det
mesta nog ar stressrelaterat. Eller
kanske forklzma/eterzet

_Ingrid, 44 3
ngri g / *\;u»‘\




-NSCYKE

Ju aldre vi blir desto battre koll upplever vi oss fa pa var menscykel.

Har du koll pa din menscykel?

18-29 ar 30-45 ar 46-60 ar
Ja, absolut 37% 55% 57%
Ja, delvis 41% 36% 27%
Nej, delvisinte  13% 4% 6%
Nej, inte alls 8% 5% 8%
Oséker, vet ej 2% 0% 2%

Vilka &r dina framsta anledningar for

att ha koll pa din menscykel?
Kvinnor 18-75 ar

Vill ha koll pa min kropp 55%

Ingen sarskild anledning 19%

Vill undvika att bli gravid 16% . ¥ 3

Har svar mensvark 15% i " 5 A ' J"j HuMOret brukélr Uﬂrﬂjbrstﬂ
Har stark PMS 12% - S 7 ledtraden till att nu ar det pa
Har oregelbunden mens 10% e o' i -

Har stark hormonpaverkan 9% 9 { @ gﬂng. nart mens. Al[d ar dumm&l
Forsoker bli gravid 7% — . ne . o P e

Ao Forkl kot o : . i huvudet. Allisd de dr ju inte det,
Planerar min halsa utifran min cykel 6% :,, g i - men det kdnns Sd) dao_

Ari klimakteriet 3% ; & ' y ; - Hiba, 33 ar

A




Halften av alla kvinnor har stenkoll
pa sin menscykel. 4 av 10 har
delvis koll och bara 1 av 10 har
iten eller ingen koll

29

Att ha koll ar helt avgorande for att
forstd varfor jag mdr som jag mar.

- Frida, 35 ar

VISSTE DU ATT?

6 av 10 kvinnor 46-60 ar upplever sig ha mycket bra koll pa

sin menscykel. Motsvarande siffra for kvinnor 18-29 ar ar 4
av 10.

1 av 10 kvinnor 30-45 ar forséker bli gravida och har darfor

koll pa sin menscykel.

3 av 10 kvinnor 46-60 ar ar i forklimakteriet och har darfor
koll pa sin menscykel.




nder hela min uppvdxt trodde jag att
menscykeln liksom var en riktigt cykel.
En slags fysisk inre cykel som jag skulle
cykla pd. Vad bra info man fick. Vad

mycket man kunde. Herregud.

- Helena, 46 ar

Vilka ar dina framsta anledningar f6r att ha koll

pa din menscykel?

18-29 ar

Vill ha koll pa min kropp
Vill undvika att bli gravid
Ingen sarskild anledning
Har svar mensvérk

Har oregelbunden mens
Har stark PMS

Har stark hormonpaverkan
Planerar min halsa utifran min cykel
Férséker bli gravid

Ar i klimakteriet

Ar i forklimakteriet

46-60 ar

Vill ha koll pa min kropp
Ar i forklimakteriet

Ingen sérskild anledning
Ar i klimakteriet

Har stark PMS

Har stark hormonpaverkan
Har svar mensvark

Vill undvika att bli gravid
Har oregelbunden mens
Planerar min hélsa utifran min cykel
Forsoker bli gravid

61%
21%
20%
17%
10%
10%
10%
6%
6%
1%
0%

37%
32%
24%
15%
12%
11%
8%
6%
6%
6%
0%

30-45 ar

Vill ha koll pa min kropp
Ingen sérskild anledning
Vill undvika att bli gravid
Har svar mensvérk

Har stark PMS

Har oregelbunden mens
Forséker bli gravid

Har stark hormonpaverkan
Planerar min halsa utifran min cykel
Ar i forklimakteriet

Ar i klimakteriet

18-75 ar

Vill ha koll pa min kropp
Ingen sarskild anledning
Vill undvika att bli gravid
Har svar mensvérk

Har stark PMS

Har oregelbunden mens
Har stark hormonpaverkan
Forséker bli gravid

Ar i forklimakteriet
Planerar min hélsa utifran min cykel
Ar i klimakteriet

57%
16%
15%
15%
13%
11%
10%
8%
7%
3%
0%

55%
19%
16%
15%
12%
10%
9%
7%
6%
6%
3%

A



pastaenden om kvinnor och menscykeln

1. 1 av 10 kvinnor upplever att de som barn fick mycket kunskap
om hur menscykeln paverkar kroppen.

2. 3av 10 kvinnor haller koll pa sin menscykel via en app. Yngre i
vasentligt hogre grad an aldre.

3. 3 av 10 kvinnor vet exakt var i sin menscykel de ar och forstar
sin kropp darigenom. Kvinnor 30-45 ar upplever i hogst grad
att de har koll pa sin cykel.

4. 1 av 10 kvinnor forsoker dra ner pa kaffe/slutat med kaffe for
att stotta sin menscykel. Yngre i nagot hégre grad én aldre.

5. 1 av 10 kvinnor anpassar sin tréning utefter sin menscykel.
Yngre i nagot hogre grad an aldre.

6. 6av 10 kvinnor tycker att det idag pratas mer 6ppet om
klimakteriet. Aldre i mycket hdgre utstrackning én yngre.

-



galen. Men visst. Forst en veckas |

-




RUSTA -

Jag &r passionerat intresserad av att hjélpa kvinnor att leva friska lange. Jag ser att
det finns stora kunskapsglapp hos ldkare vad géller hur mycket férlusten av vara
kénshormoner betyder f6r oss kvinnor att leva ett friskt liv, langt efter klimakteriet.

Vi férvantas leva férhoppningsvis halva vara liv efter klimakteriet - och vi vill géra det
med god halsa! Statistik fran WHO visar att kvinnor lever langre &n man, men i sdmre
halsa. Nar jag sjalv &r 80 ar vill jag kédnna mig frisk och vital. Jag vill kunna vandra i
berg, leka med barnbarn och réra mig utan begrénsningar. Men om jag inte gér nagot
idag nérjag &r 53, da kommer jag inte att na det malet. Det vet jag med sékerhet. Vill
du ocksa vara frisk vid 807 Det finns nagra viktiga nycklar for att fa ratt forutséttningar.

Ostrogenbrist paverkar allt!

Alla organ i kroppen har receptorer fér 6strogen. Det gor att bristen pa éstrogen ocksa
paverkar hela kroppen och vi kan fa vitt skilda symptom. Lungor, hjérna, urinvégar, skelett,
muskler, leder... allt paverkas av hormonbristen. Det i sin tur bidrar till alla skiftande
symptom:

* Hjarndimma

e Huvudvark

» Torra 6gon, torr hud, torrhet i underlivet
* Astmasymtom

* Ledvark, stelhet, inflammation, smarta

+ Angest, nedstamdhet, ldg motivation

Vifar ofta hora att detta bara ar en del av vart normala aldrande. Men det finns mycket som
du sjélv kan goéra for att minska eller helt undvika dessa symptom.

R KLIMAKT

NATHALIE HELM

Forskare, leg. lakare och medicinskt ansvarig lakare pa Hercare




3 viktiga skydd som 6strogen ger

1. Ostrogen skyddar slemhinnorna

Bristen pa ostrogen gor att slemhinnorna i underlivet tappar elasticitet och blir bestaende
torra. Detta kan ge smérta vid samlag, urinvdgsinfektioner och svarighet att halla tatt.
Lokal 8strogenbehandling skyddar mot detta.

2. Ostrogen skyddar skelettet

Vart skelett byggs standigt upp och bryts ner konstant, sa det ben som du har vid 20 ars
alder &r inte samma nar du ar 40. Ostrogen har en avgdrande effekt fér den processen.
Efter klimakteriet 6kar bennedbrytningen och bennybildningen minskar. Det gor att
skelettet blir svagare, skdrhet utvecklas och risken fér frakturer &kar. Det har ar méjligt att
férebygga helt med éstrogenbehandling i klimakteriet.

3. Ostrogen skyddar hjartat

Ostrogen skyddar mot hjért- och kéarlsjukdom om det satts in i samband med menopaus
och ndrmsta aren efter. Kvinnor drabbas av hjartinfarkt i genomsnitt tio ar senare &n man,
och det beror bland annat pa att dstrogen skyddar vart hjarta och karlsystem. Viktigt att
komma ihag att detta dr den vanligaste dédsorsaken efter menopaus.

Hur vet man da om ens symptom beror pa férklimakteriet, klimakteriet, eller nagon
annan sjukdom?

Det ar lite av en utmaning eftersom manga av de symptom som uppstar nar du tappar
dina kdnshormoner i forklimakteriet och klimakteriet ocksa éverlappar med symptom
sasom underfunktion i skdldkorteln eller andra autoimmuna sjukdomar, utmattning och
depression - tillstand som ocksa dkar i den hér fasen i livet och évervdgande drabbar
kvinnor. Darfor &r det viktigt att inte ge sig utan kréva att fa en ordentlig undersékning for
att avgdra vad som ar vad. Mat naringsnivaerna for att utesluta brister.

Hos kvinnor som kommer till Hercare ser vi mycket brister pa framférallt jarn, B- vitaminer
och D-vitamin. Det kan ge manga symptom och paverka tillverkningen och balansen av
bade skoldkdrtelhormoner och kénshormoner.

Halvvégs genom livet férsvinner manga av de hormoner som héller oss friska och vitala
och skyddar oss mot en rad sjukdomar. Helt berévade ar vi inte, men vi har mindre &n 1%
av den dstrogenmangd som vi hade vid 25 ars alder kvar.

Det kan |ata deppigt... Finns det hopp?

Bygg grunden for din halsa

Jag brukar prata om 5 faktorer fér din livsstil. Har du inte dessa pa plats sa kommer inga
tillskott eller hormoner i varlden att hjélpa dig att uppna full hdlsa genom och efter
klimakteriet!

+ Kost - Naringsrik mat hjélper dig att ma battre.

+ Fysisk aktivitet - Regelbunden fysisk aktivitet, bade konditionstraning och styrketraning
med tyngre vikter hjélper dig att bevara muskelmassa, belasta skelettet och behélla en
hégre @mnesomséttning.

*  S6mn - S&tt som mal att sova minst sju timmar per natt. Forskning visar att detta minskar
risken fér en stor majoritet av kroniska sjukdomar.

+ Stressreducering - Forsok att fa in stressreducerande aktiviteter i din vardag som yoga,
promenader i naturen, massage eller det som far dig att stressa ner.

+ Blodsockerkontroll - Nar dstrogennivaerna sjunker minskar var insulinkanslighet, vilket
Okar risken for fettansamling, sarskilt runt midjan och magen. Detta kan forvérras av
symptom som svettningar, vallningar och sémnl&sa natter, som i sin tur stressar kroppen
och dkar suget efter snabba energikéllor. Snabba kolhydrater hdjer insulinnivaerna, vilket
gor det svart att ga ner i vikt. Nyckeln har ar att skapa blodsockerkontroll. Genom att
férséka undvika snabba kolhydrater kan du bryta den onda cirkeln av insulinpaslag som
driver fettansamling runt buk och inre organ, vilket minskar risken fér metabola
féréndringar som diabetes, hjartinfarkt, stroke och demens.

Hur ska jag tanka kring hormonbehandling?

Né&r det géller hormonbehandling ska du ténka pa att ta dstrogen nér din egen produktion
borjar minska, baserat pa resultat fran gynekologiska undersékningar, hormontester och dina
symptom.

Det &r viktigt att padbdrja behandlingen i rétt tid, helst inom de férsta 5-10 aren efter att du
gattin i menopaus, for att fa de stérsta fordelarna. Detta kallas ibland for ett "window of
opportunity." Ostrogen kan skydda mot framtida sjukdomar som benskérhet, hjart- och
karlsjukdom och demens.

Foréndringar kan vara svara att géra pa egen hand, men du ar inte ensam! Ta hjalp av
experter inom omradet sa far du hjélp pa végen till att ma battre. Och kom ihag -
det ar aldrig for sent att bérja. Lycka till!
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Man tar en Ipren och kor pd andd.
Det tror jag faktiskt mdnga kvinnor gor.

- Samira, 50 ar

Den senaste manaden har...
Kvinnor 18-75 ar

O besvarats av trotthet

0 besvarats av dalig somn
O besvarats av huvudvark
0 besvarats av ryggont

0 besvarats av magont

O besvarats av mensvark

0 besvarats av humorsvangningar
0 besvarats av PMS

0 besvarats av flytningar

O besvarats av urinlackage
0 besvarats av magkatarr
0 besvarats av migran

6 av
5 av
5 av
4 av
3av
3av
3av
2 av
2 av
T av
T av
T av

N N N N N N N N N N N
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Jag ska vara belt arlig. Urinldckage
trodde jag var ndagot som horde

Vad av féljande har du haft besvar med

under den senaste manaden?
Kvinnor 18-75 ar

dlderdomshemmet till. Sen fodde Jrotthet o
¥ Huvudvark 47%
]dg b(l}"}’l, Dalig sémn 47%
- Anna, 47 ar Ryggont 35%
Omma leder och kropp 31%

Svullen mage 30%

Mens/Mensvéark 30%

Magont 28%

Humorsvangningar 25%

Irriterad och kénslig hy 23%

Flytningar 17%

PMS 16%

Omma brost 15%

Migran 14%

Torra slemhinnor 14%

Urinldckage 13%

Magkatarr 10%

lbs 10%

\/A |:\) /A\ |\| Skoldkortelproblem 4%
Inte haft ndgra besvar alls 4%

Graviditet 3%

Endometrios 2%

Fertilitet 2%

Annat 5%

Oséker, vet ej 3%

...har haft besvar av trotthet, huvudvark och dalig
somn den senaste manaden. Det ar hoga siffror som
beskriver besvaren vi har till vardags. Trotthet
dominerar, tatt foljt av huvudvark och dalig somn. A



n. senaste manaden har...

or 18-29 ar
trotthet.
ra bland
3av10.

5-27 ar
ig somn.
ra bland
3av10.

or 18-29 ar
av magont.
siffra bland
appt 2 av 10.



3 hormon som kan paverka somnen:

OSTROGEN
TESTOSTERON
SEROTONIN

) ) Om du ar nyfiken pa att veta mer om hormonerna

,, som styr sdmnen, lds mer pa4 M&Bra.
Det ar en befrielse att gd till naprapaten.

- Helena, 46 ar

Vad av féljande har du haft besvdar med under den senaste manaden?

Kvinnor 18-75 ar

18-29 ar

Trotthet

Huvudvark

Dalig sdmn
Mens/Mensvark
Magont

Svullen mage
Humorsvangningar
Ryggont

Flytningar

Irriterad och kanslig hy
PMS

Omma brost

Omma leder och kropp
Migran

lbs

69%
60%
56%
52%
44%
42%
41%
39%
37%
33%
29%
26%
23%
17%
15%

30-45 ar

Trotthet

Huvudvark

Dalig sdmn
Mens/Mensvark
Svullen mage

Ryggont
Humorsvangningar
Omma leder och kropp
Magont

Irriterad och kanslig hy
PMS

Omma brost
Flytningar

Migran

Torra slemhinnor

62%
52%
50%
42%
36%
36%
32%
28%
28%
26%
21%
19%
18%
17%
14%

46-60 ar

Trotthet

Huvudvark

Dalig sdmn

Omma leder och kropp
Ryggont

Svullen mage

Irriterad och kanslig hy
Magont

Torra slemhinnor
Humorsvangningar
Urinlackage

Migran
Mens/Mensvark
Magkatarr

Omma brost

57%
44%
44%
41%
37%
26%
20%
19%
18%
17%
17%
14%
12%
12%
9%

61-75 ar

Omma leder och kropp
Dalig sémn

Trotthet

Ryggont

Huvudvark

Magont

Urinlackage

Torra slemhinnor

Inte haft nagra besvar alls
Svullen mage
Magkatarr

Irriterad och kénslig hy
lbs

Humorsvangningar
Migran

32%
31%
29%
26%
23%
16%
16%
13%
1%
9%
9%
8%
8%
4%
4%


https://www.mabra.com/halsa/somn-hormoner-somncykel/10181889

7 knep for att lugna hjarnan nar Y y

det ar dags att sova \

1

omn dr min svaga punkt. Tror faktiskt
Att-gora-lista: Det &r svart att varva ned nar man R S 1 4 2 8 p f
maste hélla en massa saker i huvudet. Skriv en lista - a tpdvef’kﬂde min upplevelse av

innan liggdags. \ arnsdren. Jag var inte riktigt mig

Jobba inte for sent: Sitt inte med jobb eller JOT marn sov ju dld”g Ordem‘llgt-
rakningar precis innan laggdags. Det aktiverar | e, 39 ar
hjarnan nar det ar dags att ga och lagga sig.

6 av 10 kvinnor har

den senaste manaden ; lltid superdaligt nar jag har PMS.
41 ar

Lat musklerna vila: Prova att lagga dig ned pa rygg
och spénna och sedan slappna av i en kroppsdel i
taget. Till exempel fran fétterna upp till huvudet.

Andas langsamt for att lugna: Genom att bara ‘ h a]&[ b@S\/a [ aVv JUfOJ[J[h et

andas lugnare och djupare kan man faktiskt goéra
mycket for lugnet i huvud och kropp. g
Meditera eller yoga: Man kan faktiskt lara sig att

lugna sinnet "pa kommando” genom att meditera
eller gora yoga.

- Det ar absolut sovimask och oronproppar

varje natt.
- Hanne, 37 ar

Ség dina tankar hogt: Val vart att testa om du inte
far stopp pa tankarna innan laggdags.

Blirisd trott pa mug sjalv som alltid ska
prata om hur trott jag ar. Vill nastan sld
migsjaly. Samtidigt. Jag ar ju sddddda trott
- Hiba, 33 ar

3

Sov bara nér du ar trott: Det ar klokt att [agga sig \g
vid ungefar samma tid varje dag. Men det kommer
att finnas dagar da din hjéarna inte ar redo for somn.

For fler tips, besok MaBra



https://www.mabra.com/halsa/somn-hormoner-somncykel/10181889

LINA

—JLERTSSON

i A

Doktor i folkhalsovetenskap, forskare och
foreldsare. Delar inspiration och forskning
om aterhamtning och halsa pa
Instagramkontot @aterhamtningsforskaren.

I rapporten uppger varannan kvinna att de har haft
besvar av trotthet, huvudvdrk och dalig somn den senaste

madnaden. Vad dr dina 3 bdsta tips for att bli mindre
trott?

- Sma foéréndringar kan gdra stor skillnad for ditt
valbefinnande! Har &r tre saker som kan paverka dig -
och din sémnkvalitet - positivt:

1. Ta regelbundna pauser: Pauser under dagen &r
avgoérande for att ge hjdrnan och kroppen tid att
aterhdmta sig. Se till att varva aktivitet med
aterhdmtning!

2. Fa tillrackligt med dagsljus: Att spendera tid
utomhus kan 6ka din energi under dagen. Forsok att
komma uti friska luften, om sa bara for en stund!

3. Rér pa dig regelbundet: Fysisk aktivitet 6kar
blodcirkulationen och gér dig piggare. Fa in rorelse
varje dag, sdsom promenader, |attare tréning eller
dans!

Stress hamnar hogt upp pa listan over anledningar till
huvudvdrk och magont, men manga vet inte varfor de
mdr som de gor. Vad tror du det beror pa?

- Det &r véldigt vanligt att vi rusar fram i vardagen utan
att stanna upp och ké&nna efter. Vi stéller séllan fragor
som: Hur mar jag? Varfér kdnner jag mig stressad?
Vad behover jag for att fa aterhdmtning? Vi behdéver
bli battre pa att vara lyhérda infér kroppens signaler.
Den brukar vara valdigt duktig pa att flagga fér nar
det &r nagot som inte stdmmer och en férédndring
behdver ske.

Vi behover sluta ténka “sen” och bérja prioritera
aterhdmtning NU. Nar du kadnner att du inte hinner
pausa - det ar precis da du ska ta en paus!

Det finns en okad medvetenbhet om vikten av somn for vdr hélsa, men
bur pdaverkar somnbrist specifikt kvinnlig hormonhilsa?

- Sémnen spelar en viktig roll for hormonhalsan, eftersom den
paverkar kroppens férmaga att reglera hormonerna. Nér vi inte far
tillrackligt med sémn stdrs kroppens naturliga rytmer, vilket kan
leda till obalanser i hormonnivaerna. Obalansen i sig kan bland
annat paverka humaret, &mnesomsattningen, immunfdrsvaret,
menstruationscykeln och energinivéderna, samt leda till svarigheter
med att hantera stress och fa tillréckligt med aterhdmtning.

Minga kvinnor upplever att de far oltka rdd frin olika vardgivare ndr
det galler hormonella besvir. Har du nagot rad for bur man kan
navigera i detta och hitta rdtt hjalp?

- Om du upplever forvirring och frustration éver olika rad kring din
hormonhélsa kan dessa stegen hjalpa dig pa vagen:

Var informerad: L3s pa om dina symptom och olika
behandlingsalternativ for att béattre férsta vilka metoder som kan
fungera for dig, for att ge dig en bra grund att sta pa nér du pratar
med vardgivare.

Stall fragor: Be din vardgivare att férklara varfor de
rekommenderar en viss behandling. Fraga om férdelar, nackdelar
och alternativa metoder. Det kan hjélpa dig att fatta ett mer
informerat beslut.

Sk en second opinion: Om du kénner dig oséker kan du alltid
radfrdga en annan specialist. Ett andra utldtande kan ge dig nya
insikter och s&kerstalla att du far en vélgrundad bild av dina
behandlingsalternativ.

Lyssna pa din kropp: | slutdndan kdnner ingen din kropp béttre dn
du. Om vissa rad eller behandlingar inte kénns ratt, lita pa din
intuition och fortsatt soka efter en |6sning som passar dig. A



Ndr det kommer till att framja en god hormonhilsa, vilka dr de viktigaste
livsstilsfaktorerna att fokusera pd enligt dig?

- Det finns flera faktorer som &r betydelsefulla f6r kvinnans
hormonhélsa, sasom goda sdmnvanor, hdlsosam kost och
regelbunden fysisk aktivitet. Men det som jag vill lyfta lite extra har &ar
balansen mellan dterhdmtning och stress. Néar vi utséatts for stress
frisatts stresshormoner i kroppen, vilket pa sikt kan paverka
hormonbalansen negativt. Aterhamtning &r avgérande for att aterstalla
kroppen och halla hormonerna i balans.

Vad onskar du att fler manniskor forstod om dterhamtning?

- Det viktigaste &r att forsta att vi alla ar olika med olika behov av
aterhdmtning, beroende pa vem du &r som person, dina tidigare
erfarenheter och paverkan fran den faktiska situationen du befinner dig
i. Det ar det behovet som behdver ligga till grund for valet av
aterhdmtande aktivitet, inte vad du férvantas att goéra.

Jag vill ocksa bredda synen pa vad aterhdmtning &r och vad som kan
ge aterhamtning. N&stan vad som helst kan vara aterhdmtande! | allt vi
gor anvander vi olika resurser i oss, de kan till exempel vara mentala,
emotionella, sociala eller fysiska. Vi kan se pa det som att vi har olika
“batterier” inom oss som dels &r olika stora fran bérjan, dels gar upp
och ned under dagen beroende pa vad vi gér. Det ar dessa batterier
som avgér vad du behdver aterhdmta och hur du behdver aterhédmta
dig! Tank tvartom-principen: om du &r mentalt trott kan du géra nagot
dar hjarnan far en paus, om du kadnner dig socialt drédnerad kan du
behdva vara ensam en stund och om du kénner dig trétt i kroppen kan
du behéva sétta dig ned och vila.

15:10 &

< aterhamtningsforskaren & Y/ -

f % 396 48,3K 170
inlagg foljare foljer

Aterhamtningsforskaren

Inspiration & forskning om &terhamtning & halsa
& Disputerad hélsovetare: forskar & forelaser

DM eller lina@ejlertsson.com

Fdljs av allermediasweden
o"

VALKOMMEN PUBLIKATI

LINAS SJU ENKLA TIPS FOR
ATERHAMTNING | VARDAGEN:

Blunda och ta nagra djupa andetag.

Ga en kort promenad i naturen.

Gor lattare rorelsetraning eller stretching.
Dansa loss till din favoritlat.

Gor nagot kreativt som att mala eller sticka.

Gor allting lite langsammare.

SO O o

Reflektera over saker du ar tacksam for.



1 av 4 kvinnor vet inte vartor de
har huvudvark eller magont. 3 av
10 tror att magontet beror pa
stress och 4 av 10 att
huvudvarken beror pa stress.

VISSTE DU ATT?

2 av 10 kvinnor 46-60 ar uppger hormonell obalans
som primar anledning till sin huvudvark/migran.
Motsvarande siffra bland 30-45 &r 1 av 10.

3 av 10 kvinnor 18-29 ar uppger angest/oro som
primar anledning till sin huvudvark/migran.
Motsvarande siffra bland 61-75 &r 1 av 10.

4 av 10 kvinnor 18-29 ar uppger dalig sémn som
primar anledning till sin huvudvark/migran.
Motsvarande siffra bland 61-75 &r 3 av 10.




Stress, dalig somn, angest och oro ar
huvudanledningar till huvudvark och migran.
Manga vet inte varfor de mar som de gor.

Vad ar den primara anledningen till din

huvudvérk och/eller migran?
Topplista, kvinnor 18-75 ar

Stress 44%

Dalig sdmn 39%

Jag vet inte varfor 26%

Angest/oro 23%

Mens 10%
Hormonobalans 9%
PMS 5%
Socker 4%
Kaffe 4%
o | Alkohol 3%
"y '}_\1. - Fet mat 2%
Stekt mat 1%
VISSTE DU ATT? : — Graddig mat 0%
Ungefar 11% av befolkningen lider av IBS, de Gluten 0%
flesta ar kvinnor Baljvaxter 0%
: Kott 0%

Ungefér 70% av de som drabbas av IBS &r kvinnor Annat 12%
’ Oséker, vet ej 8%

Ji3i4°4
Kalla 1: https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/medicinens-abc/2018/03/ibs-irritabel-tarm/ A

Kalla 2: https://www.folkhalsasverige.se/maghalsa/magproblem-okar-i-sverige/



https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/medicinens-abc/2018/03/ibs-irritabel-tarm/
https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.folkhalsasverige.se%2Fmaghalsa%2Fmagproblem-okar-i-sverige%2F&data=05%7C02%7Chedda.boger%40aller.com%7Ce80f1731af8c445c44a608dca6550db3%7C71d2b4ee735e4f73b8ea8254022c0e4d%7C0%7C0%7C638568131436700342%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=xeTtGW6jIeVXlcKOnRuRtX7soeYXLNcFv5tfMW1UbAo%3D&reserved=0

De sjalvupplevda orsakerna till huvudvark och magont

paminner om varandra. Aven magont har stress, oro, Ater OﬁLd Omepmzol. Uberkdnslzg mage.

angest och mens som primara anledningar. Mz'gréinen och magen hdnger delvis z’bopfo"r

Vad &r den priméra anledningen till ditt magont? mug. Tanker att det ar stressrelaterat sd jag

:V'””"”g‘”’ar = forsoker verkligen tagga ner. Just den grejen
tress % = = - -

Jag vet inte varfor 26% gar tyvﬂm’ inte sa brﬂ.

Angest/oro 26% g/ﬂ‘ - Julia, 39 ar

:\ggns ;8;’ - 2 av 10 kvinnor 18-29 ar uppger

e 12; PMS som primar anledning till sitt

Fetgmat ; 1(; magont. Motsvarande siffra bland

PMS 10% 30-45 ar1 av10.

Hormonobalans 18% 3 av 10 kvinnor 18-29 ar uppger

Sofker. 653 angest/oro som primar anledning

Graddig mat 55’ till sitt magont. Motsvarande

Kaffe 5% siffra bland 61-75 &r 1 av 10.

Gluten 4%

Stekt mat 4% 4 av 10 kvinnor 46-60 ar uppger

Alkohol 3% stress som primér anledning till

Kott 2% sitt magont. Motsvarande siffra

Baljvaxter 1% bland 60-75 ar 2 av 10.

Annat 12%

Oséker, vet ej 8%



pastaenden om kvinno- war 74 -
kroppen och hélsodieter { &

i
.

1. 4 av 10 kvinnor kdnner manga

kvinnor som har ett helt avspant / \ ]
forhallande till mat och vikt. 3 av 10 A0 §A :
gor inte det. Al *

. Varannan kvinna har nagon géng o . Jag vill att min mat och traning ska vara

testat att ta och tréna enligt en viss Y . 1 : J .
diet. ’ ; kopplat till ett sunt halsoideal, vilket det ar.
. 6.av 10 kvinnor tycker att det just nu St ,, Samtidigt. onskar jag stenhart att jag ska
ihjiiﬁ varit skont att g& ner nadgra kilo ; kommd Z' de ddr gﬂf]’llﬂ]ednsen igen. Lz'te
' skam att det hor ihop for mig. Smalbets och

,guzidbgt Dd en och samma gang.



29

Sjukvdrden har absolut hjalpt mig, men jag
tror ocksd att min generation dar mycket
battre pd att prata om sant har. Det ar
liksom inte konstigt att jag har PMDS. Pa
min mammas tid pratade man knappt om
mens overhuvudtaget. Andra tider nu.
Kdnns som att det var dags!

- Hanne, 37 ar




-NNIE
SANDBERG

Business Innovation Manager Health, Aller Media

"Virden i Sverige dr inte jamstalld. Det betyder att det finns
omotiverade skillnader i vardtillgang, vardkvalitet och halsa
mellan kvinnor och man."

Detta arliga citat kommer fran Sveriges sjukvardsupplysning,
1177. Sa trots att vi lever i ett av varldens mest jamstallda
l&dnder har var vardapparat lite att jobba pa. Att svensk vard
ska vara jamlik &r inskrivet i lagen. Varken alder, kon,
utbildning eller nationalitet ska paverka var mojlighet att fa
vard. Hur kommer det da sig att landets halva befolkning
startar i uppforsbacke nér halsan sviktar?

Vi ber om hjalp - men far vi den?

| She Report, framgar att 4 av 10 kvinnor har sékt hjalp via
sjukvarden for besvar kopplade till kvinnohélsa. Men
skrammande 30 procent uppger att de bara fick delvis eller
ingen hjalp.

En farsk Sifo-undersdkning gjord pa uppdrag av Ester Care
visar samma monster. Dar framgar det ocksa att vi soker
aterkommande vard i hégre utstrackning &n man, 25 % svarar
att de sokt upprepade ganger for sina besvar.

Den dystra trenden syns i flera rapporter. Kvinnor far helt
enkelt anstrénga sig mer &n man for att fa samma vard. Och
nar vi val far den haller den inte samma kvalitet. Varfor ar det
sa?

Kvinnor &r... sma man?

En férklaring ligger i forskningen, dar man historiskt sett har
fokuserat pa man, med mannens anatomi och biologi som
utgangspunkt. Och mannens prioriteringar. Oavsett vem du
ar sé ar chansen stor att bade slutsatser och insatser (och
substanser!) kopplade till din hélsa utgar fran en 30-arig vit
snubbe. Och det ar lite trist for alla som inte riktigt kdnner
igen sig i den beskrivningen.

Kanske &r det darfér preventivmedlen ser ut som de gér? Och
att akommor som drabbar kvinnor i hégre utstrackning ar
snudd pa outforskade. Som exempelvis benskérhet eller
klimakteriet.

Vi gnéller mindre

Vi har ocksa en formaga att bita ihop. Enligt Ester Cares
undersdkning har en av fem kvinnor valt att inte sjukanméla
sig trots hélsobesvar under det senaste halvaret. Den
frdmsta anledningen &r att manga ser sina besvar som en
naturlig del av livet. Ar det kanske darfor vi behdver
Overdriva vara symtom, till exempel smarta, som enligt en
avhandling fran Jamstalldhetsmyndigheten bade upplevs
och beskrivs olika av mén och kvinnor.

... men kostar ju mer

Men om man slar ut det pa kostnaderna sa kanske det blir
rattvist? Kvinnor kostar ju faktiskt mer! Helt korrekt, 2,4
miljoner blir prislappen i snitt under en livstid, mot mannens
prick 2 miljoner. Férvisso féder vi ju barn, vilket tillfér varde i
samhéllsekvationen jamfért med exempelvis en
korsbandsoperation.

Men skrapar man i siffrorna lite till sa syns ytterligare
orattvisor. Har tycks var férmaga att syssla med obetalt
arbete dven skvatta ver pa sjukvarden. Vi har némligen en
tendens att varda vara man hemma, sa vi hjélper till att halla
deras vardkostnader nere.

Parallellt fortsatter vi sdka aterkommande hjalp i jakten pa
ratt vard for vara egna akommor, sa var egen nota boostas.

Nar hander det, nar vander det?

Om det ska ske en féréndring krévs bade satsningar och
samverkan i denna rostiga genusfraga. Fran vardgivare till
vardtagare, fran ldkemedelsbransch till forskare och fran
beslutsfattare till medborgare. Lyssnar man noga hér man
hur férandringsarbetet malt igang, pa vissa stéllen lite
snabbt och gnissligt medan andra tréskar tungt och
metodiskt.

Ja, det kommer drgja innan vi ar framme vid malet och 1177
kan uppdatera sin statustext. Men vi kan enas om att vi far
huvudvérk av hela situationen. Lat oss stilla den med en
tablett - perfekt kalibrerad fér en grupp medelalders
trikdman pa vag till padelhallen.



SLUTO

| 150 ar har vi pa Aller Media inspirerat, berikat och lyssnat pa
kvinnor. Var nara relation med malgruppen ger oss djup kunskap
samtidigt som vi har goda majligheter att paverka - ett privilegium
och ett stort ansvar.

| arbetet med den hér rapporten har vi fatt fram annu mer insikter
och siffror som vi samlat i en bilaga till dig som vill lara dig mer.
Kontakta info@aller.se for att fa ta del av annu mer material och
férdjupningar!

Vi hoppas att du som last rapporten kan anvédnda den som ett
traffsakert verktyg med aktuell och inkluderande inspiration for att
forsta och na ut till Sveriges kvinnor.


mailto:info@aller.se

