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Pappografi

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om pappografi, ett sitt att med PSA-screening tidigt upptidcka prosta-
tacancer och BPH.

Motivering

De facto insjuknar ca 10 000 mén i prostatacancer varje ar och ca 2 500 dor
av sjukdomen. Jag tycker att det &r en sjdlvklarhet att kolla PSA och vill att vi
infér PSA-screening. Varfor inte kalla det pappografi? Mammografi har vi
haft lange och diskussionerna gér ibland héga huruvida denna screening
minskar antalet doda i bréstcancer. Detsamma géller PSA, men nyligen publi-
cerade studier visar att PSA ér viktigt att méta for att komma in tidigt i sjuk-
domsforloppet, fa ett baseline-vérde. Urologforbundet i USA vill infora scre-
ening fran 40 (!) ars alder upp till 70 ars alder. Varfor inte lata varje man
mellan dessa ér sjdlv fa avgora om han vill kontrollera sitt PSA-virde? Kvin-
norna far ett brev hem med erbjudandet om mammografi. Obs, det ir ett er-
bjudande, inte ett tvang! Varfor skall médnnen diskrimineras och behova soka
lakare for att f4 en remiss for kontroll? Detta &r omsténdligt och ett stort hin-
der for oroliga mén. Man bestiller inte gdrna enkom en tid for PSA-koll!

Ett hogt virde pd PSA behdver dessutom inte betyda att man har cancer
utan kan vara, och dr oftast en snéll forstoring av prostatan, s.k. BPH (benign
prostatahyperplasi). Symptom ar miktionsbesvir, vilka i sig 4r ndgot som man
drar sig for att & hjdlp med, och kan l4tt avhjilpas med medicinering.

PSA (prostataspecifikt antigen) ar inte ndgon hundraprocentig undersok-
ning av prostatan. Andra mer sdkra markorer behover forskas fram och kom-
mer inom en snar framtid. Samtidigt skall séigas att hoga virden skall kombi-
neras med en rektalundersékning av prostatan och nér sa behdvs dven med en
biopsi. I nuldget har vi dock inget annat att erbjuda och det &r oerhort cyniskt



Fel! Okint namn pa

att konstatera att pa grund av en ej hundraprocentig metod skall vi inte er-
bjuda ménnen att sjdlva fa ta ansvar, utan samhillet later hellre ca 2 500 méin
varje ar do av sviterna av prostatacancer. Det maste vél dnda vara béttre att fa
ett falskt positivt resultat av ett for hogt PSA 4n att soka doktorn for ett miss-

ténkt ryggskott som visar sig vara en virk av en metastaterande prostatacan-
cer?

Stockholm den 2 oktober 2009
Goran Thingwall (m)
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