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av Birgitta Sellén m.fl. (¢)

Diagnostik och behandling av
brostcancer

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att mammografi ska erbjudas alla kvinnor i aldern 40-74
ar.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att alla undersokta kvinnor ska f4 skriftlig information om
diagnos och behandlingsplan samt ocksa fa en rehabiliteringsplan.

3. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att alla kvinnor mellan 40—74 ar ska fa likvardig och full-
god behandling oberoende av bostadsort.

Motivering

Varje &r insjuknar cirka 7 000 kvinnor i Sverige i brdstcancer. Det innebér att
varje dag far ndrmare 20 kvinnor en brostcancerdiagnos. Var 6:e timme dor
en kvinna i Sverige i brostcancer, den vanligaste cancerformen hos kvinnor.
Annu aterstar mycket for att kvinnor i Sverige ska fa lika god diagnostik och
behandling oavsett var i landet de bor.

I och med den centralisering av organisationen av mammografiundersdk-
ningar som skett dr det kvinnorna ute pa landsbygden som fatt minskad till-
ganglighet genom 6kade kostnader, dels for att ta ledigt fran jobbet, dels ge-
nom &kade reskostnader. Okade kostnader for den enskilde plus onddig tids-
spillan kan leda till att dessa kvinnor avstar frin mammografiundersdkningar.

Det finns mobila rontgenenheter for mammografikontroller som presterar
bilder av god kvalité och bemannas med kompetent personal. Sddana anvénds
av nagra landsting. Motionédrerna anser att det dr angelédget att utdka forsoken
med dessa mobila rontgenenheter sé att alla kvinnor mellan 40 och 74 ar
erbjuds likvérdig och fullgod behandling oberoende av bostadsort.



Fel! Okint namn pa

Det finns landsting som inte erbjuder mammografi enligt Socialstyrelsens
anvisningar for kvinnor i aldern 40-74 ar. De foljer inte heller de rekommen-
derade intervallen, d.v.s. 18 ménader f6r kvinnor < 55 ars alder och 24 mana-
der for kvinnor > 55 ars alder.

Vissa landsting lever inte heller upp till kravet att bilderna ska granskas av
tva av varandra oberoende specialister. Sverige foljer sdledes inte kriterierna i
EU:s riktlinjer for kvalitetssékring avseende screening och diagnostik av
brostcancer.

Att fa ett cancerbesked &r en traumatisk och omskakande upplevelse. Det
dar val ként att de flesta patienter blir oformdgna att ta till sig information och
minnas vad som sagts. Som ett stod for minnet och for information till anho-
riga dr det viktigt med skriftlig information.

Resultaten av den medlemsenkit som Brostcancerforeningarnas riksorga-
nisation (BRO) genomforde under 2007 visade tydligt pa det stora behovet av
skriftlig information om diagnos och infor behandling. Den skriftliga behand-
lingsplanen bor ocksé innehdalla information om vilken rehabilitering patien-
ten ska fa efter avslutad behandling. For att underldtta atergéngen till ett full-
gott liv efter operation av och behandling for bréstcancer bor ett individuellt
program upprittas som omfattar sjukgymnastik, fysisk traning och psykolo-
gisk bearbetning. Brostrekonstruktion &r en vésentlig del av rehabiliteringen.
For de som vill ha rekonstruktion skall den ske sa snart det &r medicinskt
mojligt.

Det ar sjélvklart att man som patient ska fa likvardig vard oberoende av
var man bor och var man far sin behandling. Men alltfor ofta kommer larm-
rapporter om att brostcancersjuka patienter i ett visst landsting nekas behand-
lingar och ldkemedel av kostnadsskél. Det dr dags att ta ett samlat grepp kring
detta — och det maste ske pa nationell niva sa att likstédllighetsprincipen i var-
den sékras. Darfor behovs beslut om att de nationella behandlingsriktlinjerna
for brostcancer inte far 6verprovas lokalt och att behandlingar som &r god-
kdnda av Liakemedelsverket ska goras tillgéngliga pa samma sétt i hela landet.
Brostcancerpatienter méste ocksd fd information om riétten till en fornyad
medicinsk beddmning, en sa kallad second opinion.
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