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Forbattrad brostcancervard

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om forbattrad brostcancervérd.

Motivering

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

Det finns dnnu landsting som inte erbjuder mammografi enligt Socialsty-
relsens anvisningar for kvinnor i aldern 40—74 ar. Avgiften varierar mellan
80 kronor och 200 kronor beroende pa landsting och avgiften ingér inte i
hogkostnadsskyddet. For att inte utestdnga kvinnor fran den sé viktiga under-
sokningen pd grund av ekonomiska skil vill vi att avgiften hélls pé en rimlig
nivé samt att den ingér i hogkostnadsskyddet.

Vi vill ocksé att de kvinnor som uteblir skall f4 en pdminnelse om denna
viktiga undersokning. Alla landsting lever inte heller upp till kravet att bilder-
na skall granskas av tvd av varandra oberoende specialister, som granskar
minst 5 000 bilder arligen. Sverige foljer saledes inte kriterierna i EU:s rikt-
linjer for kvalitetssidkring avseende screening och diagnostik av brostcancer.

Det skall vara litt att komma till mammografi och en centralisering kan
innebéra 1dnga resor som innebér att man tvingas ta ledigt fran jobbet. Det
kan i sin tur medfora att kvinnor viljer bort mammografi pad grund av in-
komstbortfall och resekostnader.

Att f ett cancerbesked &r en chockartad och omskakande upplevelse. Det
ar val ként att de flesta patienter far svért att ta till sig information och minnas
vad som sagts. Darfor dr det viktigt med skriftlig information som &ven anhdo-
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riga kan ta del av. Alla patienter bor ocksa fa en skriftlig behandlingsplan som
dven innehaller information om vilken rehabilitering patienten skall fa efter
avslutad behandling. Det kan inte nog betonas hur viktig saklig och vederhaf-
tig information &r, bade muntlig och skriftlig, for att férebygga onddig oro
hos patienten.

For att underlitta atergangen till ett fullgott liv efter operation och behand-
ling for brostcancer, bor ett individuellt program uppréttas som omfattar sjuk-
gymnastik, fysisk traning och psykologisk bearbetning. Att fi en brostrekon-
struktion &r en viktig del av rehabiliteringen och den skall ingd i ramen for
sjukvardsforsdkringen.

Som patient skall man fa likvdrdig vard oberoende av var man bor och var
man far sin behandling. Alltfor ofta kommer larmrapporter om att brostcan-
cersjuka patienter i ett visst landsting nekas behandling och likemedel av
kostnadsskal. Det dr hog tid att ett samlat grepp tas kring detta samt att det
sker pa nationell niva sé att likstillighetsprincipen i sjukvarden sikras.

Stockholm den 22 september 2011
Christina Oskarsson (S)
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