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Nationellt vardprogram for en jamlik
endometriosvard

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ta fram ett nationellt
vardprogram for en jimlik endometriosvard och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om ett dkat stod till
forskning som &r relaterad till kvinnosjukdomar och tillkdinnager detta for
regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att konceptet med
endometriosteam ska standardiseras inom svensk hélso- och sjukvérd och
tillkdnnager detta for regeringen.

4. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att endometrioscentrum
ska finnas tillgdngliga 1 alla Sveriges regioner och tillkdnnager detta for regeringen.

5. Riksdagen stiller sig bakom det som anfOrs i motionen om att endometriosdrabbade
ska erbjudas stdd och rdd av en kontaktansvarig sjukskoterska eller barnmorska och
tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Endometrios dr en mycket pladgsam sjukdom som drabbar en av tio kvinnor. Trots att
sjukdomen &r vanlig kan den allménna kunskapen om endometrios betraktas som
valdigt 1ag. Kvinnor som drabbas av endometrios kan dirfor fa vénta i flera &r innan en
diagnos faststills.

Orsaken till endometrios &r att celler som liknar sjédlva endometriet, det vill sdga
livmoderslemhinnan, fastnar pa andra stéllen 1 kroppen, i de flesta fall organ som ar i
buken. Endometrioscellerna véixer sedan, vilket leder till inflammationer i buken som
kan innebéra vildigt kraftiga smartor. Det kan dven leda till ssmmanvéaxningar och
arrvivnad. Kroppens forsvarssystem gor att endometrioscellerna kapslas in, vilket leder
till att det bildas cystor eller endometrioshérdar.



Sjukdomen resulterar ofta i sjukskrivningar som pégar i langre perioder, upprepade
kirurgiska ingrepp och medicinsk behandling. Det kan dven innefatta
fertilitetsbehandlingar.

Det ér en svirbehandlad sjukdom och det finns idag inget botemedel. Sjukdoms-
tillstdndet dr komplext och paverkar hilsan pé flera olika sétt. De vanligaste symptomen
ar kraftiga smértor som uppkommer fore och under menstruation. Dessa smaértor &r i
manga fall sd pass svara att de resulterar i att den endometriosdrabbade svimmar, kriks
och blir helt utslagen under flera dygn.

Symptomen dr manga och individuella; de kan ocksa fordndras med tiden. Smértor
som till en borjan pdgar under nagra dagar kan bli manadslnga och besvéren kan likasa
bli kroniska. Svéra sméirtor och rikliga blodningar paverkar den drabbades sociala liv
och kringskar arbete. Det innebér sdledes en svér sjukdomsborda som i manga fall
paverkar den psykiska hélsan.

Nir det giller kvinnosjukdomar &r forskningen mycket eftersatt och det &r svért att
fa anslag for andamalet. Idag saknas grundldggande kunskaper om hur endometrios
uppstar och det dr dnnu oklart vilka faktorer som paverkar sjukdomens vidareutveckling
och dess spridning i kroppen. Det ér ocksé okant varfor kvinnor med endometrios
uppvisar ett brett spektrum nér det géller utbredning och symptom.

For att kunna behandla endometrios pé ett andaméalsenligt satt krdvs det att man
samlar flera varddiscipliner. I vissa regioner finns det idag endometriosteam, ett koncept
som innebdr samarbete mellan regionala varddiscipliner. Endometriosteamen kan i sin
tur remittera till endometrioscentrum.

I oktober manad ar 2009 6ppnades Sveriges forsta endometrioscentrum pa
Akademiska sjukhuset 1 Uppsala. Konceptet ér att det ska finnas ett ndtverk med
kompetens for att kunna mota de méngfacetterade behov som endometrios kan innebéra
for de drabbade. I dagsldget 4r endometriosvarden valdigt ojamlik och ser véldigt olika
ut 1 landets regioner — det &r inte forsvarbart.

For att alla endometriosdrabbade 1 Sverige ska kunna erbjudas en god och jamlik
kvalitet pa varden kravs i forsta hand ett nationellt vardprogram. Endometrios &r en
sjukdom som kraver multiprofessionellt stod, vilket innefattar flera viktiga vardatgérder.
Organiseringen av endometriosvarden har avgorande betydelse och kan gora mycket
stor skillnad for att optimera den drabbades hélsa och 6ka den allmédnna livskvaliteten.
For bésta tankbara stod kan tillgdngen till en kontaktperson, i form av en sjukskoterska
eller barnmorska som har goda kunskaper om endometrios, vara mycket viktig for den
sjukdomsdrabbade. Eftersom det dr en kronisk sjukdom dr insatser for att stiarka
livskvaliteten grundldggande och helt avgérande. En sjukskoterska eller barnmorska
kan utifran de individuella behov som foreligger vara ett viktigt stod i sjukdomen.
Forutom att fungera som stddjande och rddgivande funktion kan sjukskoterskan eller
barnmorskan vara en ldnk mellan olika professioner i endometriosteamet och bor ocksa
ansvara for planering av uppfoljning och patientens fortsatta vardkontakter.

Det finns ddrmed goda mojligheter att 6ka kunskapen om endometrios och forbéttra
vérden for de kvinnor som drabbas. Det kriver dock tydliga insatser som prioriterar och
lyfter ett asidosatt omrade.
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