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Brostcancer

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en utbyggd mammografi i enlighet med bréstcancerresolution-
ens kvalitetsstandarder och Socialstyrelsens rekommendationer.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om varje kvinnas rétt till behandling vid en brostmottagning med
interdisciplindrt ldkarlag enligt brostcancerresolutionens kvalitetskrav.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om brostrekonstruktion och rehabilitering.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om Okat statligt ansvarstagande for cancerforskningen och upprit-
tande av en nationell cancerplan.

5. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att komma till brostmottagning utan remiss.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en individuell skriftlig efterkontrollsplan till varje brostcan-
cerpatient.

Motivering

Var 6:e timme dor en kvinna i Sverige och var 6:¢ minut en kvinna i Europa
av brostcancer. Brostcancer dr den vanligaste dodsorsaken i dldern 35-55 ar
inom EU och den vanligaste cancerformen hos kvinnor. Varje dag far 17
kvinnor i Sverige en brostcancerdiagnos.

Den brostcancerresolution som antogs av Europaparlamentet i juni 2003
(2002/2279 (INI) skall genomforas ocksd i Sverige. Senast nista &r, 2006,
skall medlemsstaterna rapportera hur langt efterlevnaden av resolutionen
kommit. Aven om Sverige jimforelsevis har en god och tillgiinglig brostcan-
cervard finns mer att gora.



Fel! Okint namn pa

Oktober &r internationell brostcancerménad med syftet att 6ka medvetenheten
och kunskapen om brdstcancer. Brostcancerforeningarnas Riksorganisation
har utlyst den 1 oktober till nationell brostcancerdag. Mycket har gjorts i
Sverige men det behdvs mycket mer for att fa ned dodstalet for denna kvinno-
sjukdom.

Utbyggd mammografi enligt
brostcancerresolutionens kvalitetsstandarder
och Socialstyrelsens rekommendationer

Som kvalitetsstandard anger resolutionen att resultatet av varje mammografi-
undersokning skall bedémas av tva radiologer som dr oberoende av varandra
och som var och en gor minst 5 000 ldkarutldtanden om mammografiunder-
s6kningar per ar. Socialstyrelsen rekommenderar hédlsoundersékning med
mammografi for kvinnor i &ldern 40-74 &r. For att minska strdlningen vid
mammografi bor man vid upphandling av ny utrustning satsa péd digital
mammografi.

Varje kvinnas ritt till behandling vid en
brostmottagning med interdisciplinart lakarlag
enligt resolutionens kvalitetskrav

Som kvalitetsstandard anger resolutionen att varje enskild bréstmottagning
arligen skall operera minst 150 forstagangsdiagnosticerade brostcancerfall.
Behandlingen skall utforas av ett interdisciplindrt lédkarlag dér det ingar brost-
kirurg, radiolog, onkolog, patolog och sjukskdterskor med brostsjukdomar
som specialitet.

Brostrekonstruktion och rehabilitering

Alla kvinnor skall ha ritt att i medicinskt motiverade fall erbjudas operation
med bibehéllet brost samt att brostet sé ldng som mojligt rekonstrueras med
hjdlp av den egna vdvnaden liksom ha ritt till rehabilitering enligt resolution-
ens krav.



Fel! Okidnt namn pa

Okat statligt ansvarstagande for
cancerforskning och uppréttande av en
nationell cancerplan

EU:s brostcancerresolution uppmanar medlemsldnderna att forbéttra samord-
ningen av den nationella och den europeiska cancerforskningen. Idag finan-
sieras svensk cancerforskning till ca 90 % av insamlade medel. Ett sddant
finansieringssétt forsvarar samordning med andra ldnders forskning.

Ar 2004 drabbas var tredje svensk av cancer under sin livstid. Den siffran
berdknas Oka till varannan svensk &r 2020. En nationell cancerplan blir en
nodvindighet for att hantera hédlsoproblem av dessa dimensioner. Brostcan-
cerresolutionen uppmanar alla medlemsliander att f6lja WHO:s rekommendat-
ioner att uppritta nationella cancerplaner.

Rétt att komma till brostmottagning utan
remiss

Detta &r viktigt sdrskilt f6r unga kvinnor som 4nnu inte omfattas av hilsoun-
dersokning med mammografi. Deras symtom tas inte alltid pd allvar inom
primérvarden eller hos gynekologer, vilket leder till fordrdjd diagnos och
behandling.

Individuell skriftlig efterkontrollsplan till
varje brostcancerpatient

Det finns stora informationsbrister och forseningar i efterkontrollen vid brost-
cancer. Om man som patient inte vet nir man skall komma pa kontroll eller
mammografi kan man heller inte bevaka eller skynda pa vid foérseningar. En
konsekvens av detta kan bli att eventuellt aterfall inte upptacks i tid.

Stockholm den 29 september 2005
Annelie Enochson (kd)
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