Enskild motion

Motion till riksdagen: 2014/15:705
av Marie Granlund (S)

Likvardig cancervard

Forslag till riksdagsbeslut
1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen

om behovet av en nationell 6versyn av brostcancervarden.

Motivering

Varje ar insjuknar cirka 8 000 kvinnor i Sverige i1 brostcancer. Det innebér att varje dag
far ndrmare 22 kvinnor en brdstcancerdiagnos. Var sjétte timme dor en kvinna i Sverige
av brostcancer, som dr den vanligaste cancerformen hos kvinnor. Generellt sett har
Sverige en mycket bra brostcancervard, men tyvirr dterstar det mycket for att kvinnor 1
Sverige ska fa lika god diagnostik och behandling oavsett bostadsort.

Sverige har en solidariskt finansierad sjukvard men &nda far en del brostcancersjuka
patienter finna sig 1 orimligt Idnga véntetider for diagnos och behandling eller nekas
behandlingar och ldkemedel av kostnadsskal. Det dr déarfor viktigt att
likstéllighetsprincipen i varden sikras och att det sker en dversyn pé nationell niva.

Det finns nationella riktlinjer for brostcancervarden som &sidositts, da det ocksa
finns regionala vardplaner. Det dr orimligt att patienter pa grund av bostadsort kan
nekas behandlingar som édr godkénda av Lakemedelsverket bara for att det finns
regionala skillnader och att nationella riktlinjer kan viljas bort av landsting.
Brostcancerpatienter maste ocksa fa information om rétten till en fornyad provning, sa
kallad second opinion.

Att {3 ett cancerbesked dr en chockartad och omskakande upplevelse. Det dr vil kint
att de flesta patienter blir oférmdgna att ta till sig information och minnas vad som
sagts. Alla patienter bor darfor fa en skriftlig behandlingsplan som &ven innehaller

information om den rehabilitering patienten ska f efter avslutad behandling.
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Brostrekonstruktion dr en vdsentlig del av rehabiliteringen. For dem som vill ha
rekonstruktion ska den ske sé snart det 4r medicinskt mojligt och inom ramen for
sjukvérdsforsikringen.

Alla kvinnor mellan 40 och 74 ar ska erbjudas mammografi. Sverige foljer inte
kriterierna for kvalitetssdkring avseende screening och diagnostik av bréstcancer da inte
alla landsting foljer kravet pa att bilderna ska granskas av tvé av varandra oberoende
specialister som for att upprétthalla kompetensen ska granska minst 5 000 bilder arligen.
Dessutom maste det startas en diskussion om hur man ska forma fler kvinnor att ga pa
mammografiunders6kning. Hér finns en klasskillnad som inte ska underskattas.

Regeringen har for avsikt att 6ka likvardigheten i den svenska cancervarden. Detta ar

mycket lovvirt initiativ. I detta arbete bor ovanstdende beaktas.

Marie Granlund (S)



