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Ho6jd aldersgrans for brostcancerscreening
for jamlik vard och langre liv

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att verka for att utreda en
hojd aldersgréins for brostcancerscreening, inklusive pilotprojekt och forskningsinsatser
for kvinnor over 74 ar, 1 syfte att stirka jimlikheten i vrden och minska dodligheten 1

brostcancer och tillkénnager detta for regeringen.

Motivering

Brostcancer dr den vanligaste cancerformen bland kvinnor i Sverige. Cirka 65 procent
av alla brostcancerfall uppticks 1 samband med screening, och tidig upptackt ar
avgorande for mojligheten till framgéngsrik behandling. Screening med mammografi
har dérfor haft en avgorande betydelse for att minska dodligheten i brostcancer sedan
programmet infordes i slutet av 1970-talet.

Idag erbjuds kvinnor i Sverige regelbunden mammografiscreening mellan 40 och 74
ars alder. Dérefter upphor kallelserna. Detta trots att néstan var fjarde
brostcancerdiagnos stélls hos kvinnor dver 75 ér, och att dodligheten i denna grupp ér
mer dn dubbelt sd hog jam{ort med kvinnor i1 aldersgruppen 60—74 ar. Tumorerna

upptécks ofta senare och ér storre vid diagnos, vilket kraftigt forsamrar prognosen.



Nir screeningprogrammet infordes lag kvinnors medellivsldngd runt 80 ar. Idag &r
medellivsldngden for kvinnor dver 85 ar, och méanga lever betydligt 1angre dn sa. Det
innebdr att en stor grupp kvinnor som I6per risk att insjukna 1 brostcancer i praktiken
exkluderas frén en av de mest effektiva férebyggande insatserna vi har.

Socialstyrelsen har i sina senaste utvédrderingar av screeningprogrammet valt att inte
hoja aldersgransen. Motiveringen dr att det saknas tillricklig evidens for nyttan med
screening efter 74 ars alder. Men avsaknad av evidens &r inte detsamma som evidens for
att screening saknar effekt. Tvirtom visar dagens statistik att dldre kvinnor drabbas
hérdare av sen upptéckt. Trots detta har Socialstyrelsen inte initierat pilotstudier eller
forskningsinsatser for att battre belysa effekterna av screening i denna aldersgrupp.

Vimenar att detta ir en allvarlig brist. I en tid dd vi lever ldngre och har storre
mojligheter dn nadgonsin att behandla brostcancer framgéingsrikt dr det nddvéndigt att
utveckla varden och anpassa den till dagens livsvillkor. Forebyggande vérd &r inte bara
en investering i ménniskors hélsa och livskvalitet, utan ocksa en samhéllsekonomisk
vinst genom minskade kostnader for avancerad vard 1 sena skeden av sjukdomen.

Vérden ska vara jamlik och tillgdnglig for alla, oavsett bakgrund eller dlder. Vi ska
fortsdtta att utveckla vélfarden, och det innebdr ocksé att vaga prova och forska pé nya
16sningar nir gamla riktlinjer inte ldngre svarar mot verkligheten.

Dérfor foreslar vi att riksdagen ska verka for att utreda en hojning av aldersgrinsen
for bréstcancerscreening, samt att pilotprojekt och forskningsinsatser med kvinnor éver

74 &r initieras for att skapa den evidens som idag saknas.
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