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Motion till riksdagen
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av Désirée Pethrus Engstrom (kd)

Brostcancer och mammografi

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att alla landsting ska erbjuda mammografi i enlighet med
Socialstyrelsens rekommendationer till kvinnor i aldern 40—74 éar.

2. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att gora behandlingar som &r godkénda av Likemedelsver-
ket tillgdngliga i hela landet.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att alla patienter ska fa tillgdng till en personlig skriftlig
handlingsplan infor behandling av brostcancer.

4. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att alla bréstcancerpatienter vid behov ska erbjudas brost-
rekonstruktion sé snart det dr medicinskt mojligt.

Motivering

Varje ar insjuknar cirka 7 000 svenska kvinnor i brostcancer, vilket innebar
att 18 kvinnor varje dag fir en brostcancerdiagnos. Var sjitte timme dor en
kvinna i sjukdomen. Tidig upptickt &r avgorande for gott behandlingsresultat
och mdjlighet till bot. Idag &r det dock bara drygt hilften av Sveriges lands-
ting som erbjuder mammografi enligt Socialstyrelsens rekommendationer.
Det dr inte rimligt att mojligheten till att uppticka och behandla brostcancer
ska vara beroende av vilket landsting patienten tillhor. Det borde dérfor vara
en sjélvklarhet att alla landsting erbjuder hilsoundersékning med mammo-
grafi for alla kvinnor mellan 40—74 ar enligt Socialstyrelsens rekommendat-
ioner.

Oberoende av var i landet man bor bér man ocksa fa likvérdig vard nir
brostcancer har konstaterats. Det later sjdlvklart, men det hidnder ofta att
brostcancersjuka patienter nekas behandling av sitt landsting pd grund av



Fel! Okint namn pa

kostnadsskil. De behandlingar som &r godkidnda av Lékemedelsverket méste
goras tillgdngliga i hela landet och de nationella behandlingsriktlinjerna for
brostcancer bor inte fa dverprovas lokalt.

Om det visar sig att en patient behdver behandling ar det viktigt att till-
géangen till information ar god. Resultaten av en medlemsenkét som Brostcan-
cerforeningarnas Riksorganisation genomférde 2007 visade tydligt pa det
stora behovet av skriftlig information infor behandling. Detta eftersom de
flesta patienter far svart att ta till sig och minnas den muntliga information
som ldmnas. Det dr darfor angeldget att skriftliga behandlingsplaner uppréttas
sa att patienten alltid har oversyn over sin aktuella situation. Den skriftliga
behandlingsplanen boér innehélla information om diagnos, véntad behandling
och vilken rehabilitering som foljer.

Nér en patient behandlats for cancer blir det aktuellt med rehabilitering,
och detta steg dr mycket viktigt for att underldtta atergangen till ett fullgott
liv. En viésentlig del av denna rehabilitering vid brdstcancer dr brostrekon-
struktion. Dérfor ar det av stor vikt att brostcancerpatienter som 6nskar rekon-
struktion ska erbjudas det s snart det &r medicinskt mojligt.

Stockholm den 2 oktober 2009

Désirée Pethrus Engstrom (kd)
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