2005/06 mnr: So372
pnr: s39013

Motion till riksdagen
2005/06:S0372

av Inger Nordlander m.fl. (s)

Kvinnosjukvard och medicin

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kvinnosjukvard och medicin.

Motivering

Pé senare ar har man mer och mer insett att det finns en variation bade i kén
och alder betriffande hilso- och sjukvarden. Men fortfarande behandlas man-
nen, hans kropp och symtom som norm. Och utifrdn den normen utformas
sjukvarden och medicineringen.

Redan pé lékarutbildningen paborjas osynliggorandet av kvinnors sjuk-
domar. Kvinnor anses som avvikande infor normen. Dessutom paverkas ldkar-
studenterna av sina forestéllningar om manligt och kvinnligt ndr de bedémer
Ssymptom.

Ute i varden finns tydliga indikationer pé att kvinnors symptom inte tas pa
allvar, om de inte Gverensstimmer med de vanligaste manliga symptomen pé
samma sjukdomar.

Till exempel en hjértinfarkt yttrar sig inte lika pa kvinnor och mén. Ty-
piska symptom for mén innan en hjértattack &r domning i arm och starka
brostsmirtor. Och kvinnor har forutsatts ha samma symptom vid hjartinfarkt.
Nu visar en amerikansk studie att kvinnors symptom pa en annalkande hjért-
attack avvek frdn ménnens i de flesta avseenden. Det &r forst under sjdlva
infarkten var fjdrde kvinna upplever brostsmérta. Likvél nonchalerar sjuk-
véarden kvinnors yttringar vid framfor allt den forsta hjartinfarkten, vilket kan
fa till f6ljd att en eventuellt ndstkommande infarkt blir mycket allvarligare.

Brist pa grundldggande forskning kring symtom i det kvinnliga reprodukt-
ionssystemet far ofta till foljd att dggstockar och brost blir bortopererade i
onddan. Det &r alltsd mycket viktigt att kvinnor som soker hjélp for sina be-
svar far ritt diagnos frén borjan av lakaren.



Fel! Okint namn pa

Aven om forskningen d& och da kastar nytt ljus dver kvinnors sjukdomar
aterstér oerhort mycket att forska kring.

Pa samma sitt ordineras ldkemedel till gamla, framfor allt kvinnor, som
om de vore mén i sin bdsta alder.

Vi vet att det finns otillrdcklig kunskap kring kvinnors kroppar, symptom
och sjukdomar. Dérfor bor man fran samhéllets sida stdndigt sporra och verka
for att man vid all forskning och vid behandling och medicinering beaktar
dels konsskillnaden i befolkningen, dels den &lderskillnad som finns. Ut-
géngspunkten dr kvinnors ratt till jamlik sjukvérd.
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