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Halso- och sjukvardsregionradet INTERPELLATIONSSVAR
Talla Alkurdi (S) 2025-12-04 RS 2025-1047

Svar pa interpellation 2025:95 av Susanne Sjoblom
(M) om kvinnors screening for brostcancer over 74 ar
samt titare intervaller av screening for dem som haft
brostcancer

Susanne Sjoblom har i interpellationen stallt f6ljande fragor:

1. Hur ser ansvarigt regionrad pa erbjudandet av regelbunden
screening med mammografi endast for kvinnor mellan 40
och 74 ar?

2. Tianker ansvarigt regionrad bidra till att regelbunden
screening med mammografi dven erbjuds till kvinnor 6ver 74
ar?

3. Vilka atgéarder avser regionradet i sa fall vidta for att erbjuda
regelbunden screening med mammografi dven kvinnor 6ver
74 &r?

4. Hur sikerstills att varden ar jamlik och individanpassad
aven efter att den ordinarie screeningaldern passerats?

5. Ar det rimligt att kvinnor som haft bréstcancer erbjuds
tatare intervaller dn 2 ar utan att behova uppsoka en
vardcentral for att fa en remiss?

6. Vilka atgarder avser regionradet vidta for att erbjuda tatare
intervaller for kvinnor som tidigare drabbats av brostcancer?

Som svar vill jag anfora foljande:
Tack for interpellationen!

Screeningverksamhet ar viktigt for att ridda liv. Genom tidig upptackt av
exempelvis brostcancer kan fler patienter botas — och det med mindre
ingripande insatser 4n om cancersjukdomen uppticks i ett senare stadium.

For Mittenkoalitionen ar det prioriterat att 6ka deltagandet i
brostcancerscreening och gora det mer jamlikt. Darfor har styret gett
uppdrag i budget under mandatperioden pa omréadet. Sedan langt tillbaka
har det varit brist pA mammografikompetent vardpersonal i Region
Stockholm. Under Mittenkoalitionens tid har det dock vidtagits ett flertal
atgarder for att forbattra kompetensforsorjningen. Framfor allt har
utbildningsinsatser genomforts.
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Arbetet har mojliggjort utokade oppettider vid mammografienheten pa
Sodertilje sjukhus som drivs av Sédersjukhuset. Vidare har ett antal riktade
forsok gjorts for att 6ka deltagandet i olika grupper. Dessa utvirderas for
tillfallet.

Deltagandet har ocksa generellt sett 6kat i Region Stockholm, vilket ar
positivt. Samtidigt kvarstar fortfarande skillnader mellan kvinnor i olika
grupper och geografiska omraden. Mittenkoalitionen tillfor darfor i budget
2026 hilso- och sjukvardsndmnden 20 miljoner kronor for en mobil
mammografienhet.

Nir det giller dldersintervall for brostcancerscreening, sa foljer Region
Stockholm Socialstyrelsens nationella rekommendation. Den anger att
regelbunden mammografi ska erbjudas till kvinnor mellan 40 och 74 ar.
Socialstyrelsens senaste rekommendation kom 2023

Aldersintervallet 4r baserad pa vetenskaplig evidens for att screening i
denna aldersgrupp ger en tydlig nytta i form av minskad dodlighet i
brostcancer, samtidigt som nackdelar sdsom overdiagnostik bibehalls pa en
acceptabel niva. Beslut om nationella screeningprogram tas av
Socialstyrelsen efter omfattande kunskapsunderlag samt risk-
nyttoanalyser. Region Stockholm vialkomnar samtidigt eventuell ny
forskning pa omradet och eventuellt nya bedomningar. Savitt kint har inga
sadana initiativ tagits fran statens sida.

Det kan i sammanhanget nimnas att den parlamentariska
Vardansvarskommittén i sitt betdnkande fran den 2 juni 2025 berér
screening. Kommittén uttalade att dess “uppfattning ar att tillgangen till
screening inte ska vara beroende av var i landet som patienten bor utan
screening ska erbjudas pa lika villkor for hela befolkningen”.

I dagslaget har kvinnor som ar dldre dn 74 ar mojlighet att sjdlva begéira en
mammografiremiss vid misstanke eller symtom, via sin vardcentral eller
specialistmottagning. Varden gor da en individuell bedémning av behov och
medicinsk nytta. Beslut om ytterligare undersokningar ska grundas pa
medicinsk indikation och inte kronologisk élder i sig. Det innebar att &ven
efter 74 ars alder ska kvinnor ha likvardig tillgang till diagnostik och
utredning efter medicinsk bedomning av vardpersonal.

Personer som tidigare haft brostcancer omfattas inte av det ordinarie
screeningprogrammet, utan foljs i stiallet inom ramen for efterkontroller
och uppfoljningsprogram som utformas individuellt. Patienten remitteras i
regel direkt fran sjukhusets brostmottagning eller onkologiska mottagning
— utan att behova gé via priméarvarden. Detta ar en del av den medicinska
uppfoljningen, inte screening.
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Intervallen for uppfoljande mammografi efter brostcancer bestams sdledes
utifran typ av behandling, tid sedan diagnos, patientens riskprofil och
medicinska bedomningar. Region Stockholm tillser att virdprogrammen
foljs och att patienterna inte sjalva behover initiera sin uppfoljning.
Darmed anser jag interpellationen besvarad.

Stockholm den 4 december 2025

Talla Alkurdi



