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Socialdepartementet
103 33 Stockholm

Gemensamt yttrande fran Prostatacancerférbundet och Bréstcancerforbundet
angaende Vardansvarskommitténs betiankande: Ansvaret for halso- och sjukvarden
(SOU 2025:62)

Prostatacancerférbundet och Brostcancerférbundet tackar for méjligheten att lamna
synpunkter pa Vardansvarskommitténs betankande. Vi foretrader patienter och
narstadende som lever med de tva vanligaste cancerformerna hos kvinnor respektive
man. Vart perspektiv utgar fran patientens behov av en trygg, jamlik och tillganglig vard.

Vivalkomnar utredningen och den starka parlamentariska enighet i de forslag som
adresserar flera av de problem som sedan lange bidrar till stora ojamlikheter i den
svenska varden. Vi vill darfor betona vikten av att kommitténs forslag omsatts i konkreta
reformer. Forst da kan vi starka patientens stallning och forbattra vardens kvalitet och
jamlikhet.

Sammanfattande synpunkter

Vi delar kommitténs beddmning att statens ansvar och styrning av halso- och
sjukvarden behover starkas. Vi instdmmer i bedémningen att en utokad statlig styrning
kan genomforas pa fler satt an genom ett forandrat huvudmannaskap.

Vi staller oss bakom de sex forslag som laggs fram for Okad statlig styrning. Vi beklagar
att starkt statlig styrning av halsodata saknas bland forslagen och att kommittén endast
svepande beror den mycket centrala fragan om nationell uppféljning av varden.

Vi beklagar att man avstatt fran forslag som skulle kunna atgarda de omfattande
problem som motiverade kommitténs tillsattning. Vi avser den stora variationen mellan
regioner nar det galler vardens kvalitet, tillgdnglighet, vantetider och efterlevnad av
patientlagen.

For patienten ar det avgorande att varden fungerar likvardigt oavsett bostadsort, att
rattigheter enligt patientlagen efterlevs. Att varden ar langsiktigt hallbar och bemannad
med kompetent personal.

Viktiga aspekter ur patientperspektiv
1. Jamlik vard 6ver hela landet

Vi ser med oro pa de omotiverade skillnaderna i tillgang till vard, behandling, screening
och lakemedel mellan regioner. For cancerpatienter kan detta innebéara att livsviktig
behandling eller uppfoljning fordrdjs eller uteblir. Staten bor ta ett storre ansvar for att
sakerstalla vard pa lika villkor, i enlighet med halso- och sjukvardslagen.
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2. Starkt patientratt och regelefterlevnad
Patientlagen maste fa storre genomslag i praktiken. Det kravs:

- Tydlig information till patienter om deras rattigheter.
- Starkt tillsyn och sanktioner mot regioner som inte uppfyller lagkrav.
- Mojligheter till val och delaktighet i den egna varden.

3. Kompetensforsorjning och arbetsmiljo

Vi staller oss bakom kommitténs forslag om ett utokat statligt ansvar for halso- och
sjukvardens kompetensforsorjning. Tillgangen till valutbildad vardpersonal ar avgérande
for kvalitet och kontinuitet. Staten bor sakerstélla att kompetensutveckling inom varden
blir obligatorisk och stélla krav pa god arbetsmiljo for vardpersonal - vilket i
forlangningen gynnar patienterna.

| dag tillampas inte vardprogram, nationella riktlinjer och kvalitetsregister jamlikt i
regionerna vilket gor att vardkvaliteten skiljer sig mellan olika delar av landet. Vi ser att
utvecklingen inom cancervarden bromsas av resurs- och kompetensbrist. Avsaknad av
personal och ratt kompetens ar ett av de allvarligaste hoten mot en patientsaker vard.

4. Lakemedel och behandlingar

Vi stodjer kommitténs forslag om att staten bor ta ett utékat ansvar for finansiering
och styrning av lakemedel med syfte att sdkerstalla jamlik tillgang till avancerade
behandlingar som ofta ar aktuella vid cancerbehandling.

| dag ser processen for godkdnnande av nya behandlingar olika ut beroende pa om
lakemedlet skrivs ut till patienten eller ges pa klinik. Vi efterlyser en enhetlig process
for att godkdnna lakemedel med 0kad transparens sa att patienternas tillgang till
rekvisitionslakemedel inte fordrdjs.

Nationella myndigheter bér ansvara for att ta fram rekommendationer for en tillforlitlig,
patientsaker lakemedelsanvandning i hela landet och dven ansvara for nationell
uppfoljning av ldkemedelsanvandning. Vi behover sdkerstélla att alla patienter far
tillgang till ratt behandling utifran aktuellt kunskapslage.

5. Screening och tidig upptackt

Varje ar okar antalet personer som diagnosticeras med saval brost- som prostatacancer.
Aven om fler 6verlever tack vare god diagnostik och behandling ar tidig upptackt
avgorande — inte enbart for att 6ka chansen att 6verleva, utan ocksa for att mojliggora
behandling i ett tidigare skede, med battre livskvalitet som foljd. Tidig upptackt innebar
ofta att cancerformen ar mindre avancerad vilket kan ge majlighet till mer skonsamma
behandlingsalternativ, kortare vardtider och minskad psykisk belastning for den
drabbade. Vi ser darfor positivt pa forslaget att staten bor ta ett storre ansvar for
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screeningprogram och jamlik tillgang till screening i hela landet inklusive utredning av
formerna for denna.

Vi efterlyser ett nationellt organiserat screeningprogram for prostatacancer som
sakerstaller ratten till tidigt upptackt av prostatacancer i hela landet.

Vi efterlyser en moderniserad brdstcancerscreening som sakerstaller ratten till tidig
upptackt for alla riskgrupper. For det kravs en hojd aldersgrans, individanpassad
screening for kvinnor med svarundersokta brost och insatser for de grupper som i dag
oftare uteblir fran screening.

Viktiga aspekter ur patientperspektiv

Prostatacancerforbundet och Brostcancerfoérbundet anser att kommitténs forslag om
att staten bor ta ett storre systemansvar, sarskiltinom omraden som
kompetensforsorjning, lakemedel och screening ar valgrundade och nodvandiga. Vi ser
fram emot att dessa forslag omsatts i konkreta reformer som starker patientens stallning
och forbattrar vardens kvalitet och jamlikhet.

For Prostatacancerforbundet For Brostcancerforbundet
Magnus Klang Susanne Dieroff Hay
Ordforande Ordforande
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