2021-11-09

Interpellation till hdlso- och sjukvardsnamndens ordférande Roland Gustbée (M)

Om brostrekonstruktion i Region Kronoberg

Brostcancer ar den vanligaste cancerformen hos kvinnor i Sverige. Varje ar
drabbas omkring 8 000 kvinnor, vilket motsvarar nastan en kvinna i timmen.

Varje ar redogor Brostcancerforbundet for aktuell forskning och statistik i
Brostcancerrapporten. | ar lyfter rapporten sarskilt fragan om
brostrekonstruktion, dvs. att brost som tagits bort pa grund av cancer
aterskapas. Att kirurgiskt avlagsna brostvavnad vid till exempel brostcancer
kallas masektomi. Rapporten konstaterar att det finns stora regionala skillnader
i vilken information patienten far om mojligheten till brostrekonstruktion efter
masektomi och vilken typ av rekonstruktion som genomférs. Det finns ocksa
regionala skillnader nar det galler i vilken man brostcancerpatienter kan fa ett
nytt brost direkt eller far vanta pa ett nytt brost.

Att genomféra en brostrekonstruktion ar givetvis frivilligt och manga avstar.
Brostcancerforbundets rapport 2021 visar att en tredjedel av dem som valt att
inte gora en rekonstruktion skulle vilja operera bort aven det andra brostet.
Vanligast ar det bland dem som opererade sig for 5-10 ar sedan - en av tre
svarar ja pa fragan om de skulle vilja ta bort dven det andra brostet.

Med anledning av ovanstaende staller jag foljande fragor:

1. Hur sakerstaller Region Kronoberg att alla patienter som ska
mastektomeras far information om majligheter till rekonstruktion,
liksom for- och nackdelar med olika metoder, sa att patienten kan vara
delaktig och fatta ett valgrundat beslut?

2. Vilken mojlighet har brostcancerpatienter i Region Kronoberg att sjalva
valja hur mycket eller hur lite av brosten som ska avlagsnas?

3. Hur lang ar vantetiden for brostrekonstruktion for patienter fran Region
Kronoberg?
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