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På kræftområdet har vi også i forbindelse 
med finansloven været med til at sikre, at der 
skal forskes mere i, hvordan man kan forebygge 
miljømæssige årsager til kræft, altså også bryst- 
kræft. Der bruges mange penge på screening og 
behandling, men stort set ingen penge på forsk- 
ning i årsagerne til brystkræft. Det synes vi der 
skal gøres noget ved, og vi er glade for, at det 
nu er lykkedes. 

SF har tidligere givet udtryk for sin holdning 
i forbindelse med behandlingen af forslag til 
folketingsbeslutning nr. B 56, hvor vi tog af- 
stand fra forslaget om en frivillig ordning, hvor 
alle kvinder mellem 50 og 69 år kan tilmelde sig 
en røntgenundersøgelse, en såkaldt mammo- 
grafiscreening, hvorefter de bliver indkaldt til 
undersøgelse hvert andet år. Vi synes, det er 
helt meningsløst at udsætte mange raske kvin- 
der for undersøgelser, som giver en falsk tryg- 
hed og har meget tvivlsom effekt. Vi har ikke 
de meget store, overbevisende undersøgelser og 
den overbevisende dokumentation for, at det 
virkelig nytter, og man kan også sige, at mange, 
mange kvinder kommer til de undersøgelser 
med risiko for, at der måske i værste fald også 
sker fejlbehandling. 

Dertil kommer den situation, at der er meget 
begrænsede personaleressourcer til rådighed, 
og de skal selvfølgelig bruges på undersøgelser 
af kvinder, der bliver henvist med mistanke om 
knuder i brystet til eventuel behandling af 
brystkræft. Det må da have første prioritet i den 
situation, hvor der er meget begrænsede perso- 
naleressourcer, og det fremgår jo tydeligt at 
lovforslaget, at der er en meget stor mangel på 
både radiologer og radiografer. Der er altså ri- 
siko for, at iværksættelse af dette forslag vil 
tage personaleressourcer fra andre områder, 
også behandling af livstruende sygdomme som 
f.eks. brystkræft, hvor der fastsat maksimale 
ventetider for behandling. 

Det flertal uden SF, der har pålagt regeringen 
at fremsætte dette lovforslag, bærer altså et ret 
stort ansvar, og med disse ord vil jeg sige, at SF 
ikke støtter forslaget. 

(Kort bemærkning). 
Yvonne Herløv Andersen (CD): 
I går formiddags havde vi et møde i Folketin- 
gets Sundhedsudvalg, hvor vi havde kaldt de 
fremmeste eksperter ind for at tale om noget af 
det, der er så væsentligt, nemlig forebyggelse, 
og jeg vil spørge fru Anni Svanholt, om hun 
ikke mener, at screening også er en form for 

forebyggelse. Et af problemerne med at få vendt 
det hele om er jo netop, at vi bruger alle vore 
ressourcer på at helbrede, men så få på at fore- 
bygge. 

Så siger fru Anni Svanholt, at alle kvinder 
skal have muligheden, og så er det jo et tilbud. 
Vi har netop brugt utrolig megen tid i den 
kreds, der er uden om regeringen, på at udfor- 
me forslaget, så det er et tilbud, kvinderne får. 
Man bliver ikke indkaldt med en bestemt mø- 
dedato, det er et tilbud, om man vil medvirke i 
det screeningsprogram, der er i amtet. 

(Kort bemærkning). 
Anni Svanholt (SF): 
Screening er efter SF's opfattelse ikke forebyg- 
gelse. Det er tidlig diagnosticering, ikke egent- 
lig forebyggelse. Man kan måske konstatere en 
sygdom tidligere, end man ellers kunne, men i 
SF's begrebsverden er det altså ikke en rigtig 
forebyggelse, og det er baggrunden for, at vi si- 
ger, at vi vil meget gerne generelt vil bruge res- 
sourcerne på egentlig forebyggelse og dermed 
også -  som vi jo er enige om -  på forskning i 
årsagerne til brystkræft. Det vil være godt, hvis 
man kunne gøre noget dér og sætte ind, så vi i 
virkeligheden kan lave en regulær forebyggelse 
af brystkræft frem for at bruge mange penge på 
en tidlig diagnosticering. 

(Kort bemærkning). 
Yvonne Herløv Andersen (CD): 
Det er jo interessant, så forskelligt man define- 
rer forebyggelse. Jeg vil gerne høre, om vacci- 
nationsprogrammer og tuberkuloseundersøgel- 
ser ifølge SF's definition er forebyggelse. 

Anden næstformand (Henning Grove): 
Fru Birthe Skaarup som ordfører. 

Birthe Skaarup (DF): 
I maj måned vedtog et flertal uden om regerin- 
gen et forslag, der pålagde regeringen at frem- 
sætte lovforslag om tilbud om frivillig brystun- 
dersøgelse til kvinder over 50 år. 

Vi lavede et kompromis blandt partierne, idet 
vi naturligvis alle sammen var meget optaget af 
at begrænse dødeligheden inden for brystkræft- 
området, også fordi det fra Dansk Folkepartis 
side blev påpeget, at det er et forsømt område, 
og at opsporing af denne sygdom skal opprio- 
riteres og sættes i system. 

Forslaget var en udløber af, at regelmæssig 
mammografiscreening tilbydes i et par amter 


