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AKTUELLT OM SCREENINGVERKSAMHET

Den screeningarbetsgrupp som verkat vid social- och halsovardsministeriet bedomde ar 2014 screening-
programmen inom halso- och sjukvarden och deras metoder samt foreslagna nya screeningundersok-
ningar och deras metoder (STM 2014:18). Med detta brev informeras kommunerna om aktuella fragor
med anknytning till ordnandet av screening.

Kontroll av screeningprogram

Kommunerna ska ordna screening enligt det nationella screeningprogrammet (SR forordning 339/2011).
Kommunerna ska éven utarbeta ett screeningprogram. | Kommunférbundets néatpublikation Sydpéaseu-
lontojen hankinta (upphandling av cancerscreening, pa finska)
http://shop.kunnat.net/product_details.php?p=2869 finns anvisningar om dess innehall.

Kommunernas administrativa borda har minskats i fraga om screeningprogrammen. | forfattningarna
forutsattes tidigare att ett screeningprogram for screening for brostcancer skickas till Stralsakerhetscen-
tralen for kontroll. Genom forfattningsédndringar som tradde i kraft 1.3.2015 har detta forfarande upp-
havts under forutsattning att kommunens screeningprogram &r i enlighet med det nationella screening-
programmet.

Om en kommun vill utféra screening for andra sjukdomar eller andra aldersklasser an de som faststalls i
forordningen, ska det motiveras varfor screening ar berattigat. Da ska man be Institutet for halsa och
valfard om ett utlatande om screeningprogrammet. Om stralning anvands vid sadan screening ska man
begara ett utlatande hos Stralsakerhetscentralen (STUK).

Aktuellt om screening for cancer i livmoderhalsen

Genom screening kan man effektivt forhindra utvecklandet av cancerfordndringar i livmoderhalsen.
Screeningprogrammet for cancer i livmoderhalsen inleddes i Finland pa 1960-talet, varefter cancer i
livmoderhalsen blivit sallsynt och dess dodlighet minskat till en femtedel jamfort med utgangsnivan.

Enligt statsradets forordning om screening (339/2011) ar kommunerna skyldiga att ordna screening for
cancer i livmoderhalsen for kvinnor i aldern 30-60 ar med fem ars intervaller. Incidensen och dodlig-
heten av cancer i livmoderhalsen for kvinnor éver 60 ar ar stigande. Undersokningar pa sista tiden sto-
der att screeningaldern senarelaggs med fem ar. | ett omfattande befolkningsmaterial minskade risken
att insjukna i livmoderhalscancer for 65-ariga kvinnor i Sverige och Finland som deltog i screening med
cirka 60 %. Vissa av kommunerna i Finland kallar dven kvinnor som fyllt 65 ar till screening.

En betydande del av de som insjuknat i eller dott av cancer i livmoderhalsen har fore insjuknandet inte
deltagit i screening. Genom att redan till kallelsen till screening bifoga en tid for provtagning, som man
kan andra pa natet eller via telefon, kan man forbattra screeningaktiviteten. Nya kallelser som skickas
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till personer som inte deltagit forbattrar tackningen for screening. | kommuner som har iakttagit ett sa-
dant flexibelt kallelseprotokoll har deltagandet forbattrats med Gver tio procent.

Screening for tarmcancer

Screening for tjock- och andtarmscancer (tarmcancer) rekommenderas vid sidan om screening for liv-
moderhalscancer och bréstcancer i EU:s medlemslander. Screeningprogrammet for tarmcancer i Finland
inleddes under hésten 2004 med en forskningsplan dar 22 kommuner deltog frivilligt i verksamheten.
Fram till ar 2015 hade screeningprogrammet redan utvidgats till 164 kommuner.

Aven om man kan minska tarmcancerdddligheten genom screening med screeningprov har man inte ut-
rett ndgonstans hur screening paverkar dodligheten nar screening erbjuds inom ramen for den offentliga
halso- och sjukvarden. | Finland planerades screeningprogrammet for tarmcancer sa att for- och nackde-
lar och programmets funktionalitet som en del av halso- och sjukvarden kan bedémas tillforlitligt. Soci-
al- och hélsovardsministeriets arbetsgrupp fattade i december 2003 i en randomiserad forskningsplan ett
beslut om stegvis inledning av screening i kommuner som var villiga infor verksamheten. Ar 2009 fort-
sattes inledningsskedet i ytterligare fem ar efter det forsta skedets sex ar (2004-2009), dvs. fram till ar
2014,

Ar 2014 hade screening fortsatt inom den randomiserade forskningen i 10 &r. Resultaten publicerades i
juni i tidskriften 2015 BMJ Open Gastroenterology. Effekten pa dodligheten av screening som genom-
forts som hélso- och sjukvardens gangse verksamhet forblev fortsatt 6ppen. Nar screeningen hade pagatt
i genomsnitt 4,5 ar (som langst 8,3 ar) kunde ingen statistiskt signifikativ skillnad sakerstallas i
tarmcancerdddligheten mellan de som kallats till screening och kontrollgruppen. Screeningprogrammet
for tarmcancer utvidgades stegvis och langsamt i inledningsskedet, och darmed steg tackningen pa en pa
forhand uppskattad niva forst ar 2008. Av denna anledning behdvs det en langre uppféljningstid for att
tillforlitligt konstatera effekten.

Enligt forskningsresultaten har SHM:s screeningarbetsgrupp funnit att screening av tarmcancer kan fort-
sattas bland dem som enligt screeningprotokollet kallats minst en gang. Nya aldersgrupper eller nya
kommuner har under ar 2015 inte langre tagits med i programmet. Inom loppet av nagra ar fas tillrack-
ligt med preciserad information for en fortsattning av screeningen.

Screening och valfrihet

Screeningundersokningar ingar i halsovardstjansterna enligt halso- och sjukvardslagen. Till valfriheten
enligt halso- och sjukvardslagen hér en évergang av vardansvaret for de tjanster som avses i 2 och 3 ka-
pitlet i hdlso- och sjukvardslagen (screening: 2 kap. 14 8) och valet kan gélla endast en halsostation.

Eftersom kallelserna till screeningundersékningar skickas pa basis av adressuppgifterna i befolkningsre-
gistret ar i praktiken det enda séttet att bevara tdckningen for ett riksomfattande screeningprogram att
skicka kallelserna enligt hemkommun. Hemkommunen skickar kallelsen till den som ska genomga scre-
ening oberoende av om personen med stod av sin valfrihet har bytt sin halso- och sjukvard till en annan
kommun. Med avseende pa forvaltning och patientsakerhet ar det motiverat att genomfoéra hela scre-
eningen vid en halsovardscentral som personen valt eller vid en annan plats for screening som kommu-
nen i fraga har anvisat utifran kallelsen. Det ar viktigt att samma aktor ansvarar for screeningundersok-
ningarna och en fortsatt utredning av eventuella fynd. Praxis kan t.ex. antecknas i en plan om ordnande
av halsovardstjanster som utarbetas enligt sjukvardsdistrikt.
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Tillséttande av en arbetsgrupp

Social- och halsovardsministeriet haller pa att tillsatta en ny screeningarbetsgrupp foér mandatperioden
1.1.2016 - 31.12.2016. Arbetsgruppen verkar som en riksomfattande expertarbetsgrupp for screening-
program. Malet ar att det ska finnas andamalsenliga screeningprogram i Finland med beaktande av sjuk-
ligheten och hélso- och sjukvardsresurserna. Screeningarbetsgruppen stéder de halsopolitiska Gverva-
gandena och beslutsfattandet vid social- och halsovardsministeriet. Arbetsgruppen har till uppgift att
1) bedéma pagaende screeningsprogram, deras metoder, effekter och kvalitet, 2) bedéma screening-
undersokningar som foreslagits till screening och deras metoder och 3) f6lja nationell och internationell
forskning och utveckling inom omradet och pa grundval av detta lagga sarskilt fram ett forslag till en
reform av screeningprogrammen for cancer. Nagra forandringar av screening under graviditet planeras
inte.

Aktuella forfattningar:

Statsradets forordning om screening 339/2011

Statsradets forordning om andring av 3 § i statsradets férordning om screening 118/2015

Social- och halsovardsministeriets férordning om medicinsk anvandning av stralning 423/2000
Social- och halsovardsministeriets férordning om upphavande av vissa bestammelser i social- och hal-
sovardsministeriets forordning om medicinsk anvandning av stralning 135/2015

Ytterligare information
Direktor Liisa-Maria Voipio-Pulkki, tfn 02951 63382
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