
Varför är Herceptin en av indikatorerna i Bröstcancerindex? 
 
I 2006 års Bröstcancerindex, framställt av Health Consumer Powerhouse, är läkemedlet 
Herceptin en av tio indikatorer. Detta är högst relevant eftersom Herceptin är ett effektivt 
läkemedel vilket trots sin goda effekt används I högst varierande grad bland landstingen.  
 
Våra undersökningar strävar alltid efter att mäta konsumentvänligheten inom sjukvården, 
vilket vi är medvetna om är nytt och utmanande för somliga. Utformningen av 
läkemedelsanvändningen i bröstcancervården är mycket viktig, eftersom den väcker frågor 
huruvida det är bostadsorten som ska avgöra kvaliteten på vården. 
 
Även om det finns andra läkemedel, som kunde illustrerat samma problem för 
cancerpatienterna, är Herceptin ett av de bästa exemplen. Detta bland annat genom den 
internationella uppmärksamheten i samband med det engelska Herception domslutet. Detta 
avgörande handlade om det orättfärdiga i att ge vissa, men inte alla, patienter tillgång till 
livräddande läkemedel. 
 
Också bland svenska cancerläkare diskuteras det orättfärdiga i dagens situation. I Aftonbladet 
den 31 oktober på Bröstcancerdagen så kan man läsa att Överläkaren Elisabet Lidbrink vid 
Radiumhemmet i Solna och Docent Nils Wilking, Sophia-hemmet, slår fast vikten av 
herceptinbehandling och vikten av att landstingen inte snålar utan ser till att alla patienter får 
lika tillgång till medicinen. 
 
Vi har i vårt arbete noterat att också patientföreträdare är oroade över den ojämlika 
användningen av Herceptin. Vi har därför också tidigare valt att ta med Herceptin som en 
indikator i Vårdkonsumentindex 2006 redan innan vi etablerat någon form av samarbete med 
Roche. Det är helt enkelt en relevant indikator i konsumentinformation om sjukvård. 
 
Läkemedelsföretagets Roche roll har tydligt framhållits i såväl våra pressmeddelanden som i 
indexrapporten. Företaget har däremot inte haft något inflytande över undersökningens 
utformning eller slutsatser. Vid presentationen av indexet, där en företrädare för Norrbottens 
landsting deltog, påpekade vi tydligt att Roche medverkat som finansiär och beskrev villkoren 
för samarbetet. Motsvarande information gavs i våra pressmeddelanden och i indexrapporten. 
Sakförhållandet borde därför knappast förvåna någon. 
 
Frågan som bör ställas är snarast: hur trovärdig vore en jämförelse av bröstcancervården om 
Herceptin uteslöts? 


