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Arende: MOTET I RADET (SYSSELSATTNING, SOCIALPOLITIK, HALSO- OCH

SJUKVARD SAMT KONSUMENTFRAGOR) DEN 9-10 JUNI 2008

Minskning av cancerbérdan

— Antagande av rddets slutsatser

[Offentlig debatt enligt artikel 8.3 i radets arbetsordning (pa forslag av
ordforandeskapet)]

1. Vid moétet den 30 april 2008 behandlade Coreper ovanndmnda text som foreslagits av

ordforandeskapet och enades om att Gverldmna utkastet till slutsatser enligt bilagan till radet.

2. Radet uppmanas att anta det foreslagna utkastet till slutsatser.
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BILAGA

Utkast till radets slutsatser om minskning av cancerbérdan

Europiska unionens rad

1)

2)

3)

4)

ERINRAR om att det i artikel 152 i fordraget om uppréttandet av Europeiska gemenskapen
anges att gemenskapens insatser pa folkhilsoomradet ska komplettera den nationella politiken
och sdkerstilla en hog hilsoskyddsnivé for ménniskor. Gemenskapens insatser ska fullt ut

respektera medlemsstaternas ansvar for att organisera och ge hilso- och sjukvérd,

ERKANNER Europeiska gemenskapens och medlemsstaternas stéandiga dtagande for
evidensbaserade forebyggande och kontroll av vanliga icke smittsamma sjukdomar genom
initiativ och insatser pd omradet for hilsofrimjande och sjukdomsforebyggande insatser som
har en positiv inverkan pa en hélsosam livsstil, t.ex. genom tobakskontroll, hdlsosam kost och
fysisk aktivitet och minskning av skadlig och riskfylld alkoholkonsumtion, tidig diagnos
genom screening, minskning av yrkes- eller miljorelaterad exponering for fysikaliska,
kemiska och biologiska cancerogener samt livsmedelssékerhet, i syfte att minska de

cancerogena riskerna till ett minimum,

ERINRAR om radets rekommendation av den 2 december 2003 om cancerscreening’, dir det
rekommenderas att medlemsstaterna tillimpar hogkvalitativa screeningprogram for hela
befolkningen av brost- och livmoderhalscancer och kolorektal cancer inbegripet registrering
och hantering av screeninguppgifter, som en effektiv strategi for att minska risken for och

dodligheten 1 cancer,

VALKOMNAR Europaparlamentets resolutioner om kampen mot cancer® och om

brostcancer’, dir de nya utmaningarna pa detta omrade for det utvidgade EU betonas,

EUT L 327, 16.12.2003.
Antagen den 10 april 2008, TA(2008) 0121.
Antagen den 25 oktober 2006, TA(2006) 0449.
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S)

6)

7)

8)

9

VALKOMNAR konferensen "The Burden of Cancer — how can it be reduced?"

den 7-8 februari 2008 i Brdo, Slovenien, dir det betonades ett behov av dvergripande
strategier for cancerforebyggande och kontroll som bidrar till att minska cancerbdrdan och
utjamna de klyftor som foreligger mellan och inom medlemsstater avseende forekomst,
dodlighet, utbredning och overlevnad genom att forbéttra forebyggande, tidig diagnos,
behandling, vard, inbegripet palliativ vard, och forskning; for att uppna optimala resultat bor
for alla patienter ett patientcentrerat overgripande tvarvetenskapligt tillvigagingssatt
tillimpas och optimal psykosocial vard genomforas i rutinméssig cancervard, rehabilitering

och uppfoljning efter behandling,

INSER att cancer paverkar en stor andel av EU:s befolkning och orsakar lidande for patienter
och deras familjer; en av tre européer utvecklar cancer under sin livstid, vilket har en enorm
social och ekonomisk inverkan; enligt WHO:s internationella center for cancerforskning
(IARC) diagnostiserades under 2006 ungefar 3,2 miljoner cancerfall och intréffade

1,7 miljoner dodsfall i cancer i Europa; de vanligaste cancerformerna dr brdostcancer,
kolorektal cancer och lungcancer. Brostcancer dr den vanligaste orsaken till cancerddd hos

kvinnor. Lungcancer dr den vanligaste orsaken till cancerddd,

BETONAR det faktum att oavsett framtida forandringar av cancerrisken kommer forutsebara
demografiska fordndringar att avsevért 6ka forekomsten av cancer under de kommande
decennierna; den storsta okningen kommer att vara antalet cancerdiagnoser hos édldre personer

i Europa,

NOTERAR att manga cancerformer, inbegripet cancer som drabbar barn, 4r ovanliga
sjukdomar och BETONAR att barns och deras familjers behov av hilso- och sjukvard och

psykosociala behov,

BETONAR att avsevirda och bestdende ojimlikheter avseende forekomst, dodlighet,
utbredning och Overlevnad foreligger inom och mellan medlemsstater; de har nira samband
med en betydande variation nar det géller tillhandahéllande av tjinster for forebyggande
atgérder, tidig diagnos, behandling, rehabilitering och palliativ vard och skillnader 1

socioekonomisk status och miljomaissig eller yrkesrelaterad exponering for cancerogener,
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10) INSER att minst en tredjedel av alla cancerfall kan forebyggas; forebyggande forblir den
mest effektiva langsiktiga strategin for att minska den 6kande cancerbordan; konsekventa
tillvigagangssitt for hilsofrimjande och primért forebyggande, med anvéndning av lampliga
atgérder pa ett antal policyomraden inom olika sektorer, skulle ha en positiv inverkan inte
enbart pa cancer utan dven pa andra vanliga kroniska icke smittsamma sjukdomar;
utvecklingen av profylaktiska vacciner mot nigra cancerogena virus har dppnat ett nytt

omrade inom cancerforebyggande,

11) FRAMHALLER att cancerbehandling och vard ir tvirvetenskaplig, och innefattar samarbete
mellan onkologisk kirurgi, medicinsk onkologi, radioterapi, kemoterapi samt psykosocialt
stod och rehabilitering och, nir cancern inte dr behandlingsbar, palliativ vard; tjinster for
tillhandahéllande av vard till den enskilda patienten och stdd till patientens familj méste

effektivt samordnas,

12) NOTERAR att fortsatt investering i utbildning av tillrickliga och pé lampligt sétt
kvalificerade ménskliga resurser ar viktigt for kvaliteten i cancerforebyggandet, diagnos,

behandling och vard,

13) NOTERAR att teknisk utveckling i hanteringen av kroniska sjukdomar har gjort nya metoder
for forebyggande, diagnostisering och behandling av cancer tillgidngliga, vilket har gett

medlemsstaterna nya utmaningar,

14) ERKANNER betydelsen av forskning om canceretiologi, forebyggande, tidig upptickt och

hanteringsstrategier, inbegripet strategier for palliativ vard,

15) BETONAR att cancerforskningen fortfarande &r splittrad och att forbéttrat samarbete inom

ramen for EU och internationell forskning ska uppmuntras,
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16) BETONAR betydelsen av cancerregister for att i tid tillhandahélla jimforbara data och
vésentlig befolkningsbaserad information om forekomst, demografi, trender, dédlighet och
overlevnad som en resurs for nationella och internationella epidemiologiska studier, som
tillhandahéller ny information om cancerorsaker och fakta for utveckling och dvervakning av

politik for cancerkontroll,

17) ERKANNER att genomforandet av 6vergripande strategier for att kontrollera cancer har lett
till farre cancerfall och minskad dodlighet samt forbéttrat och forlangt livet for dem som
overlever cancer, av vilka flera lider av svara medicinska, psykologiska och sociala

konsekvenser av sjukdomen,

18) VALKOMNAR involveringen av det civila samhillet, sirskilt lobby- och stodgrupper for
patienter, nir det géller att utforma politiken for forebyggande och kontroll av cancer och

utarbeta tjinster som battre kan tillgodose cancerpatienters behov,

19) UPPMANAR medlemsstaterna att

—  utarbeta och genomfOra dvergripande strategier eller planer mot cancer,

— fortsdtta att utarbeta och genomfora atgirder pa omradena hilsofrdmjande och
sjukdomsforebyggande for att minska méinniskors exponering for de viktigaste
riskfaktorerna (sdsom tobak, ohdlsosam diet, brist pa fysisk verksamhet samt skadlig
och farlig alkoholkonsumtion), minska yrkesmassig, miljomaéssig och niringsméissig

exponering for cancerogener och frimja livsmedelssékerheten,

— i samband med cancerforebyggande verksamhet 6verviga de mojligheter som erbjuds
genom preventiva alternativ for att bekdmpa smittdmnen som kan framkalla cancer,
sasom humant papillomvirus, utéver de nationella screeningprogrammen, hepatit B och
heliobacter pylori, eftersom man erkédnner att sdidana dverviganden kan leda till olika

resultat beroende pa de sirskilda nationella omstdndigheterna,
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— tillhandahélla information for medborgarna och hoja deras medvetenhet angéende
hilsosamma livsstilar och preventiva atgédrder for att minska risken att fa cancer, t.ex.
genom att frimja den europeiska koden for bekdmpning av cancer och genom

informationsinitiativ inriktade pa olika befolkningsgrupper,

—  fortsdtta med genomforandet av befolkningsbaserade och kvalitetsgaranterade
screeningprogram for brostcancer, livmodershalscancer och kolorektal cancer i linje

med radets rekommendation av den 2 december 2003 om cancerscreening,

— tillhandahilla bésta tinkbara evidensbaserade behandling for cancerpatienter inom
ramen for nationella hilsoprioriteringar och ekonomiska resurser, genom att se till att
det finns en vélutbildad tvarvetenskaplig arbetskraft, 1amplig utrustning och lampliga

faciliteter samt effektiva diagnoser och likemedel,

—  ta hinsyn till patienternas psykosociala behov och forbéttra livskvaliteten for

cancerpatienter genom stdd, rehabilitering och palliativ vérd,

—  garantera befolkningsbaserad cancerregistrering som kommer att ge viktigt stod for

utarbetande och 0vervakning av riktlinjer for att forebygga och behandla cancer,

—  utnyttja befintliga finansiella mekanismer, sdsom de europeiska strukturfonderna, for att
forebygga cancer genom effektiva folkhilso- och hilsoskyddséatgarder och atgéarder for
hélsovardsinfrastruktur, utbildning och kapacitetsuppbyggnad for att intensifiera och

forbattra framgéngsrik cancerkontroll,

— dgna uppmirksamhet at alla relevanta aspekter av cancerforebyggande och

cancerkontroll i de nationella forskningsriktlinjerna och forskningsprogrammen,

—  utbyta bésta praxis pa omradet cancerforebyggande och cancerkontroll,
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20) UPPMANAR kommissionen att

— fortsdtta med sin verksamhet och sitt stod till atgirder for att ta itu med de viktigaste

riskfaktorerna,

—  underlétta gemensamt ldrande och utbyte av information inom cancerkontrollen och
framja europeiska referensnétverk, sérskilt nir det géller sédllsynta former av cancer och

cancer som drabbar barn,

— frimja samarbete och delad expertis vid utvardering, dvervakning och beddmning av

hilsoatgéarder och inom bedomningen av hélso- och sjukvardsteknik,

—  undersoka hindren for ett framgangsrikt genomforande av beprévade screeningmetoder
och garantera vetenskapligt och professionellt stod pa medelldng och lang sikt till
medlemsstaterna vid genomforandet av radets rekommendation av den 2 december 2003

om cancerscreening,

—  undersoka potentialen for utveckling av frivilliga europeiska ackrediteringssystem for
cancerscreening och lamplig uppfoljning av de sjukliga fordndringar som konstaterats
genom screening, t.ex. ett europeiskt pilotackrediteringssystem for brostcancerscreening
och uppfoljning som bygger pa de europeiska riktlinjerna for kvalitetssékring vid

brdstcancerscreening och brostcancerdiagnos,

—  underlitta utvecklingen och uppdateringen av, och/eller offentliggéra webbaserad
kvalitetsgaranti och evidensbaserade riktlinjer angdende cancer (brost- och

livmoderhalscancer samt kolorektal cancer) pa EU:s officiella sprék,

— fortsitta att stodja nitverk for cancerregister, som kommer att erbjuda data pa EU-niva

om antalet cancerfall, dodlighet, utbredning och 6verlevande,
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i forekommande fall &gna uppméirksamhet &t cancerforebyggande och cancerkontroll
inom ramen for det andra gemenskapsprogrammet for atgarder pa hilsoomradet

(2008-2013)*,

dgna sirskild uppmairksamhet &t att fordjupa kunskaperna om cancerepidemiologi och
cancerriskfaktorer, tidig upptackt, diagnos, behandling, 6verlevande och palliativ vérd,
inbegripet gransdverskridande forskning inom Europeiska gemenskapens sjunde
ramprogram for verksamhet inom omradet forskning, teknisk utveckling och

demonstration (2007-201 3)5,

uppmuntra EU-samarbete och internationellt samarbete inom cancerforskningen och

overviaga relaterad forskning betrdffande folkhdlsan och hilsopolitiken,

i enlighet med de grundldggande principerna och strategiska malen i vitboken
Tillsammans for hélsa: Strategi for EU: 2008-2013° ligga fram en EU-handlingsplan
mot cancer som omfattar alla aspekter av 6vergripande cancerkontroll, inbegripet
forebyggande, tidig upptéckt, diagnos, behandling, rehabilitering och palliativ vard
genom ett tviarvetenskapligt upplagg och dverviga en lamplig ram for effektiv politik

for cancerkontroll och utbyte av bésta praxis inom cancerférebyggande och cancervard,

4 EUT L 301, 20.11.2007, s. 3.
5 EUT L 412, 30.12.2006, s. 1.
6 KOM(2007) 630 slutlig.
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21) UPPMANAR medlemsstaterna och kommissionen att

— i samarbete med berdrda parter forbéttra tillgangen till information om kliniska forsok
for allménheten, undvika att forsoken dverlappar varandra och frimja bittre
kunskapsutbyte om pagaende och avslutad cancerforskning samt forbéttra patienternas

medverkan 1 forsoken, med hiansyn till WHO:s arbete pa detta omrade,

— fi fram metoder for att arbeta med berorda parter for att garantera ett stadigt

innovationsflode och utveckling av behandling till rimligt pris,

— frimja egenansvar for medborgare och foretrddare for det civila samhéllet,

22) UPPMUNTRAR foretridarna for det civila samhaéllet att

— aktivt medverka till att hoja befolkningens medvetenhet angaende riskfaktorerna for
cancer och 0ka forstaelsen for vikten av att medverka i befolkningsbaserade och
kvalitetsgaranterade program for screening och forebyggande sdsom rekommenderas i
den europeiska koden for bekdmpning av cancer,

—  ge aktivt stod i medlemsstaterna for genomforandet av radets rekommendation om
cancerscreening och i forekommande fall genomforandet av EU:s riktlinjer for
kvalitetssdkring vid bréstcancerscreening och -diagnos, om sidana finns,

— fortsdtta att ge stdd till patienter och deras familjer och vardare,

—  aktivt medverka i utvecklingen och genomforandet av overgripande strategier och

planer mot cancer.
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