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Besvarelse af spergsmal nr. 335 (Alm. del), som Folke-
tingets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og
sundhedsministeren den 5. april 2006

Spergsmal 335:
"Ministeren bedes kommentere vedlagte artikel fra Dagens Medicin den 24.
marts 2006 "millionerstatning til apopleksipatienter”. "

Svar:

Af artiklen fremgér det, at en kvinde i 2003 fik tilkendt en erstatning fra Pa-
tientforsikringen pa knapt to mio. kr. Kvinden, der havde faet en blodprop i
hjernen, fik ikke tilbudt trombolysebehandling, selvom hun opfyldte kriteri-
erne for det. Det fremgar videre, at trombolysebehandling siden 2003 har
veeret en del af referenceprogramet for behandling af patienter med apo-
pleksi, og at behandlingen ikke er ligesa udbredt herhjemme som i de gvri-
ge nordiske lande.

Som bekendt er Patientforsikringen en uafhaengig forening, der i lovgivnin-
gen er tillagt kompetence til at afgere alle erstatningssager efter patientfor-
sikringsloven og lov om erstatning for laegemiddelskader. Jeg har saledes
ikke bemeerkninger til Patientforsikringens konkrete afgerelser.

Vedrgrende tilbud om trombolysebehandling herhjemme, udvidede Laege-
middelstyrelsen i 2002 indikationen for det lsegemiddel, der anvendes, til
ogsa at omfatte blodprop i hjernen. Der er ifglge Sundhedsstyrelsen en
betydelig risiko for, at behandlingen medfarer blgdninger hos patienten,
hvorfor den skal ivaerksaettes inden for tre timer efter symptomdebut og
forudseetter en meget grundig visitation og diagnostik, ligesom der er en
raeekke eksklusionskriterier til behandlingen. Det skannes, at kun ca. 10 pct.
af patienterne med apopleksi vil kunne tilbydes trombolysebehandling. Som
naevnt har trombolysebehandling for denne gruppe veeret anbefalet siden
2003.

Pa grund af blandt andet bladningsrisikoen har Sundhedsstyrelsen efter
drgftelse med amterne og H:S iveerksat en afprgvning af trombolysebe-
handling i Fyns, Ribe og Nordjyllands Amter (dagnberedskab), der skal
belyse behandlingsresultater og komplikationer, in- og eksklusionskriterier,
faglige krav (herunder til vagtberedskab), erfaringer med telemedicinske
lgsninger, forskellige logistiske setups (herunder ambulanceberedskab og
visitation) samt gkonomi. Herudover tilbydes trombolysebehandling aktuelt i
H:S, Kebenhavns Amt (dagtid) samt Arhus Amt (degnberedskab).



Sundhedsstyrelsen har anmodet alle de amter, der i dag tilbyder tromboly-
sebehandling, om en systematisk tilbagemelding pr. 1. september 2006, og
styrelsen vil pa den baggrund vurdere muligheder og forudsaetninger for
yderligere udbredelse af behandlingen.



