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Besvarelse af spergsmal nr. 542 (Alm. del), som Folke-
tingets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og
sundhedsministeren den 22. maj 2007

Sporgsmal 542:
" Ministeren bedes kommentere henvendelsen fra Carsten Eilertsen vedrg-
rende behandlingsgaranti for kraeftpatienter, jf. alm. del - bilag 519."

Svar:

Henvendelsen angar dels en ventetid pa PET/CT-scanning pa Rigshospita-
let, dels et spargsmal om Sundhedsstyrelsens indgaelse af aftaler med
udenlandske sygehuse.

Det fremgar af henvendelsen, at der for Jens Eilertsen, der skal undersg-
ges for, om hans cancer har spredt sig, er en ventetid pad PET-scanning pa
4% uge. Jeg forstar, at han har faet en tid den 14. juni.

Rigshospitalet har oplyst, at der er opstaet ventetid pa PET/CT-scanninger,
fordi denne scanningstype for patienter som Jens Eilertsen har vist sig bed-
re, end de hidtil anvendte MR- og CT-scanninger. Man har saledes valgt at
tilbyde Jens Eilertsen en mere effektiv scanning, som der sa til gengeeld er
leengere ventetid pa. Rigshospitalet oplyser, at man arbejder pa at afhjeelpe
ventetidsproblemet.

Ifelge brevet fra Eilertsen afviste Rigshospitalet at finde et andet tilbud til
patienten. Jeg kan ikke pa baggrund af brevet alene vurdere hospitalets
indsats i situationen, men generelt bgr sygehuset informere om og veere
behjaelpelig med anvendelse af det fri sygehusvalg, hvis patienten @nsker
det.

Endvidere undrer Carsten Eilertsen sig over, at Sundhedsstyrelsen ikke har
indgaet aftaler med udenlandske sygehuse i lyset af de ventetider, der er i
Danmark pa behandling af brystkreeftpatienter. Jeg forstar det sadan, at der
sigtes til stralebehandling, hvor netop brystkreeftpatienter prioriteres til ud-
landsbehandling.

Arsagen til, at Sundhedsstyrelsen ikke har indgaet aftaler, er, at det er regi-
onernes opgave at finde andre tilbud til patienter, der ikke kan behandles
inden for den maksimale ventetid. Kun, hvis det regionen ikke kan finde et
andet tilbud, kan der rettes henvendelse til Sundhedsstyrelsen. | regi af den
nedsatte task force for stralebehandling med deltagelse af savel Sund-
hedsstyrelsen som regionerne, er der skabt grundlag for en reekke aftaler



med udenlandske sygehuse. Der er saledes indgaet aftaler med sygehuse i
Norge, Sverige og Tyskland, som regionerne kan benytte til at tilbyde pati-
enter hurtigere behandling. Det har betydet — som det ogséa var hensigten —
at Sundhedsstyrelsen ikke modtager henvendelser og stralepatienter, som
regionerne ikke kan finde behandlingstilbud til inden for fristen.

Henvendelsen fra Carsten Eilertsen beskaeftiger sig med omrader, som
regeringen har steerkt fokus pa, for at skabe forbedringer for patienterne.
For nylig offentliggjorde Indenrigs- og Sundhedsministeriet analyser fra
bl.a. Det Regionale og Kommunale Evalueringsinstitut (KREVI), som viser,
at der kan effektiviseres yderligere pa stralecentrene. Hvis potentialet reali-
seres, vil kapaciteten kunne na pa niveau med behovet for stralebehandling
allerede i 2008. Det vil fierne behovet for at sikre stralebehandlingskapaci-
tet i udlandet.

Pa denne baggrund retter regeringen nu fokus pa de samlede behandlings-
forlgb. Om kort tid pabegynder vi offentligggrelsen af de interne ventetider
til unders@gelse og behandling. Det vil skabe grundlag for en malrettet ned-
bringelse af forlgbstiderne og dermed hurtigere behandling til kraeftpatien-
ter.

Savel indsatsen for kortere forlgb som effektivisering af stralebehandlingen
indgar i regeringens aftale med Danske Regioner om regionernes gkonomi
for 2008.



