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Besvarelse af sporgsmal nr. 87 (Alm. del), som Sundhedsud-
valget har stillet til ministeren for sundhed og forebyggelse den
17. december 2007

Spergsmal 87:

"Ministeren bedes redeggre for, om Hjerteforeningens anbefalinger for ventetid pa ud-
redning og behandling af patienter med hjerte- og kredslgbssygdomme svarer il
statsministerens lgfte om, at livstruende hjertesygdomme skal behandles akut og oply-
se om, hvornar han forventer, at disse behandlingstider kan overholdes i Danmark?"

Svar:

Jeg antager, at spargeren refererer til notatet fra Hjerteforeningen, som indeholder dels
anbefalinger for ventetid til undersggelse og behandling af hjerte- og kredslgbssyg-
domme, dels forslag til indsatsomrader for at nedbringe ventetiderne. Anbefalingerne
retter sig ikke kun mod forundersagelser og behandling af hjertesygdomme, men ogsa
mod kredslgbssygdomme, der kan have betydning for udvikling af sygdomme i hjertet.

For hjerteomradet anbefaler Hjerteforeningen i notatet, at ventetiden til forunders@gel-
se for diagnosticering af hjertesygdomme, uanset hvilke, maksimalt bgr udgere 1-2
uger. Ventetiden til behandling af hjerteklapsygdomme bgr vaere maksimalt 1 méaned,
mens ventetiden for hjerterytmeforstyrrelser gnskes at veere maksimalt 3 maneder.

Jeg vil i besvarelsen koncentrere mig om Hjerteforeningens anbefalinger i forhold til
undersggelse og behandling pa hjerteomradet, da det er dette sygdomsomrade, der,
ud over kreeftbehandling, har seerligt fokus i regeringsgrundlaget fra november 2007.

For iskaemisk hjertesygdom, forkalkning i hjertets kranspulsarer, er der, som for kraeft-
behandling, fastsat maksimale ventetider for behandling. Afhaengigt af hvilken type
iskaemisk hjertesygdom, der er tale om, er det fastsat, at der ma ga 2, 3 eller 5 uger fra
hjertecentret har modtaget henvisningen til indgrebet udfgres. | forbindelse med omta-
len af leengere ventetider har Sundhedsstyrelsen bedt regionerne om at indrapportere
eventuelle vanskeligheder med overholdelse af de maksimale ventetider. Styrelsen har
ikke modtaget sadanne indberetninger.
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Dertil kommer akut hjertebehandling, der bestar af gjeblikkelig behandling til patienter
med pludseligt opstaede alvorlige symptomer pa hjertesygdom, i veerste fald hjerte-
stop.

Hjertepatienter, der efter endt udredningsforlab vurderes at have gavn af behandling,
prioriteres efter en laegefaglig vurdering, sa der gives hurtig behandling til patienter
med behov herfor.

Initiativet om akut handling pa hjerteomradet i regeringsgrundlaget fra november 2007,
svarer til initiativet pa kraeftomradet. Akut handling betyder pa linie med, hvad der ind-
fores pa kraeftomradet, ivaerksaettelse af undersggelse og behandling uden ungdig
ventetid. Malet med initiativet er, at hjertepatienterne ikke skal opleve ungdig ventetid
dels ved diagnosticering, og i avrigt tilbydes fagligt optimale behandlingsforlgb. Patient-
forlgbene, herunder tidsforbruget i udredningen og i forbindelse med behandling, skal
tilrettelaegges pa grundlag af faglige anbefalinger. Arbejdet med akut handling pa hjer-
teomradet igangseettes i januar 2008, startende med en tidsplan for arbejdet.

Det bliver saledes en integreret del af det kommende arbejde at finde faglige normer
for, hvor lang tid der ma ga med de forskellige faser i et patientforlgb. Derfor vil jeg ikke
pa nuveerende tidspunkt forholde mig til Hjerteforeningens anbefalinger til maksimale
ventetider til forundersggelse og behandling af visse hjertesygdomme. Foreningens
synspunkter vil selvfglgelig indga i det kommende arbejde.



