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Besvarelse af spergsmal nr. 129 (Alm. del), som Folketingets
sundhedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse den 25. november 2008. Spergsmailet er stillet efter onske af
Orla Hav (S)

Spergsmal 129:

"Finder ministeren, at der er overensstemmelse mellem udsagn som "et sundheds-
vaesen 1 verdensklasse" og de tal der fremleegges i notatet "Analyse af ventetid til
sygehusbehandling for gigtpatienter", jf. SUU alm. del. — bilag 77?

Svar:

Det er aldrig rart at vente pa en diagnose og/eller behandling. Den enkelte patients
oplevelse af ventetid, og gener som folge heraf, varierer. For visse lidelser er det af
betydning for behandlingsresultatet og mulighederne for overlevelse eller méngra-
den, at der ikke gér for lang tid dels i forhold til at stille den rette diagnose, dels at
tilbyde relevant behandling. Dette gaelder f.eks. leddegigt, hvor Sundhedsstyrelsen
af hensyn til muligheden for at mindske uoprettelige ledskader anbefaler udredning
og behandling inden for en vis tidsramme.

Til et sundhedsvaesen i verdensklasse herer ogsd en ssmmenhangende indsats,
hvor alle akterer, sygehuse, praktiserende leeger og kommuner samarbejder, sé ikke
blot den enkelte borger i sit sygdomsforleb oplever et hensigtsmassigt forleb, men
ogsa at behandlings- og forebyggelsesindsatsen ses i en sammenhang. I den for-
bindelse er der pa den seneste finanslov afsat ca. % mia. kr. til bedre forleb og pati-
entuddannelse for kronisk syge, bl.a. via forlebsprogrammer. Forlgbsprogrammer
skal understette en effektiv og koordineret indsats pa tvaers af sektorer. Muskel- og
skeletsygdomme er et omréade, der vil blive omfattet af forlebsprogrammer for
kronisk syge.



