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Besvarelse af spergsmal nr. 249 (Alm. del), som Liselott Blixt (DF)
har stillet til ministeren for sundhed og forebyggelse den 6. febru-
ar 2009.

Spergsmal 249:

"Kan ministeren bekreafte, at danske patienter med prostata- og nyrekreeft ikke
behaver at rejse til Kina, for at fa foretaget frysebehandling af deres kraeftknuder,
idet behandlingen ogsa kan udferes pé sygehuse her i Danmark? I bekreftende fald
bedes ministeren oplyse, hvor denne behandlingsform er tilgeengelig, og om patien-
ter med andre kraeftformer kan fa tilbudt en sddan behandling, og i bekraeftende
fald om det er den behandlende laege eller Second Opinionudvalget, der henviser
patienterne til denne behandlingsform? "

Svar:

Jeg er opmaerksom pa, at flere danske kraeftpatienter har taget til Kina bl.a. for at
modtage frysebehandling for deres kraeftsygdom. I den forbindelse sporges til, om
denne behandlingsform er tilgengelig i det danske sundhedsvesen. Til besvarelse
af spergsmalet har jeg anmodet om Sundhedsstyrelsens bidrag.

Sundhedsstyrelsen oplyser:

”Frysebehandling - ogsa kaldet kryobehandling - er en metode, hvor celler destrue-
res ved hjelp af frysning. Kryobehandling benyttes til en lang rakke almindelige
tilstande som eksempelvis fodvorter.

I Sundhedsstyrelsens specialevejledning af 11. november 2008 for Urologi (ved-
lagt) er kryobehandling (frysebehandling) af prostatakreeft og nyrekreft beskrevet
som en udviklingsfunktion.

Sundhedsstyrelsen har defineret en udviklingsfunktion, som en funktion omfatten-
de saerligt udvalgte funktioner indenfor diagnostik, behandling og rehabilitering,
hvor anvendte metoder, anvendelsesomrader, indikationer, forudsatninger etc.
endnu er uafklarede. En udviklingsfunktion kan omfatte dels omrader, hvor der
ikke foreligger evidens for en given behandlings effekt, dels omréder, som er under
etablering i Danmark, hvor evidens er fastslaet, men hvor der er usikkerhed om den
mest hensigtsmeessige organisering.

Regionerne skal i lgbet af de kommende méneder efter udmelding fra Sundhedssty-
relsen ansege om blandt andet udviklingsfunktioner indenfor 36 laegelige specialer
herunder urologi. Sundhedsstyrelsen skal efterfolgende vurdere, om de enkelte
sygehuse opfylder kravene, og skal herefter placere funktionerne. Sundhedsstyrel-
sen forventer, at godkendelsesprocessen vil vere afsluttet i efteraret 2009.

Sundhedsstyrelsen er bekendt med at kryobehandling af nyrekraeft og prostatakraeft
aktuelt tilbydes p4 blandt andet Arhus Universitetshospital, Skejby og Regionsho-



spitalet Viborg. Det vil altid bygge pa en leegefaglig vurdering, hvorvidt patienten
skal henvises til behandlingen.

Da der ikke for nyre- og blaerekreft er tale om eksperimentel behandling, er det
ikke Sundhedsstyrelsens panel vedrerende eksperimentel behandling, der henviser

til denne behandling.

Sundhedsstyrelsen er desuden vidende om, at visse former for hudkraft behandles
med kryoterapi.”

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger.



