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Til Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg

Pakkeforløbene på kræftområdet blev indført med udgangen af 2008 og be-
skriver de nødvendige undersøgelser og behandlinger for en standardpatient 
samt den såkaldte fagligt begrundede forløbstid, dvs. tid til undersøgelser eller 
anden udredning. Primo 2012 blev det besluttet at etablere en systematisk da-
taopfølgning på regionernes arbejde med pakkeforløbene i form af en ny moni-
toreringsmodel. Som jeg orienterede udvalget om i brev af 31. maj 2013, of-
fentliggjordes monitoreringen for 1. kvartal den 31. maj.

Den 2. september 2013 offentliggøres for anden gang data fra denne monito-
rering, dvs. for 2. kvartal 2013. Monitoreringen gør det, jf. tidligere orientering,
muligt at følge patienternes forløbstider i pakkeforløbene robust og dermed 
også at sætte specifikt ind på eventuelle områder, der kræver særlig opmærk-
somhed. 

Tal m.v. for 2. kvartal 2013 kan findes på hhv. Sundhedsstyrelsens hjemme-
side www.sst.dk og Statens Serum Instituts hjemmeside www.ssi.dk. 

Vedlagt er Sundhedsstyrelsens kommentarer til monitoreringen af 2. kvartal 
2013.

Monitoreringen viser, som ved offentliggørelsen i maj af af tal for 1. kvartal 
2013, at pakkeforløbene overordnet set er velimplementerede i regionerne på 
nuværende tidspunkt. Hovedparten af pakkeforløbene, for de fleste områders 
vedkommende, lever således i høj grad op til de fagligt fastsatte standardfor-
løbstider. Men der er samtidig nogle områder, jf. også Sundhedsstyrelsens 
kommentarer til monitoreringen, hvor der er opfølgningsbehov. Derfor vil 
Sundhedsstyrelsen i regi af Task Force for Patientforløb på Kræft- og Hjerte-
området på førstkommende møde følge op ifht. regionerne mhp. at drøfte re-
gionernes tiltag for at løse udfordringerne.

Monitoreringen, der fremadrettet forventes offentliggjort kvartalsvis og årligt, 
gør det muligt at følge udvikling på kræftområdet tættere, samtidig med at da-
tagrundlaget for regionerne vil være et redskab til at korrigere og udvikle den 
regionale indsats på kræftområdet.  

Med venlig hilsen

Astrid Krag
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