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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 27. februar 2019 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 624 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgs-
malet er stillet efter gnske fra Liselott Blixt (DF).

Spgrgsmal nr. 624:

”| forleengelse af samrad i Sundheds- og Zldreudvalget den 19. februar vedr. behand-
ling af kreeftpatienter uden for kraeftpakkerne, jf. samradsspgrgsmal Y og Z bedes mi-
nisteren redeggre for udbyttet af de i kraeftpakkerne afsatte midler til hurtig udred-
ning.”

Svar:
Jeg forstar spgrgsmalet sadan, at der spgrges til udbyttet af de i kreeftplanerne af-
satte midler til hurtig udredning.

Fgrst og fremmest vil jeg bemaerke, at jeg mener, at kreeftpatienter skal udredes til
tiden. Hvis kraeftsygdommen opdages tidligt og behandles hurtigt, forbedres patien-
tens mulighed for at overleve. Derfor er det vaesentligt, at kraeftpatienter tilbydes ud-
redning og behandling sa tidligt som muligt.

Det fremgar af Finanslovsaftalen for 2017 mellem regeringen, Dansk Folkeparti, Libe-
ral Alliance og Det Konservative Folkeparti, at der er prioriteret et yderligere |gft af
kreeftomradet pa cirka 1,5 mia. kr. fra 2017 til 2020. Heraf er 331 mio. kr. afsat i sats-
puljeaftalen for 2017 til 2020 mellem regeringen, Socialdemokratiet, Dansk Folkepart,
Liberal Alliance, Alternativet, Radikale Venstre, Socialistisk Folkeparti og Det Konser-
vative Folkeparti.

Lgftet kommer ud over de allerede prioriterede midler fra finanslovsaftalen for 2017
pa 170 mio. kr. arligt fra 2017 og frem til bl.a. gget kapacitet i kreeftudredningen. Der
bliver saledes samlet tilfgrt 2,2 mia. kr. i perioden 2017 til 2020 til en styrket kraeft-
indsats.

Status for Kraeftplan IV 2018 viste, at alle initiativer er sat i gang, og at Danske Regio-
ner, KL og Sundhedsstyrelsens fortsat arbejder malrettet pa at understgtte intentio-
ner, malsatninger og konkrete initiativer i Kreeftplan IV.

Danske Regioner har 2017 meddelt Sundheds- og £ldreministeriet, at der i alle regio-
ner er indgdet aftale om direkte henvisning fra almen praksis til falgende undersggel-
ser: CT af thorax og CT/ultralyd af abdomen. Danske Regioner konstaterer, at der ge-
nerelt er gget aktivitet inden for den billeddiagnostiske udredning blandt andet som
folge af, at almen praksis har faet udvidet adgang til at rekvirere billeddiagnostiske
undersggelser pa hospitalerne.
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Desuden har regionerne blandt andet igangsat yderligere styrkelse af den diagnosti-
ske udredning, f.eks. styrkelse af den ambulante kapacitet, en raekke efteruddannel-
sesaktiviteter for almen praksis og praksispersonalet samt ekspertbistand fra hospita-
ler til almen praksis med henblik pa at give almen praksis redskaber til hurtigere at
opdage kraeft. Der er ogsa skabt mulighed for at patienterne kan henvises direkte til
diagnostisk afklaring fra almen praksis.

Alle krzeftpatienter skal kunne regne med den bedst mulige udredning og behandling,
uanset hvor i landet de bor. Med udspillet til sundhedsreformen szetter vi en ambiti-
@st retning for sundhedsvasenet, sa det er muligt at bevare og bygge videre pa de
gode resultater, vi allerede har naet. Vi skal have gjort op med nogle af de regionale
forskelle, som vi ser i sundhedsvaesenet og pa kraeftomradet.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Hjalte Borum
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