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Folketingets Sundheds- og Z£ldreudvalg

Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 18. september 2020 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 1813 (Alm. del) til sundheds- og &ldreministeren, som hermed besva-
res. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Kristian Pihl Lorentzen (V).

Spgrgsmal nr. 1813:

"Finder ministeren at rgntgen af brystkassen er en tilstraekkelig undersggelse i til-
feelde, hvor lungekraeft er blandt de - evt. sjeeldne - differentialdiagnoser, der indgar i
laegens overvejelser ”

Svar:
Mit ministerium har til brug for besvarelsen anmodet om bidrag fra Sundhedsstyrel-
sen, som oplyser fglgende:

”Det er pavist, at anvendelse af lavdosis CT-skanning til personer uden symptomer,
har en sensitivitet (ngjagtighed i pavisning af sandt positive fund) pa 95 pct. i en
screeningspopulation, dvs. raske personer eller personer med risikofaktorer. Det er
desuden pavist, at rgntgen af brystkassens ngjagtighed for pavisning af lungekraeft er
77-80%, men her er der tale om unders@gelse af symptomatiske patienter. En dansk
videnskabelig afhandling fra 2006 viser blandt andet, at falsk negativt rgntgen kan fo-
rekomme i det primzere forlgb hos naesten hver 4. patient med lungekrzft, hvilket for-
sinker diagnosen af lungekrzeft. Der er sdledes tale om forskellige befolkningsgrupper
i de gennemfgrte studier af hhv. lavdosis CT-skanning og r@ntgen, som derfor ikke kan
sammenlignes.

| forhold til den gruppe af patienter, hvor man gnsker at be- eller afkraefte mistanke
om lungekraeft, har Dansk Lunge Cancer Gruppe (DLCG) pG baggrund af den eksiste-
rende litteratur og praktisk erfaring konkluderet, at den mest praecise billeddiagnostik
for pdvisning og udelukkelse af lungekrzeft er fulddosis CT-skanning med kontrast af
brystkasse og gvre del af maveregion.

Ved alarmsymptomer, der giver mistanke om lungekraeft, og hvor sigtet med den bil-
leddiagnostiske udredning er at be- eller afkraefte mistanke om lungekraeft med sik-
kerhed, er den faglige standard primaer udredning med CT med kontrast af brystkasse
og @vre del af maveregionen som beskrevet i pakkeforlgb for lungekraeft.

Ved uspecifikke symptomer, der giver mistanke om alvorlig sygdom, som kan veere
kraeft, og hvor sigtet er at be- eller afkraefte alvorlig sygdom, herunder lungekraeft, er
den aktuelle faglige standard for den primaere billeddiagnostiske udredning enten CT
med kontrast af brystkasse, mave- og baekkenregion, eller réntgen af brystkasse og
ultralydsundersggelses af maveregion som beskrevet i styrelsens diagnostiske pakke-
forlgb, der aktuelt er under revision.
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I forhold til uspecifikke symptomer, hvor der ikke er konkret mistanke om alvorlig syg-
dom, men hvor der er mistanke om flere forskellige diagnoser, og hvor sigtet med ud-
redningen er en bred undersggelse, vil der typisk veaelges billeddiagnostisk undersg-
gelse ud fra en konkret vurdering og visitation.

For disse patienter med uspecifikke symptomer uden konkret mistanke om kraeft, er
der uklarheder omkring diagnostikken. Sundhedsstyrelsen har afholdt to mgder (den
28. maj 2020 og den 24. september 2020), med repraesentanter fra Dansk Lunge Can-
cer Gruppe, Dansk Lungemedicinsk Selskab, Dansk Radiologisk Selskab, Dansk Tho-
raxradiologisk Selskab, Dansk Selskab for AlImen Medicin, Regionerne, Danske Regio-
ner, Kraeftens Bekaempelse, Styrelsen for Patientsikkerhed, Regionernes kliniske kvali-
tetsudviklingsprogram og Det regionale behandlingsfeellesskab vedr. lungekraeft. Der
var pG mgderne enighed om, at der er behov for afdaekning af nuvaerende viden samt
mere data og forskning mhp. at kunne formulere klarere retningslinjer for udredning
af disse patienter.

Der er allerede flere forsknings- og kvalitetsprojekter pa vej i de faglige miljger med
henblik pG at frembringe mere viden. Sundhedsstyrelsen bakker op om disse vigtige

tiltag og vil folge projekternes gennemfgrelse og resultaterne heraf og vil orientere
Task Force om resultaterne af mgderne.”

Med venlig hilsen

Magnus Heunicke /  Annemette Juul
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