
 

 

 

Folketingets Sundhedsudvalg har den 7. april 2021 stillet følgende spørgsmål nr. 1077 

(Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgsmålet er stillet efter 

ønske fra Kristian Phil Lorentzen (V). 

 

Spørgsmål nr. 1077:  

”Der henvises til SUU alm. del – bilag 347 for begrundelsen for spørgsmålet.  

a. Hvad er resultatet af Styrelsen for Patientsikkerheds undersøgelse af de 59 patien-

ter i Randers, der opfylder kriterierne til Lungekræftpakken, men som kun har fået fo-

retaget røntgen af lungerne? 

b. Finder ministeren, at sagen om patienter henvist til og har fået foretaget røntgen 

af lungerne i Randers, men som formelt set opfylder kriterierne til Lungekræftpakken, 

er håndteret tilstrækkeligt hurtigt og korrekt? 

c. Burde regionens håndtering af disse patienter i det 3. diagnostiske spor ikke være 

foretaget på samme måde i Randers og Silkeborg?” 

 

Svar: 

Der er til brug for besvarelsen af spørgsmålet indhentet bidrag fra Styrelsen for Pati-

entsikkerhed, som oplyser følgende:  

 

”Der er spurgt til eŶ uŶdersøgelse af 59 patieŶter i RaŶders, soŵ aŶgiveligt opfylder 
kriterierne til Lungekræftpakken, men som kun har fået foretaget røntgen af lun-

gerne.  

 

Styrelsen for Patientsikkerhed har henvendt sig til både hospitalsledelsen på Regions-

hospitalet Randers og til den læge, som har anført, at der var 59 patienter, som ville 

opfylde kriterierne for henvisning til fulddosis-CT-skanning. Ud fra de foreliggende 

oplysninger fra hospitalsledelsen følger visitationen Sundhedsstyrelsens vejledning og 

almindelig praksis. Styrelsen har derfor ikke gjort yderligere i sagen. 

 

Styrelsen henviser i øvrigt til Sundhedsstyrelsens vejledning vedr. henvisning og visi-

tation til billeddiagnostisk udredning af symptomer fra lunger med særlig fokus ved 

mistanke om lungekræft af 20. november 2020, hvortil der er vedlagt et bilag i form 

af rammenotat af 24. juni 2020 vedrørende håndtering af symptomer fra lungerne, 

der kaŶ være kræft”  
 

Der er indhentet yderligere bidrag til besvarelsen af spørgsmålet fra Region Midtjyl-

land, som oplyser følgende:  

 

”I spørgsmålet anvendes begrebet "3. diagnostiske spor", som en klart defineret 

gruppe af patienter. Dette er der ikke lægefaglig enighed om. 

 

I bilaget til spørgsmålet nævnes det, at der har været gennemført undersøgelser af 

indkaldelser til røntgen af thorax på flere hospitaler i Region Midtjylland.  
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Side 2 

Region Midtjylland har ikke konkret kendskab til autoriserede undersøgelser, som be-

lyser i hvilket omfang henvisninger til røntgen af thorax burde være henvist til anden 

undersøgelse. På den baggrund kan Region Midtjylland ikke bidrage til besvarelsen af 

spørgsmål a) og b) i spørgsmål 1077. 

 

I forhold til spørgsmål c) i spørgsmål 1077, så er det Region Midt opfattelse, at så-

fremt den praktiserende læge har mistanke om - eller ønsker at udelukkemistanken 

om – lungekræft, så skal patienten henvises til CT-skanning med kontrast – også når 

der er tale om patienter med "uspecifikke hverdagssymptomer, hvor mistanken om 

lungekræft er minimal og hvor andre diagnoser er langt mere sandsynlige", idet Sund-

hedsstyrelsen i svar til Region Midtjylland af 28. februar 2020 blandt andet skriver: 

 

"Baggrunden for valget af kontrastforstærket CT-skanning i pakkeforløbet er baseret 

på DLCG’s faglige rådgivŶiŶg til SuŶdhedsstyrelseŶ oŵ, at hverkeŶ røŶtgeŶ, ultra-

lavdosis eller lavdosis CT-skanning af brystkassen er velegnet til udredning, når der er 

en klinisk mistanke om lungekræft, da ingen af undersøgelserne med sikkerhed kan 

udelukke lungekræft. Således kan centrale dele af brystkassen, hvor lungekræft i 

nogle tilfælde starter, ikke vurderes på en lavdosis CT-skanning, hvorfor en centralt 

beliggende tumor dermed kan overses. I forhold til patienter med et symptombillede 

kaldet ’low risk but Ŷot Ŷo risk’ er det således uklart, hvorledes ŵaŶ ŵed sikkerhed 
kan udelukke kræft i centrale dele i brystkassen, såfremt der alene foretages lavdosis 

CT-skanning." 

 

Det skal understreges, at hospitalerne i Region Midtjylland – herunder Regionshospi-

talet Randers – efterlever Sundhedsstyrelsens anbefalinger i kræftudredningen. På 

den baggrund finder Region Midtjylland, at borgerne kan føle sig trygge ved den be-

handling, som gives i regionen – uanset hvilket hospital, som står for udredningen”.  
 

 

 

Med venlig hilsen 
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