
Sundhedsministeriet 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 2. december 2020 stillet følgende 

spørgsmål nr. 447 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares 

af sundhedsministeren.  Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Liselott Blixt (DF). 

 

Spørgsmål nr. 447:  

”I ϮϬϭ4 ďlev der afsat eŶ del økoŶoŵi til plaŶeŶ ”Jo før jo ďedre”, der skulle sikre en 

hurtigere diagnosticering af kræft. Vil ministeren redegøre for, hvordan regionerne 

har levet op til aftalen, samt sende tal for, hvor hurtig man er til at diagnosticere de 

forskellige kræfttyper fordelt på regioner, siden pengene blev fordelt til regionerne?” 

 

Svar: 

Der er til brug for besvarelsen af spørgsmålet indhentet bidrag fra Danske Regioner, 

som oplyser følgende:  

 

”Det priŵære forŵål ŵed ”jo før, jo ďedre” var at styrke tidlig opsporiŶg af kræft. 
Indsatserne handlede primært om at styrke opsporingen af kræft i almen praksis, så 

sygdom kan opdages tidligere og patientens forudsætninger forbedres. Når der er 

mistanke om kræft henviser den praktiserende læge patienten til et kræftpakkeforløb 

på et hospital for yderligere udredning og eventuel behandling, hvis der konstateres 

kræft. 

 

Sundhedsstyrelsen monitorerer kræftpakkeforløbene tæt både i forhold til omfang, 

og hvor hurtigt patienterne kommer igennem forløbene. Omvendt foreligger der ikke 

systematiske data, der måler indsatsen ift. til tidlig opsporing af kræft i almen praksis, 

herunder fx tiden fra patienterne henvender sig første gang til de henvises til en 

kræftpakke. Derfor er der meget lidt viden om indsatsen ift. rettidig opsporing af 

kræft i almen praksis inden en kræftdiagnose. 

 

I sygehusregi kan man se på aktiviteten indenfor diagnostik af kræft, hvor flere nu bli-

ver undersøgt på baggrund af en mistanke om kræft sammenlignet med før 2014. I 

2014 blev der foretaget 812.746 CT-skanninger, og i 2019 steg antallet af skanninger 

til 1.051.042, hvilket svarer til en stigning på 22,7 %. 

 

Lignende tendenser ses i forhold til antallet af kræftpakker, hvor aktiviteten ligeledes 

er øget. I 2014 påbegyndte 121.763 patienter et pakkeforløb for kræft. For 30.524 

forløb blev diagnosen bekræftet eller der var fortsat begrundet mistanke om kræft. I 

2018 var tallet vokset til 135.003 påbegyndte kræft-pakkeforløb og for 35.543 forløb, 

blev diagnosen blev bekræftet eller der var fortsat begrundet mistanke om kræft. 

I perioden 2014-2019 er der altså sket en stigning på 13.240 årlige påbegyndte pakke-

forløb og 5.019 flere behandlinger.  

 

Udover at aktiviteten er steget, er kræftoverlevelsen blevet bedre, så Danmark nu er 

på Ŷiveau ŵed de øvrige Ŷordiske laŶde”.  
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Side 2 

 

Jeg forstår også dit spørgsmål som et ønske om at kende forløbstiderne i udredning 

og behandling for kræft, i regi af kræftpakkeforløbene. Der er til brug for besvarelse 

af den del af spørgsmålet indhentet bidrag fra Sundhedsdatastyrelsen, som oplyser 

følgende:  

 

”Sundhedsdatastyrelsen kan som bidrag oplyse, at styrelsen ikke er i besiddelse af re-

gisteroplysninger, der muliggør belysning af patientforløb vedrørende opsporing af 

og udredning for kræft i praksissektoren. 

 

Der kan i den forbindelse også henvises til Sundhedsministerens redegørelse til Stats-

revisorerne vedrørende Beretning 7/2018 om rettidigheden i indsatsen over for 

kræftpatienter https://www.rigsrevisionen.dk/Media/9/D/7-2018-sum.pdf. 

 

Sundhedsdatastyrelsen monitorerer sammen med Sundhedsstyrelsen forløbstiderne i 

den udredning og behandling for kræft, der foregår i regi af pakkeforløb for kræft på 

sygehuse. Tallene fra monitoreringen kan tilgås på eSundhed.dk: 

https://www.esundhed.dk/Emner/Kraeft/Pakkeforloeb 

UŶder ”orgaŶspeĐifikke kræfttyper” er det ďl.a. ŵuligt - for hver kræfttype - at finde 

tal for andelen af pakkeforløb, hvor udredningsperioden (perioden mellem start og 

slut på udredning) er gennemført inden for anbefalede forløbstid (standardforløbsti-

den). 

 

For Sundhedsstyrelsens seneste rapporter med kommentarer til monitoreringen kan 

henvises til: 

https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2019/Monitorering-af-forloebstider-paa-kraefto-

mraadet-Opgoerelse-for-4-kvartal-2018 

https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2019/Sundhedsstyrelsens-kommentarer-til-

Monitorering-af-forloebstider-paa-kraeftomraadet-Aarsrapport-

2018.ashx?la=da&hash=467797376D17D1DCAA4A400D6A0236DE642CEBB6 

 

Grundet omlægning til nyt Landspatientregister (LPR3) er der endnu ikke offentlig-

gjort nyere tal end 2018-tal. Ultimo marts 2021 forventes tal for 1.-4. kvartal 2020 

imidlertid at blive offentliggjort.” 

 

Jeg kan henholde mig til hhv. Danske Regioners og Sundhedsdatastyrelsens oplysnin-

ger. 

 

 

 

Med venlig hilsen 

 

 

 

 

 

Magnus Heunicke      /      Emilie Holkmann Olsen 
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