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Bilag til bet. og indst. vedr. beteenkning over statsregnskabet for finansaret 2007

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Dato: 20. maj 2009

Besvarelse af § 16 spargsmail nr. 15, som Folketingets Finansudvalg har stillet til ministeren for
sundhed og forebyggelse den 12. maj 2009.

Sporgsmal 15: ,

»Med en viden om kreeft dedsarsag for bryst-
kraeftpatienter, ville regionerne si have frem-
skyndet screeningen af brystkreeftpatienter, og
hvor mange brystkraeftpatienter er dede som fol-
ge af den sene igangsetning af brystkraefiscree-
ningen?«

Svar:

Sundhedsstyrelsen har i 1997 anbefalet, at
kvinder i alderen 50 til 69 &r tilbydes brystunder-
segelse hvert andet ar med henblik pé at opdage
eventuel sygdom pa et tidligt tidspunkt og der-
med reducere risikoen for at dg af brystkraeft

P4 den baggrund blev det i 1999 besluttet at
screene for brystkreeft ved at tilbyde mammo-
grafiundersegelse hvert andet &r til kvinder, som
er mellem 50 og 69 ér.

En redegerelse fra Sundhedsstyrelsen viste
imidlertid, at der ikke i 1999 var den nedvendige

kapacitet af udstyr eller personale til at gennem=

fore et tilbud om regelmeessige brystundersggel-
ser p landsplan. Sundhedsstyrelsen vurderede,
at det ville tage ca. 10 ar, for personalekapacite-
ten er foraget i et tilstreekkeligt omfang til, at til-
bud om regelmaessige brystundersegelser kunne
indfores i samtlige amter.

Derfor blev sundhedsministeren bemyndiget
til at fastseette neermere regler om, hvornér for-
pligtelserne til at tilbyde brystundersogelser
skulle have virkning. Iverksattelsen skete som

forventet successivt i de enkelte amter/regioner;
men ifelge bemerkningerne til lovforslaget
skulle tilbuddet veere landsdeekkende senest i ar

2010.

Med aftalen mellem regeringen og Dansk Fol-
keparti om forbedring af behandlingen af kraeft
fra 2005 blev der imidlertid truffet aftale om at
ivaerksette tiltag med henblik pé at fremrykke
tidsfristen for indferelse af landsdzkkende
screening for derved at opprioritere Sundheds-
styrelsens anbefaling til gavn for patienterne.
For at imedekomme de kapacitetsmeessige ud-
fordringer blev der i den forbindelse afsat en pul-
je til projekter, der kan tilvejebringe yderligere
eller forbedre udnyttelsen af den eksisterende
kapacitet.

Tidsfristen for indforelse af det landsdaekken-
de screeningstilbud blev rykket frem til udgan-
gen af 2007, saledes at regionerne skal have af-
sluttet 1. screeningsrunde inden udgangen af
2009.

P4 baggrund af ovenstiende mener jeg ikke,
der er beleg for at sige, at brystkraeftscreeningen
er sent igangsat. Dertil kommer, at beslutningen
om indfarelse af screening blev truffet i 1999 pa
grundlag af Sundhedsstyrelsens faglige anbefa-
ling. Indferelsen af tilbuddet i de enkelte amter,

'siden regioner, har beroet p& kapacitetsmessige

sporgsmal, ikke den naermere udvikling i dede-
ligheden for brystkreft.



