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LUNGE- OG TARMKRAFTPATIENTER
- KOMMER HURTIGERE BEHANDLING -

Der er sket et signifikant fald i ventetiden for
tarmkreeftpatienter. For implementeringen af
pakkeforlgb for tarmkreeft, var den gennemsnit-
lige ventetid pa godt 44 dage fra henvisningsda-
to til operation. Efter pakkeforlgb blev indfort
. faldt samme tal til 27 dage, hvilket er et fald pa
over 37 procent o

Der er ogsa sket et signifikant fald i ventetlden
for lungekreeftpatienter. Den’ kommende audi-
trapport fra DLCR angiver andelen af patienter,
som er opereret senest 42 dage, efter de er be-
gyndt pé et udredningsforleb. I perioden 2003 til
2007 ligger andelen mellem 28 og 34 procent.
Efter implementeringen af pakkeforl@b for lun-
gekreeft, er samme andel pa 54 procent, hv1lket
er en stigning pa 20 procentpomt

FORLOBSTIDER ER IKKE VENTETIDER

Sundhedsstyrelsen har i samarbejde med fag-
lige arbejdsgrupper udarbejdet og fastlagt for-
lobstider inden for hver kraeftsygdom. Forlgbsti-
derne er ikke passiv ventetid, men er derimod en
aktiv udrednings-, planleegnings- og informati-
onstid. Udredningsforlebet er laengere for nogle
kreeftsygdomme end for andre, derfor er de sam-
lede forlgbstider forskellige. -

Reglerne om maksimale ventetider geelder sta-
dig for kreefipatienterne, sa forlebstiderne er
ikke en ny rettighed, men de kan af patienter og
patientvejledere bruges som en rettesnor for,
hvor lang tid, der hejst ber ga fra en henvisning,

til behandlingen er begyndt. Det centrale er, at

patienten begynder pa behandling inden for den
samlede forlebstid - og ikke om tiden i hver en-
kelt fase er overholdt.

Vibegynder nu at méale pd, om patienterne rent
faktisk begynder pa behandling inden for den
opstillede forlebstid. Den forste opgerelse har vi
her i nyhedsbrevet.

Forlgbstiderne er lige blevet revideret, si de er
opgjort p samme made i alle pakkeforleb. De er
blevet lidt leengere, fordi det har vist sig at veere
nedvendigt at give mere tid til at inddrage pa-
tienterne og eventuelt ogsé behandle andre syg-
domme hos en patient sidel;ab’ende.‘ S

INDSTILLING OM SCREENING- FOR TYK-
OG ENDETARMSKRZAFT

P4 europeeisk plan er der ved at blive udarbej-
det et st retningslinjer om screening for tarm-
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kreeft - de formodes at komme i andet halvar af
2009.

Sundhedsstyrelsen er s1delrabende ved at udar-
bejde et dansk screeningsprogram for tyk-'og en-
detarmskraeft, som Ministeriet for Sundhed og
Forebyggelse far i haende senest to maneder efter
offentliggarelsen af de europeiske retningslin-
jer. Arbejdet med et screeningsprogram for tyk-
og endetarmskraeft er baseret pd samme skabe-
lon som anbefalingerne for screemng for livimo-
derhalskraeft.

Det var Kraftstyregruppen, der i 2008 anbefa-
lede at indfere et nationalt program for screening
for tyk- og endetarmskreeft i Danmark. Kreeftsty-
regruppens indstilling er baseret pd en gennem-
gang af international litteratur og anbefalinger
fra andre vestlige lande samt konklusioner fra to
stotre dan-ske MTV’er og to danske gennemfor-
lighedsundersogelser. . :

STOR TILSLUTNING TIL HPV-VACCINE

Fra 1. januar 2009 blev vaccination mod HPV
(human papilloma-virus) for de 12-arige piger
en fast del af bernevaccinationsprogrammet. Al-
lerede i oktober 2008 begyndte catch-up pro-
grammet, hvor piger fedt i 1993, °94 og *95 kun-
ne fa gratis HPV-vaccination. Der var stor inte-
resse, og forelgbige tal fra Statens Serum Institut
viser stor tilslutning. Pr. 31. januar 2009 var an-
delen, der havde modtaget den forste gratis
HPV-vaccination; 71 % for piger fadti 1993, 76
% for piger fodt i 1994 og 67 % for piger fodt i
1995.

Lagemiddelstyrelsen har iveerksat en saerlig
overvagning af bivirkninger ved HPV-vaccinati-
on, da vaccinen er forholdsvis ny. Lager og pa-
tienter eller pérgrende opfordres til at indberette
mistanke om Dbivitkninger til Leagemid-
delstyrelsen, der vil offentliggere oversigter
over bivirkninger ved vaccinen ca. fire gange om
aret. Der er ingen tegn pa nye alvorlige bivirk-
ninger ved vaccine_n.

ANBEFALING OM AT TAGE KRAFTLA-
GEMIDLER I BRUG

Sundhedsstyrelsen har etableret et nyt udvalg,

- Nationalt Udvalg til Vurdering af Kraftleege-

midler (UVKL), der pa baggrund af anmodnin-
ger indsendt til Sundhedsstyrelsen vurderer, om
et godkendt kraeftleegemiddel skal tages i brug
nationalt. P& baggrund af radgivning fra UVKL
og Kreftstyregruppen melder Sundhedsstyrel-

- Udvalgenes beteenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag)



