S%Pndhedsstyrelsen

Specialeplanlaegning

Sundhedsstyrelsen offentliggjorde
resultatet ultimo februar 2010 i form
af specialevejledninger for hvert
speciale.

Specialevejledningerne erstatter pr.
1. januar 2011 den nugzeldende "Vej-
ledning vedr. specialeplanlegning og
lands- og landsdelsfunktioner i syge-
husvaesenet” fra 2001.

Specialevejledningerne forventes

generelt implementeret snarest muligt

og senest med udgangen af 2010.

Specialevejledningerne kan findes
pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside:
www.sst.dk

Der er ingen nedre grense for,
hvornar alkohol kan veere skadeligt. ”
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FOKUS PA KRAFT

Lzes i dette nyhedsbrev ogsa om:
m Screening for tyk- og endetarmskraeft
m Hjernecancer og mobiltelefoni

m  Sammenligning af dedelighed af brystkreeft i de nordiske lande

SPECIALEPLANLAGNING: KRAFTBEHANDLING SAMLES

Specialeplanlaegningen er i sin afsluttende fase, og resultatet er, at komplice-
rede, sjeeldne og/eller ressourcekraevende behandlinger, herunder kraeftbe-
handlinger, samles pa faerre sygehuse. En stor del af kraeftbehandlingen er
dog organiseret som hovedfunktioner, og den er dermed ikke omfattet af
Sundhedsstyrelsens specialeplanlaegning. For den del af kraeftbehandlingen,
som vedregrer for eksempel tarm, lever og bugspytkirtel - og som er speciali-
seret - er det Sundhedsstyrelsens vurdering, at der gennemsnitligt er sket en
reduktion pa cirka 20 procent i antallet af sygehuse, der udferer denne type
kreeftbehandling.

OPLAG TIL STYRKET INDSATS PA KREFTOMRADET

Sundhedsstyrelsen har samlet en raekke forslag til en styrket indsats pa
kreeftomradet inden for omrader, der i dag ikke er omfattet af pakkeforla-
bene. Forslagene ligger blandt andet inden for forebyggelse, tidlig opsporing
og diagnostik, patientinddragelse, rehabilitering, palliation og samarbejde pa
tvaers af sektorer. Endvidere sattes der i oplaegget fokus pa kompetenceud-
vikling, monitorering og forskning. Forslagene er samlet i et sundhedsfagligt
indspil til regeringens arbejde med Kraeftplan III.

Det er forste gang Sundhedsstyrelsen har inddraget patienter og parerende
i planleegningsarbejdet. Der har vaeret nedsat en referencegruppe med pa-
tienter og pargrende, samt reprasentanter fra patientorganisationerne. Vi
vil nu se pa erfaringer og muligheder for fremover at inddrage patienter og
parerende i Sundhedsstyrelsens arbejde.

Oplaegget har veeret i horing, og der har vaeret stor opbakning til anbefalin-
gerne i oplagget: Det vil nu blive revideret og efterfolgende sendt til Inden-
rigs- og Sundhedsministeriet med henblik pa videre beslutning.

KLINISK VEJLEDNING: SPORG TIL ALKOHOLVANER

Sammenhzngen mellem alkohol og udvikling af kraeft viser, at der ikke er en
nedre graense for, hvornar alkohol kan vaere skadelig. Det er derfor vigtigt, at
sundhedspersonalet har fokus pa at opspore og hjzelpe borgere med alko-
holproblemer. Sundhedsstyrelsen har netop udgivet en vejledning, der
blandt andet giver klinikpersonalet redskaber til at radgive patienter med
alkoholproblemer. Vejledningen kan ses pa hjemmesiderne; www.sst.dk og
www.dsam.dk - og den kan bestilles trykt pa www.sundhedsoplysning.dk.
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ANBEFALING VEDRG@RENDE SCREENING FOR TYK- OG

Screening for tyk- og ende- ENDETARMSKRAFT
tarmskraeft

Sundhedsstyrelsen har sendt en anbefaling til Indenrigs- og Sundhedsmini-
Anbefglindgen erdUd?rbeJCge’ffi el’F steriet om, at der indferes screening for tyk- og endetarmskraeft, som et til-
Ssamarbejde med relevante raglige . . . o . .
miljger, rjegioneme og Indenrfgf o bud til alle d?nskere i aldersgruppen 50 til og med 74 ar. Tllbudet ska! gives
Sundhedsministeriet og samlet i en hvert andet ar og omfatter undersggelse for blod i afferingen, og hvis der
ny rapport "Anbefalinger vedrarende er det en efterfolgende kikkertundersggelse af tarmen (koloskopi). Anbefa-
selgRnling for i e eeEianm G, lingerne tager afsaet i de europaeiske overvejelser og i en afvejning af de for-
Indenrigs- og Sundhedsministeriet star dele og ulemper, som screeningen er forbundet med.
for den videre proces med at afklare, . . ) o
om screening for tarmkraeft kan Det er samtidig anbefalingen, at screeningsprogrammet tages op til revision ef-
indfores i Danmark, og i givet fald ter to screeningsrunder, og at indferelsen af screening for tyk- og endetarms-

DISTEELD O NSl kraeft kombineres med en videnskabelig undersagelse, hvor personer ved lod-

traekning fordeles til forskellige former for kontrolforlgb, sa det pa laengere
sigt kan afklares, hvilken type kontrolprogram der er mest hensigtsmaessigt.

IKKE PAVIST SAMMENHANG MELLEM HJERNECANCER
OG BRUG AF MOBILTELEFONER

Det endelige resultat fra det europaiske Interphone-studie om mobiltelefo-
ner og kraeftudvikling er kommet i maj 2010. Det viser ingen oget kraeftrisiko,
men frikender heller ikke mobiltelefonerne endeligt. Der er stadig behov for
at folge store grupper af personer over tid — ogsa bern. Laes Sundhedssty-
relsens vurdering af undersogelsen og dens konklusioner pa www.sst.dk.

NORDISK SAMMENLIGNING FALDER IKKE UD TIL DANMARKS FORDEL

Danmark skiller sig markant ud fra de ov-

32

rige lande med en vzesentlig hojere do- 30
delighed af brystkraeft. 28

26
Dgdeligheden er faldende i Danmark, 24
men den er stadig hgjere end i de andre 221

nordiske lande.

204
18
Det kan for eksempel skyldes en hajere 161
14+

tilstedevaerelse af en eller flere risikofak-
124
torer og sygdomme foruden kraeftsyg- 104

rater per 100 000

dommen, for sen opsporing og diagnostik 3
af kreeftsygdommen og/eller forskelle i 61
behandlingen af kraeftsygdommen. :
0
19‘95 19|98 QDIDU 20‘02 20‘04 20‘05 20‘08
Diagram th.: Brystkreeft. Ar
Dedelighed: ASR (W) - kvinder, alder (0 - 85+ ar) W Danmark M Finland W Morge Swerige  MORDCAN @ Assoriation of the Mordic Cancer Registries (14.6.2010)

KO RT NYT ANTALLET AF DAGLIGRYGERE FALDER

Sundhedsstyrelsens rygevaneundersogelse fra foraret 2010 viser, at der nu er
21 procent af danskerne, der ryger dagligt. Det er et fald pa to procent-point
siden december 2008. Laes mere om undersggelsen pa www.sst.dk.

FOKUS PA KRAFT - fa nyhedsbrevet, tilmeld dig pa www.sst.dk
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