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Dato: 19-06-2023 

 

NOTAT 

Til: Sundhedsstyrelsen  

Redegørelse for 1. kvartal 2023 – 
den nationale kræftmonitorering.  

 

Sundhedsstyrelsen har i forbindelse med offentliggørelsen af den nationale 

kræftmonitorering 1. kvartal 2023 anmodet Region Hovedstaden om en rede-

gørelse for følgende:  

• Medicinsk behandling af akut leukæmi/fremskreden myelodysplastisk 

syndrom (MDS)  

Nedenfor beskrives de udfordringer, som der har været i 1. kvartal 2023, samt 

hvilke tiltag, der er og vil blive igangsat for at løse udfordringerne for det ud-

valgte kræftområde.   

Medicinsk behandling af akut leukæmi  

Opgørelsen fra Sundhedsstyrelsen viser, at 33 pct. af patienterne i Region Ho-

vedstaden fik medicinsk behandling af akut leukæmi og fremskreden mye-

lodysplastisk syndrom inden for den samlede forløbstid i kræftpakken (opgjort 

ud fra 15 patientforløb).  

Årsagen til forsinkelse skyldes hovedsageligt, at patienterne afventer yderli-

gere undersøgelser, herunder patologiske undersøgelser, kromosomanalyse, 

knoglemarvsprøve samt yderligere parakliniske undersøgelser, før behandling 

kan påbegyndes. For at kunne tilbyde patienterne den bedst egnede behand-

ling, forudsætter det ofte supplerende kliniske og parakliniske undersøgelser 

af patienten før et behandlingstilbud kan stilles. 

Derudover skyldes forsinkelserne patientens kliniske tilstand, komorbiditeter 

og kapacitetsudfordringer i anæstesiafdelingen. Anæstesiafdelingen står for at 
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anlægge et Centralt Venekateter forud for intensiv kemoterapi, som er nød-

vendigt for at kunne give patienten behandlingen.  

For at mindske ventetiden til behandling af akut leukæmi/fremskreden mye-

lodysplastisk syndrom (MDS), er der taget initiativ til, at der laves en vurdering 

og dermed prioritering af, hvilke analyser der skal håndteres akut eller skal 

fremskyndes. Ydermere bliver der gjort brug af en visitationspraksis, hvor der 

kan bookes patienter dag-til-dag.  

Derudover løses kapacitetsudfordringerne i anæstesiafdelingen ved at an-

lægge midlertidige ”Long-line-katetre” i patientens albuebøjning, og dermed 

udsættes opstarten af kemoterapi ikke.  

 


