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Folketingets Sundhedsudvalg har den 25. maj 2011 stillet falgende spargsmal
nr. 757 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares.
Spergsmalet er stillet efter snske fra Liselott Blixt (DF).

Spergsmal nr. 757:

"Pa baggrund af artiklerne om, at flere midtjyder overlever en blodprop bedes
ministeren oplyse, hvilke retningslinjer der er, nér en patient kommer ind pa
det pageeldende sygehus med tydelige tegn pa apopleksi i forhold til CT og
MR samt trombolysebehandling. Ministeren bedes endvidere oplyse om der
er forskel pa behandlingen af en patient pa 40 &r og en pa 80 ar.”

Svar:
| forbindelse med besvarelsen af spgrgsmalet har jeg indhentet en udtalelse
fra Sundhedsstyrelsen, som har oplyst fglgende:

"Sundhedsstyrelsen kan oplyse at Dansk Neurologisk Selskab efter opfordring
fra Sundhedsstyrelsen i 2009 udarbejdede reviderede nationale kliniske
retningslinjer for intravengs trombolysebehandling ved akut iskaemisk
apopleksi.

En sundhedsfaglig arbejdsgruppe udarbejdede derudover kliniske
retningslinjer for varetagelse af teletrombolyse. De kliniske retningslinjer er at
finde pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside under:
http://www.sst.dk/Planlaegning%200g%20kvalitet/Specialeplaniaegning/
Krav_anbefalinger_og_godkendelser/Neurologi/Trombolysebehandling.aspx

Sundhedsstyrelsen kan oplyse, at nationale kliniske retningslinjer geelder i hele
landet. Retningslinjerne for trombolysebehandling beskriver indikationer og
kontraindikationer for behandlingen. Ifaige de nationale kliniske retningslinjer
er sdvel CT som MR anvendelig i den akutte diagnostik fgr trombolyse.
Sundhedsstyrelsen kan endvidere oplyse, at stillingtagen til behandling ikke
alene ma bero pa en patients kronologiske alder. Imidlertid kan der vaere
situationer, hvor en patient qua sin alder og deraf falgende fysiske tilstand ikke
vil kunne tale samme behandling som en yngre patient. i retningslinjerne
laegges der saledes op til, at der skal tages stilling til behandling ud fra en
klinisk vurdering af bl.a. patientens biologiske alder.”

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger.

Med venlig hilsen
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