
Bilag 4. Kræftbehandling 
 
Kræftbehandlingen er et centralt fokusområde i regionens hospitalsplanlægning, da området er karakteriseret 
af stigende antal kræfttilfælde og fortsat udvikling i behandlingstilbud. Der skal bl.a. ske forbedring af 
kræftbehandlingen gennem tilstrækkelig kapacitet og samling af funktioner inden for især kræftkirurgien. 
  
Det er besluttet, at der skal udarbejdes en samlet kræftplan for regionen, men det er allerede i forbindelse 
med hospitalsplanen fundet relevant at give en kort oversigt over opgavefordelingen efter planen. Denne er 
derfor kort skitseret nedenfor.  
 
Screening 
Tidlig diagnostik af kræftsygdom er vigtig. I screeningsprogrammer inviteres raske personer til undersøgelse 
med henblik på at diagnosticere sygdom så tidligt som muligt. Screening gør det således muligt at påvise 
kræft eller forstadier til kræft på et tidspunkt, hvor sygdommen endnu ikke har givet symptomer. 
 
I Region Hovedstaden er der etableret screeningsprogrammer for livmoderhalskræft og brystkræft.  
 
Livmoderhalskræftscreening tilbydes alle kvinder i målgruppen efter samme retningslinier, men er aktuelt 
organiseret i fire forskellige programmer, som skal samordnes.  
 
Brystkræftscreening tilbydes på nuværende tidspunkt til kvinder på Bornholm og i Københavns og 
Frederiksberg kommuner, men der arbejdes på etablering af et samlet screeningsprogram for regionen.  
 
Udredning af kræft 
Udredning eller diagnostik af kræftsygdomme varetages i primærsektoren og på de relevante organrelaterede 
medicinske og kirurgiske afdelinger i regionen.  
 
For de fire hyppigste kræftformer, der udgør ca. 50 % af alle kræfttilfælde i regionen, vil udredningen i 
Region Hovedstaden ske følgende steder: 
 
Udredning af brystkræft varetages i de mammaradiologiske enheder på: 
 

• Herlev Hospital 
• Rigshospitalet. 

 
Udredning af lungekræft varetages i de lungemedicinske afdelinger på: 
 

• Bispebjerg Hospital 
• Gentofte Hospital 

 
Udredning af tarmkræft varetages i de kirurgiske (kirurgisk gastroenterologiske) afdelinger på: 
 

• Nordsjællands Hospital i Hillerød  
• Herlev Hospital,  
• Bispebjerg Hospital 
• Hvidovre Hospital 

 



Udredning af prostatakræft varetages i de urologiske afdelinger på: 
 

• Herlev Hospital  
• Rigshospitalet. 

 
For de øvrige kræftformer vil udredningen ske i de relevante afdelinger efter gældende retningslinier. 
 
Kræftkirurgi 
For langt de fleste kræftsygdomme er kirurgi den vigtigste behandling. Kræftkirurgi varetages inden for de 
organrelaterede opererende specialer og grenspecialer. 
 
Den kræftkirurgiske kvalitet i regionen skal forbedres gennem samling af den kirurgiske indsats og 
etablering af tværfaglige team, hvor operationerne udføres i samarbejde mellem flere specialer.  
 
Med hospitalsplanen samles den kræftkirurgiske behandling på færre afdelinger, hvilket skal sikre den 
faglige kvalitet og efterlevelse af Sundhedsstyrelsens anbefalinger.  
 
Som udgangspunkt vil de fleste kræftkirurgiske funktioner fremover varetagers på Rigshospitalet og Herlev 
Hospital, dog vil den sjældne og komplicerede kræftkirurgi alene varetages på Rigshospitalet, mens de mere 
hyppige kræftkirurgiske behandlinger varetages på områdehospitalerne med det pågældende speciale.  
 
Den kirurgiske behandling af brystkræft, prostatakræft, blærekræft, leverkræft, kræft i bugspytkirtel, 
endetarmskræft, modermærkekræft og kræft i æggestokkene skal fremover varetages på: 
 

• Herlev Hospital 
• Rigshospitalet 

 
Den kirurgiske behandling af lungekræft, kræft i mavesækken, spiserørskræft skal fremover varetages på:  
 

• Rigshospitalet 
 
Den kirurgiske behandling af tyktarmskræft skal fremover varetages på: 
 

• Nordsjællands Hospital i Hillerød 
• Herlev Hospital 
• Hvidovre Hospital 
• Bispebjerg Hospital 
• Rigshospital  

 
Den kirurgiske behandling af kræft i livmoder skal fremover varetages på:  

 
• Nordsjællands Hospital i Hillerød 
• Herlev Hospital 
• Hvidovre Hospital 
• Rigshospitalet 

 
Der udføres ikke kirurgisk kræftbehandling på Bornholm, idet patienterne herfra opereres på Rigshospitalet. 
 



Den medicinske kræftbehandling 
Den medicinske kræftbehandling, herunder kemoterapi, skal fremover varetages i fire onkologiske afdelinger 
(kræftafdelinger): 
 

• Nordsjællands Hospital i Hillerød, der varetager hovedfunktionen for planlægningsområde Nord 
• Herlev Hospital, der varetager hovedfunktionen for planlægningsområde Midt samt 

specialfunktionen for Midt og Nord 
• Hvidovre Hospital, der varetager hovedfunktionen for planlægningsområde Syd 
• Rigshospitalet, der varetager hovedfunktionen for planlægningsområde Byen samt specialfunktionen 

for Byen og Syd  
 
Bornholms Hospital udreder og varetager medicinsk kræftbehandling af udvalgte kræftsygdomme i tæt 
samarbejde med Rigshospitalet. 
 
Hovedfunktion omfatter medicinsk behandling af de hyppigste kræftformer fx brystkræft, lungekræft, 
tarmkræft og prostatakræft samt rehabilitering og varetages således i alle fire planlægningsområder.  
 
Specialfunktionen i onkologi dækker stråleterapi samt medicinsk kræftbehandling til alle andre kræftformer 
end de der varetages som hovedfunktion. 
 
Eksperimentel kræftbehandling skal fortsat være placeret på Rigshospitalet og Herlev Hospital.  
 
Strålebehandling 
Strålebehandling varetages på de to strålecentre på Rigshospitalet og Herlev Hospital, der tilsammen 
varetager cirka halvdelen af al strålebehandling i Danmark, idet centrene også dækker Region Sjælland, 
Grønland og Færøerne. 
 
Behandlingsbehovet inden for onkologien er stigende og trods øget ressourcetilførsel til kræftområdet inkl. 
udvidelser af acceleratorkapaciteten i de senere år, er der i onkologien tilbagevendende kapacitetsproblemer 
og heraf afledte problemer med at overholde ventetidsgarantien for diagnostik og behandling. Derudover er 
rekruttering og fastholdelse af personale et stort problem i onkologien, der forventes at stige med det øgede 
behandlingsbehov fremover. 
 
Der skal i 2007 vedtages en plan for kapacitet og tilrettelæggelse i strålebehandlingen. 
 
Palliativ behandling 
Der skal være fire palliative enheder i regionen på: 

• Nordsjællands Hospital i Hillerød  
• Herlev Hospital 
• Hvidovre Hospital 
• Bispebjerg Hospital 

 
Den fremtidige struktur medfører, at funktionen på Nordsjællands Hospital i Frederikssund flyttes og at der 
etableres palliative specialfunktioner på Nordsjællands Hospital i Hillerød og på Hvidovre Hospital.  
 
Der sikres et tæt samarbejde mellem de palliative enheder og de selvejende hospicer, som regionen har 
driftsoverenskomst med og kapaciteten i de palliative enheder afstemmes med regionens forpligtelser på 
hospiceområdet.  



 
 
Indsatsområder på kræftområdet  
• Der skal i 2007 nedsættes en regional kræftgruppe, der løbende kan følge regionens tilbud 

og sikre administrationens rådgivning af og afrapportering til Regionsrådet. 
 
• Der skal udarbejdes en samlet kræftplan for Region Hovedstaden med indsatsområder, 

anbefalinger og mål for hele kræftforløbet. Planen skal bl.a. sikre tilrettelæggelse af 
sammenhængende patientforløb på tværs af afdelinger og matrikler efter den nye struktur 
og specialefordeling, som vedtages med hospitalsplanen. 

  
• Der skal i 2007 udarbejdes en plan for kapacitet og tilrettelæggelse i strålebehandlingen. 
 
• Der skal sikres en samordning og koordinering af de nuværende screeningsprogrammer for 

livmoderhalskræft. 
 
• Der skal i 2007 etableres mammografiscreeningstilbud for alle kvinder i målgruppen i 

regionen. 
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