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Regionsrådet Til: 

Brystkræftscreening i Region Hovedstaden. 
 
 
Der har i tidens løb været meget debat om, hvorvidt man bør indføre brystkræftscree-
ning i Danmark. Folketinget vedtog imidlertid i 1999 lov nr. 117 af 29. december 
1999 om ændring af sygehusvæsenet, der påbød amterne og H:S at tilbyde brystkræft-
screening ved mammografi hvert andet år til alle kvinder i alderen 50-69 år. I 2005 
indgik regeringen aftale med Amtsrådsforeningen om, at brystkræftscreening skal ind-
føres hurtigst muligt og senest inden udgangen af 2007. 
 
På denne baggrund har man i Region Hovedstaden søgt at sammensætte et brystkræft-
screeningsprogram baseret på faglige anbefalinger, således at der opnås de bedst muli-
ge sundhedsmæssige resultater af de investeringer, som regionen er forpligtet til at fo-
retage i brystkræftscreening. Det er også et fagligt element, at screeningstilbudet føl-
ges af så stor en del af den mulige screeningsgruppe som muligt. Der skal helst opnås 
tilslutning på >60 %. I Region Hovedstaden er der 192.000 kvinder i aldersgruppen 
50-59 år, svarende til at der tilbydes screening til 96.000 kvinder årligt. 
 
Invitation og rykker 
På baggrund af de faglige anbefalinger er der lagt op til et program hvor: 
 Kvinderne tilbydes en fastsat tid til brystkræftscreening i deres invitationsbrev. 

Kvinderne kan telefonisk ændre tid og sted for screening eller melde fra til under-
søgelsen. 

 Der udsendes et rykkerbrev til de kvinder, der ikke reagerer på den første invitati-
on. 

 
Den væsentligste begrundelse for, at kvinder tilbydes en fastsat tid, og at der udsendes 
en rykker, er, at dette har stor betydning for den samlede deltagelses i screeningen,. 
Begge dele er dokumenteret i de internationale studier. Deltagelsen er afgørende for, 
om der opnås den forventede nedbringelse af dødeligheden af brystkræft. 
 
Såfremt kvinderne selv aktivt skal tilmelde sig screeningen, vil der ud over faldende 
tilslutning også være behov for ca. 7 ekstra sekretærer for at expedere de telefoniske 
henveldelser (hvilket svarer til en årlig udgift på ca. 2,5 mill. kr.) 



 
Der arbejdes på i løbet af 2008 at få etableret mulighed for, at kvinderne selv via en 
hjemmeside på Internettet kan ændre den tilbudte tid eller melde fra screeningen. 
 
Opstart af brystkræftscreening  
Styregruppen for Dansk Kvalitetsdatabase for Mammografiscreening nedsat af Sund-
hedsstyrelsen og Danske Regioner har udarbejdet kliniske retningslinier til brug for 
national monitorering af mammografiscreening. Disse retningslinier er pt. udsendt i 
høring. Det fremgår af disse retningslinier, at screeningsintervallet i Danmark er fast-
sat til 24 måneder (+/- 3 måneder). For at få den nødvendige kvalitetssikring bør dette 
interval overholdes.      
 
Da etableringen af de nødvendige fysiske rammer og installation af apparatur i forbin-
delse med mammografiscreeningen endnu ikke er færdiggjort alle steder, og da der 
fortsat arbejdes på rekruttering og uddannelse af personale til screeningen, vil det ikke 
være muligt at opstarte screeningen i alle kommuner inden udgangen af 2007.  
 
Det anbefales på denne baggrund, at screeningen startes op kommune for kommune i 
Region Hovedstaden, således at der efterhånden, som kapaciteten i mammografiscree-
ningen udvides, påbegyndes screening i flere og flere kommuner. I de enkelte kom-
muner vil screeningsintervallet på 24 måneder derved kunne overholdes. 
 
Hvor hurtigt 1. screeningsrunde vil kunne være fuldt gennemført afhænger blandt an-
det af deltagelsen i screeningen samt af hvor hurtigt, der kan rekrutteres personale. Det 
kan derfor ikke på nuværende tidspunkt med sikkerhed siges, hvornår screeningen vil 
være fuldt gennemført. Screeningen vil dog være igangsat i alle regionens kommuner 
inden udgangen af 2009. 

   Side 2 
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Fra: mariefugl@gmail.com [mailto:mariefugl@gmail.com] På vegne af Marie Fugl 
Sendt: 22. november 2007 14:41 
Til: Allan Schneidermann; Benedikte Kiær; Bent Larsen; Bente Møller; Henrik Thorup; Jørgen Christensen; 
Kirsten Lee; Lars Engberg; REGH Peter Kay Mortensen; Sophie Løhde; Trine Petersen; Vibeke Storm 
Rasmussen; Helle Ulrichsen; Helle Mathiasen 
Emne: Ændringsforslag til sag. 6: Brystkræftscreening i Region Hovedstaden – model for opstart mv. 

Kære FU-medlemmer og direktion 
  
Som varslet på mødet i mandags har SF nogle ændringsforslag til sag nr. 6. Vi foreslår: 
  

1)     At invitationsbrevet ændres så det IKKE indeholder en dato og et tidspunkt for den 
tilbudte mammografi. I stedet tilbydes det kvinden, at hun kan kontakte 
screeningsklinikken såfremt hun ønsker at bestille en tid.  

2)     At der IKKE udsendes rykkerbrev hvis kvinden ikke reagerer på det første tilbud  
3)     At det i følgebrevet klart fremgår at der både er fordele og ulemper ved en screening.  
4)     At relevante forbrugerorganisationer – fx Forbrugerrådet – inddrages eller høres i 

forbindelse med udarbejdelsen af informationsmaterialet.  
  
Begrundelse: 
Det er fra flere sider blevet påpeget, at brystkræftscreening er et tveægget sværd. Dels er der 
ikke videnskabeligt belæg for, at brystkræftscreening fører til øget overlevelse eller mere 
skånsom behandling. Dels er der evidens for at screening medfører overbehandling, at flere 
kvinder får fjernet brystet og gennemgår flere operative indgreb og strålebehandlinger. (jf. 
bla. vedhæftede artikel fra Ugeskrift for læger og høringssvar fra Etisk Råd). For hver 2000 
kvinder der inviteres til screening over 10 år, vil én kvinde få sit liv forlænget, mens 10 raske 
kvinder unødigt vil blive diagnosticeret kræft og få unødvendig behandling og 200 af de 2000 
kvinder vil blive diagnosticeret falsk positive. (jf. Cochranereview fra 2006 - vedhæftet). 
Endeligt kan en invitation til undersøgelse – som kvinderne ikke selv har bedt om – hos mange 
kvinder medføre en ubegrundet frygt, som i selv er uhensigtsmæssig.  
  
Vi mener, at borgerne bør indkaldes på et fuldt informeret grundlag, dvs. hvor også 
screeningens skadevirkninger og disses omfang og betydning oplyses. At undlade dette er i 
strid med Lov om patienters retsstilling. Der bør derfor heller ikke på forhånd bestilles tid til 
kvinden, da det kortslutter det frie valg og giver kvinden et indtryk af pligt. Ligeledes 
harmonerer et "rykkerbrev" dårligt med målet om at kvinden skal deltage i screeningen 
"frivilligt". Vi mener, at en fyldestgørende information bedst sikres ved at inddrage uvildige 
forbrugerorganisationer – fx Forbrugerrådet.  
 
Med venlige hilsner 
  
Marie 
--  
Marie Fugl 
 
Sundhedsordfører for SF i Region Hovedstaden 
 
Medlem af Regionsrådet 
 
Folketingskandidat for SF i Københavns Storkreds 
 
www.mariefugl.dk 
61716763  
 

http://www.mariefugl.dk/
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Fra: Benedikte Kiær  
Sendt: 27. november 2007 13:15 
Til: Helle Ulrichsen 
Cc: Bent Larsen; Sophie Løhde; Henrik Thorup 
Emne: Ændringsforslag til sag nummer 2 - mammografiscreening 

Kære Helle, 
  
Her er et ændringsforslag fra Venstre, DF og konservative til sag nummer 2 vedr. mammografi:. 
  
Mvh. 
Benedikte Kiær 
  
  
Ændringsforslag vedr. sag nummer 2, regionsrådsmødet den 27. november 2007 
 
Forslagsstillere: Venstre, Dansk Folkeparti og Det Konservative Folkeparti 
 
Folketinget vedtog i 1999 lov nr. 117 af 29. december 1999 om ændring af sygehusvæsenet, der påbød 
amterne og H:S at tilbyde brystkræftscreening ved mammografi hvert andet år til alle kvinder i alderen 50-69 
år. Ifølge regeringsaftale om forbedring af behandling af kræft fra den 8. juni 2005 samt regeringens aftale 
med Amtsrådsforeningen fra den 11. juni 2005 bør brystkræftscreening indføres hurtigst muligt og senest 
inden udgangen af 2007.  
 
Sundhedsstyrelsen anbefaler, at alle kvinder mellem 50 og 69 år undersøges for brystkræft hvert andet år. 
Hidtil har det kun været enkelte af de tidligere amter, der har haft en screeningstilbud til kvinderne, men 
inden udgangen af 2007 skal folkeundersøgelsen som sagt være landssækkende.  
 
Ifølge sag nummer 2 lægger administrationen op til, at screening af brystkræft skal begynde kommunevis 
efterhånden som kapaciteten udvides på de udvalgte screeningssteder. Det fremgår ikke af sagen eller 
tillægsnotatet, hvornår man regner med, at man har været igennem alle kommuner og dermed hvornår 1. 
screeningsrunde er gennemført for hele målgruppen.  
 
For hurtigere at nå målgruppen af kvinder mellem 50 og 59 år foreslår Venstre, Dansk Folkeparti og Det 
Konservative Folkeparti, at administrationen undersøger: 
 

      Kapaciteten hos private klinikker, der i dag tilbyder brystkræftscreening 
      Mulighederne for at indgå samarbejde med de private klinikker - såfremt der er kapaciteten – 

herunder økonomien ved at indgå samarbejde og gevinsten tidsmæssigt 
 
 




