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hold kan indgé i vurderingen. Kriterierne kan
f.eks. veere leverings- og udferelsesfrist, drifts-

omkostninger, rentabilitet, kvalitet, funktions-
meessig og teknisk veerdi og pris. Kriterierne

skal s& vidt muligt anferes i den raekkefelge, de
tilleegges veegt, men der geelder ved tildeling pa
grundlag af det skonomisk mest fordelagtige

tilbud ikke nogen forpligtelse til at veelge det
billigste tilbud, forudsat at dette i evrigt opfyl-

der de udmeldte kriterier.

Spm. nr. S 2576

Til sundhedsministeren (14/6 96) af:
Henriette Kjeer (KF): ,

»Hvor mange patienter er i den seneste 5-ars-~
periode sendt til udlandet for behandling af kra~
niofaciale misdannelser, hvilke diagnoser havde
disse patienter, hvilke operationstyper blev der
foretaget, og hvilke hospitaler har sendt disse
patienter til udlandet?«

Svar (2/7 96)

Sundhedsministeren (Yvonne Herlev Ander-
sen): v

Som det fremgér af svaret p& spergsmail nr. S
2411, har Sundhedsstyrelsen siden 1986 god-
kendt, at i alt 7 patienter med forskellige sveere
kraniofaciale misdannelser er henvist til be-
handling i udlandet. I perioden 1990 til og med

1994 har Sundhedsstyrelsen godkendt henvis- -

ning af 6 patienter:

1990: Sveer lebe-gane-kaebe-spalte m.v. hen-
vist fra Rigshospitalet.

1992; Morbus Crouzon, oprindelig henvist i
1982, genhenvist i 1992 til opfelgende behand-
ling fra Aalborg Sygehus.

1993: 2 tilfeelde af frontonasal dysplasi med
betydelig hyperteleorisme henvist fra Rigsho-
spitalet.

1994: Sveer hyperteleorisme og kleftnaese
henvist fra Rigshospitalet.

1994: Sveer hyperteleorisme og spaltenzese,
oprindelig henvist i 1978, genhenvist med hen-
blik pa afsluttende behandling fra Rigshospita-
let.

Patienterne indgar i kortere eller leengereva-
rende forleb i udlandet i form af forskellige
undersegelser og operationer.

Sundhedsstyrelsen har ikke en samlet over-
sigt over de anvendte operationstyper.

Spm. nr. S 2577

Til sundhedsministeren (14/6 96) af:
Henriette Kjar (KF): '
»Hvor mange operationer har Arhus Kommu-
nehospital og Rigshospitalet i den seneste 5-3rs-
periode haft ar for &r, og hvor mange operatio-
ner — herunder hvilke diagnoser og typer af
operationer — er der foretaget p& de respektive
kraniofaciale centre?«

Svar (2/7 96)

Sundhedsministeren (Yvonne Herlov Ander-
sen):

Kirurgi pd kranie, ansigt, kaber m.v. omfatter
en meget lang raekke forskellige indgreb i for-
bindelse med en raeckke medfedte og erhvervede
tilstande.

De kirurgiske indgreb foretages af neuroki-
rurger, plastikkirurger og tand-, mund- og
kaebekirurger, i nogle tilfelde tillige af ore-
naese-hals-kirurger og gjenlaeger. I visse tilfeelde
varetages kirurgien som teamfunktion.

Virksomheden ved landsdelsafdelingerne pa
Rigshospitalet og Arhus Kommunehospital
omfatter mange forskellige typer aktiviteter og
kirurgiske indgreb. Den komplicerede kraniofa-
ciale kirurgi udger kun en lille del af den samle-
de kirurgiske virksomhed pé kranie, ansigt og
keeber.

Sundhedsstyrelsen har indhentet oplysninger
fra de 2 centre vedrerende aktiviteten i de sene-
ste 5 ar til brug for besvarelsen af spergsmailet.
Centrene har leveret en raekke oplysninger, som
er forskellige i indhold, og som ikke er umiddel-
bart sammenlignelige.

P& baggrund af de indhentede oplysninger
skenner Sundhedsstyrelsen med forbehold, at
Rigshospitalet har foretaget operationer pé ca.
40 E‘aﬁenter med specifikke svaere syndromer
og Arhus Kommunehospital ligeledes pa ca. 40
patienter med tilsvarende specifikke syndromer.

Hertil kommer ved begge centre en lang reek-
ke operationer pa andre typer patienter.



