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Besvarelse af §37 spørgsmål om øre-, næse-, hals patienter i Grønland 

Kære Debora Kleist, 

Tak for dine spørgsmål om øre-, næse-, halspatienter, som du har stillet i henhold til 
Inatsisartuts forretningsorden . Jeg vil besvare dine spørgsmål i det nedenstående. 

1. Kan Naalakkersuisut garantere at den behandling og de operationer der 
tilbydes øre-næse-hals patienter i Grønland står mål den bedste praksis 
indenfor feltet? 

Svar: Dronning Ingrids Hospital undersøger og behandler øre-næse-hals patienter, som 
henvises fra sundhedsregionerne i Grønland. 0re-næse-hals området varetages af 
speciallæger, som fortrinsvis rekrutteres fra hospitalsafdelinger i Danmark. Behandling 
og operationer står mål med bedste praksis i Danmark. 

2. Er det korrekt, at man i andre lande kun fjerner/brænder halvdelen af 
mandlerne, frem for at fjerne mandlerne helt, da risikoen er for stor ved en 
sådan operation? 

Svar: Sundhedsvæsenet har oplyst mig, at metoden, hvor man kun fjerner noget af 

mandlerne, har været anvendt på danske afdelinger hos børn med for store mandler. 
Men at man dog er gået bort fra metoden på grund af risiko for blødning efter indgrebet. 

3. Er det standardprocedure, at patienter uanset alder, med hul i 
trommehinden følges tæt og at de tilbydes plastre og kirurgisk indgreb 
indenfor 1 år, hvis hullet ikke gror sammen? 

Svar: Det er standardbehandling i Grønland at følge patienter med hul i trommehinden 
og behandle afhængig af tilstanden. Behandlingstilbuddet varierer ud fra de symptomer, 
der følger med lidelsen: tørre eller secernerende ører ("flydeører"), hørestatus og alder. 
Børnene kontrolleres årligt eller oftere ved forværring af symptomerne og tilbydes 
operation ved 7-9 års alderen. 

4. Hvor mange børn får årligt lagt dræn i ørerne og er det Naalakkersuisuts 
vurdering, at indsatsen overfor denne gruppe børn er tilstrækkelig? 

Svar: Sundhedsvæsenet har i deres nuværende LPR-register kun registreret tallene på 
børn, der har været indlagt til behandlingen og tallene er derfor underestimeret, idet 
behandlingen også foregår i ambulant regi. 
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Når det nye elektroniske patient journal-system er fuldstændig implementeret skulle det 
fremadrettet være muligt at trække ovenstående tal for indgrebet gældende i hele 
Grønland. 

Derudover kan det oplyses, at der i kraft af et phd-studie i disse år er særlig fokus på 
grønlandske børn med mulig indikation for behov for anlæggelse af dræn i øret. Ud fra 
resultatet af studiet vil der blive fastlagt endelige retningslinjer for drænanlæggelse i 
sundhedsvæsenet. 

Departementet for Sundhed har endvidere fokus på området og vil i 2017 påbegynde 
arbejdet med en strategi vedrørende bekæmpelse af problemerne med 
mellemørebetændelse. Heri vil retningslinjerne for drænanlæggelse blive behandlet. 

Der er etableret kontakt med danske specialister, samt andre eksperter indenfor 
området blandt andet fra Nunavut og Australien , som gerne vil bistå i udviklingen af en 
strategi. 

Inussiarnersumik inuulluaqqusillunga 
Med venlig hilsen 

Agathe Fontain 
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