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Besvarelse af spergsmal nr. 414 (Alm. del), som Folketingets
Sundhedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse den 2. juni 2008. Spergsmailet er stillet efter enske fra Karl
Bornheft (SF).

Spergsmal 414:

"Ministeren bedes kommentere vedlagte artikel ”Det akutte beredskab er truet” i
Berlingske Tidende den 30. maj 2008. Ministeren bedes herunder oplyse, om han
kan garantere, at akutberedskabet ikke svackkes eller trues pa offentlige sygehuse,
nér det bliver stadig svearere at rekruttere ortopaedkirurger, der seger imod private
sygehuse."

Svar:

I omtalte artikel udtaler Danske Regioners formand, Bent Hansen (S), at patienter-
nes ggede brug af det udvidede frie sygehusvalg har medfert, at ortopadkirurger i
stor malestok seger over i det private sundhedsvasen, hvilket udger en virkelig
trussel” mod akutberedskabet.

Den ortopadkirurgiske aktivitet udger en stor del af de private sygehuse og klinik-
kers aktivitet — herunder ogsé aktiviteten under reglerne om det udvidede frie syge-
husvalg. Det ser jeg i princippet ikke noget forkert i, da det for mig som udgangs-
punkt er underordnet, om de ortopaedkirurgiske opgaver loses i offentligt eller pri-
vat regi, sa laenge patienterne far de ydelser, de har behov for inden for en rimelig
ventetid.

Men nér det er sagt, er jeg enig med spergeren om, at vi selvfolgelig ikke ma havne
i en sadan situation, som Danske Regioners formand advarer imod, hvor de akut
syge patienter ikke kan fa behandling pa akutmodtagelserne, fordi ortopadkirur-
gerne star og opererer lettere knaeskader i det private. De tilgeengelige tal kan nu
ikke bekrafte dette scenarium.

Ifolge de seneste tal havde kun 5 ortopadkirurger i 2006 deres primare beskeefti-
gelse pa et privathospital svarende til under 1 pct. af det samlede antal ortopaedki-
rurger i arbejdsstyrken. Til sammenligning havde 3 ortopadkirurger primar be-
skeeftigelse pé et privathospital i 2001, hvilket ligeledes svarer til under 1 pct. af
det samlede antal ortopaedkirurger.

For sé vidt angar bibeskeftigelse, havde 6 pct. af det samlede antal beskaftigede
ortopadkirurger i 2006 bijob i enten specialleegepraksis, vikarbureau eller pa pri-
vathospital mod 7 pct. 2001. Ortopaedkirurgernes beskeftigelse i det private fore-
gér séledes hovedsagligt ud over den normale arbejdstid pa et offentligt sygehus.

Jeg er opmarksom pa, at tallene kan vere steget siden 2006, og derfor folger mit
ministerium lebende personalesituationen i sundhedsvaesenet og udviklingen i pati-
enternes brug af det udvidede frie sygehusvalg.



Vi har i det danske sundhedsvaesen i dag mangel pa speciallaeger — ogsa pa det
ortopadkirurgiske omrade til trods for at udbudet af ortopaedkirurger i perioden
2001-2006 steg fra 493 til 588 svarende til en stigning pa 19 pct. Ifelge Sundheds-
styrelsens stillings- og vakancetelling var der i februar i ar 97 ledige speciallege-
stillinger inden for ortopadkirurgien, hvilket svarer til 6,7 pct. af det samlede antal
ledige speciallegestillinger. Specialleegemanglen — herunder manglen pa ortopad-
kirurger — er naturligvis en problematik, som regeringen er meget opmarksom pa
og har igangsat konkrete initiativer for at imgdekomme, hvilket fremgar af min
besvarelse af spergsmal nr. 415 (alm. del).

Spergeren ensker, at jeg som minister for sundhed og forebyggelse vil garantere, at
akutberedskabet ikke svaekkes pa grund af rekrutteringsvanskeligheder inden for
det ortopaedkirurgiske speciale som folge af antagelsen om, at flere ortopaedkirur-
ger sgger over i det private.

Jeg udsteder nedigt garantier pa andres vegne — i dette tilfeelde regionernes. Men
jeg kan forsikre spergeren om, at regeringen har et steerkt fokus pé savel den aktu-
elle speciallegemangel som pa regionernes akutberedskaber, jf. min besvarelse af
sporgsmal nr. 415 (alm. del).

Artiklen berarer desuden diskussionen om suspensionen af det udvidede frie syge-
husvalg. Som bekendt indgik regeringen i forbindelse med ekonomiforhandlinger-
ne pa det regionale omrade for 2009 aftale med regionerne om midlertidigt at su-
spendere det udvidede frie sygehusvalg. Vi vil derfor snarest muligt sege tilslut-
ning i Folketinget til en suspension frem til den 1. juli 2009.

Det er regeringens vurdering, at dette ekstraordinzere tiltag vil veere nedvendigt for
at handtere den store pukkel af ventende patienter, som er en konsekvens af den 2
maneder lange konflikt pa sundhedsomradet. Formalet med suspensionen er séle-
des at sikre de mest syge patienter den nedvendige behandling i en periode, hvor
sundhedsvasenet star over for en helt ekstraordinar udfordring, der kraever taet
samarbejde mellem de involverede parter om udnyttelsen af den samlede kapacitet
— offentlig sdvel som privat.

Jeg vil dog gerne understrege, at regeringen ikke ensker at fratage patienterne en sa
vasentlig rettighed som det udvidede frie sygehusvalg, hvorfor suspensionen kun
vil veere midlertidig.



