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Spargsmal nr. 848 stillet af Sundhedsudvalget den 22. september til Ministe-
ren for videnskab, teknologi og udvikling.

Spargsmal 848

Ministeren bedes sende udvalget sit talepapir fra samradet den 21. september
2010 vedrgrende uddannelsespladser pa Aalborg Universitet, jf. SUU alm. del —
samradsspargsmal BF.

Svar
DET TALTE ORD GALDER

Jeg kan i sagens natur udelukkende udtale mig om de uddannelsesmassige aspek-

ter i den her sag. Ministeriet for Videnskab
Teknologi og Udvikling

Og jeg vil gerne starte med at sla fast, at eventuelle aktuelle udfordringer i for- Bredgade 43

hold til legemangel i Nordjylland ikke kan lgses ved at gge optaget pa medicin- 1260 Kgbenhavn K

uddannelsen i Aalborg. Telefon 3392 9700
Telefax 3332 3501

Det skyldes farst og fremmest, at det i praksis tager mellem 12 og 17 ar at ud- E-post  vtu@viu.dk

danne en specialleege. Et gget optag pa medicinuddannelsen vil derfor farst fa ef- Netsted  www.vtu.dk

fekt pa det samlede antal praktiserende leeger fra 2022 og frem. CVR-nr. 1680 5408

Antallet af studiepladser pa medicinuddannelsen er, som vi har draftet pa et tidli- Sagsnr.  10-076689

gere samrad i andet regi, fastsat dels pa baggrund af en prognose for behovet for Dok nr. 1533317

leger i og uden for sundhedssystemet, og dels pa baggrund af en vurdering af, Side 171

om der er tilstreekkelig kapacitet bade pa hospitalerne og pa universiteterne til at
uddanne de studerende.

Ud fra en overordnet ressourcemaessig betragtning er det afgerende, at vi alene
uddanner dét antal leeger, som vi har brug for. Det, synes jeg, er et vigtigt hensyn
at tage i forhold til den enkelte kandidat, s& vi ikke uddanner til arbejdslgshed, og
det er et vigtigt hensyn at tage til samfundsgkonomien.

Samtidig ma vi pa ingen made ga pa kompromis med kvaliteten af uddannelser-
ne.

Derfor er det afgarende, at der er kapacitet bade pa universiteterne men ogsa i
sundhedssystemet til at uddanne de medicinstuderende og efterfglgende de yngre
leeger.

Nar der er stuegang skal de medicinstuderende have mulighed for at kigge den
erfarne leege over skulderen uden, at de skal sta pa nakken af hinanden.

Der skal med andre ord vare tilstreekkelig med speciallaeger pa hospitalerne til at
undervise de studerende uden, at det gar ud over leegernes gvrige arbejde, og der
skal vere tilstreekkelig med undervisningslokaler og - faciliteter til radighed. Der
er tale om en balanceakt her.



Den prognose for det leegelige arbejdsmarked, der ligger til grund for dimensio-
neringen af medicinuddannelsen, er som sagt foretaget pa basis af kendskab til
arbejdsmarkedet for laeger. Prognosen revideres i sagens natur lgbende.

Den nuvarende dimensionering af medicinuddannelsen er fastlagt pa baggrund af
en prognose, der er foretaget af Sundhedsstyrelsens Prognose- og Dimensione-
ringsudvalg i 2008.

For at forklare, hvad det er for et udvalg, sa bestar det af repraesentanter for
Sundhedsstyrelsen, Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse, De Regionale Réad
for Laegers Videreuddannelse, Danske Regioner, Dansk Medicinsk Selskab, Lae-
geforeningen samt Universitets- og Bygningsstyrelsen.

Sa det er et meget kvalificeret forum, hvis vurdering jeg ikke har nogen grund til
at betvivle.

Som fglge heraf besluttede den daveerende videnskabsminister pr. 1. september Ministeriet for Videnskab
2009 at gge optaget med 200 studerende, fordelt pa 100 til Aarhus Universitet, 50 Teknologi og Udvikling
til Syddansk Universitet og 50 til Kgbenhavns Universitet.
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Da regeringen i april 2010 godkendte oprettelsen af medicinuddannelsen i Aal-
borg, var det vurderingen, at der ikke var belag for at @ge optaget pa landsplan.
Der er nemlig ikke nye prognoser, der peger pa behov for en gget dimensione-
ring.

De 50 studiepladser, som Aalborg har faet tildelt, de er altsa blevet taget fra de
gvrige uddannelsessteder.

Jeg vil ogsa gerne minde om, at selvom der nu er oprettet en medicinuddannelse i
Aalborg, sé er det ikke ensbetydende med, at medicinske kandidater fra de gvrige
uddannelser ikke kan bosatte sig, videreuddanne sig og fa job i Nordjylland.

Laegeuddannelsen er mgntet pa, at kandidaterne kan komme ud at virke i alle dele
af landet.

Sa vil jeg naevne, at regeringen har ivaerksat en reekke andre initiativer, der til-
sammen skal bidrage til, at der uddannes flere specialleeger hurtigere end tidlige-
re.

Det drejer sig f.eks. om en reduktion af den obligatoriske turnus fra 1% til 1 ar.
Og det drejer sig om det, der hedder 4-arsreglen, der indeberer, at der max ma ga
4 ar, fra man er pabegyndt den kliniske basisuddannelse, til man starter pa ho-
veduddannelsen i et speciale.

Pa baggrund af det @gede optag, 4-arsreglen mv., sa vil vi inden for en overskue-
lig fremtid fa flere feerdiguddannede speciallaeger, herunder ogsa praktiserende
lzeger. Mere konkret kan det forventes, at der fra 2016/17 og frem vil vere flere
specialleeger pa arbejdsmarkedet. Bl.a. pa grund af 4-arsreglen.

Som navnt tager det dog i praksis mellem 12 og 17 ar at uddanne en speciallege.
Derfor vil der ogsa ga nogle ar, for vi kan se effekten af sidste ars ggede optag pa
medicinuddannelsen.



Det er derfor, jeg indledte med at sla fast, at eventuelle udfordringer med mangel
pa praktiserende laeger i Nordjylland ikke pa kort sigt er et uddannelsesproblem,
som kan lgses ved blot at gge optaget yderligere.

Jeg vil give ordet videre til indenrigs- og sundhedsministeren for en neermere be-
svarelse af spgrgsmalet om, hvordan man kan imgdega eventuelle regionale ud-
fordringer.

Ministeriet for Videnskab

Teknologi og Udvikling
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