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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 15. november 2012
stillet følgende spørgsmål nr. 476 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-
byggelse, som hermed besvares. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Jane 
Heitmann (V).

Spørgsmål nr. 476:
’’Vil ministeren tilkendegive, om ministeren mener, at en tillidsreform er et rele-
vant tiltag i forhold til sundhedsvæsenet, og hvilke initiativer ministeren i givet 
fald overvejer? ”

Svar:
Jeg er overbevist om, at mere tillid og større lokalt råderum kan skabe bedre 
resultater i langt de fleste tilfælde. 

Som det fremgår af regeringsgrundlaget vil regeringen i samarbejde med både 
kommuner og regioner ”iværksætte en reform med fokus på tillid, ledelse, fag-
lighed og afbureaukratisering. Det skal sikre, at den offentlige opgaveløsning i 
højere grad orienteres mod resultater - effektivitet, kvalitet og serviceniveau -
og i mindre grad mod opfyldelse af proceskrav. Øget fokus på resultater vil 
skabe rum for større fagligt ansvar og give plads til moderne ledelsesformer og 
øget nytænkning. Det vil forbedre kvaliteten og frigøre ressourcer til bedre ser-
vice for borgerne, og det vil gøre faglig stolthed og arbejdsglæde til drivkraft i 
udvikling af servicen til borgerne.”

Samtidig er det en grundpille i velfærdssamfundet, at alle danskere kan regne 
med en hurtig og ordentlig behandling i sundhedsvæsenet. Sundhedsvæsenet 
skal yde høj, ensartet kvalitet i behandlingen i alle dele af landet og bedste 
praksis skal udbredes hurtigt. Et centralt redskab i den sammenhæng er nati-
onale kliniske retningslinjer målrettet det daglige kliniske arbejde.  

Et bærende princip for sundhedsvæsenet er, at patientbehandlingen sker på 
grundlag af viden om effekt – og det forudsætter dokumentation. Der er imid-
lertid et kontinuerligt behov for at revurdere og videreudvikle dokumentationen, 
så den til enhver tid afspejler de aktuelle dokumentationsbehov. Arbejdet med 
registreringer må således ikke tage unødig tid fra behandlingen og plejen af 
patienterne.
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