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Medlem af Folketinget Liselott Blixt (DF) har den 4. januar 2011 stillet fglgende
spergsmal nr. S 1445 til ministeren for sundhed og forebyggelse, som hermed
besvares.

Spargsmal S 1445:

"Mener ministeren og regeringen, at det er tilstraekkeligt at frikgbe laegefaglige
ressourcer, nar der skal udvikles faglige anbefalinger for diagnostik,
behandling, pleje og rehabilitering for konkrete patientgrupper - baseret pa
evidens for virkningen og best practice?”

Svar:

Sundhedsstyrelsen og mit ministerium overvejer for tiden, hvordan arbejdet
med de nationale kliniske retningslinjer neermere skal organiseres. Det frem-
gar af finansaftalen for 2012, at der er afsat 20 mio. kr. arligt i perioden 2012-
2015 til at frikgbe de ngdvendige laegefaglige ressourcer.

Jeg er helt enig i, at der skal teenkes tveerfagligt og tvaersektorielt i de kom-
mende retningslinjer. Det ma forventes, at de fagpersoner, der kan frikagbes til
f.eks. hovedforfattere pa de enkelte retningslinjer, helt overvejende vil veere
leeger. Jeg mener imidlertid ikke, at finanslovsaftalen skal forstas s ufleksi-
belt, at den er til hinder for at inddrage andre sundhedsfagpersoner, hvis det er
relevant, ligesom andre fagpersoner vil kunne deltage i de arbejdsgrupper, der
vil blive nedsat.

Med venlig hilsen

Astrid Krag /  Jesper Myrup



