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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 28. februar 2013 stil-
let folgende spargsmal nr. 447 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-
byggelse, som hermed besvares.

Spgrgsmal nr. 447:

"Kan ministeren bekraefte, at storskalaprojekter i Grgnland ikke har lovgiv-
ningsmaessige og @konomiske konsekvenser for sundhedsomrédet i Dan-
mark?”

Svar:

Som jeg redegjorde for i forbindelse med besvarelsen af samradsspgrgsmal G
den 28. februar 2013 overtog Grgnlands Hjemmestyre ansvaret for sundheds-
veesnet i Grgnland den 1. januar 1992. Storskalaprojekters konsekvenser for
det grgnlandske sundhedsvaesen er dermed et internt grgnlandsk anliggende,
som ikke vil fa lovgivningsmaessige konsekvenser for sundhedsomradet i
Danmark.

Her og nu er der kun ét mineprojekt i storskalaklassen i Grgnland. Altsa ét pro-
jekt, der er kommet sa langt, at der er indgivet ansggning om udnyttelsestilla-
delse. Det er det britiske selskab London Mining A/S’ jernmineprojekt i bunden
af Godthabs-fijorden. Det som i daglig tale kaldes Isua-projektet. Landsstyret er
ikke faerdigt med at behandle selskabets ansggning. Det er pa den baggrund
ikke muligt pa nuveerende tidspunkt specificere de konkrete sundhedsmaessi-
ge konsekvenser af dette projekt.

Som jeg ligeledes oplyste i forbindelse med besvarelsen af samradsspargsmal
G, kan det ikke afvises, at storskalaprojekter i Grgnland vil kunne medfare, at
Grgnland vil have behov for at sende patienter blandt udenlandske medarbej-
dere pa storskalaprojekter til specialiseret behandling uden for Grgnland, her-
under Danmark. Dette vil ske mod betaling p& ngjagtig samme made, som det
sker i dag, nar grgnlandske patienter behandles i Danmark. Det er ikke sikkert,
at patienterne vil blive sendt til Danmark. Island er et muligt alternativ, da
sproget ikke spiller samme rolle i forhold til en udenlandsk medarbejder, som
alligevel ikke taler dansk. Desuden er overfgrsel til patienternes hjemland ogsa
en neerliggende mulighed.

Sé&fremt der matte blive gkonomiske konsekvenser for sundhedsomradet i
Danmark, forventer jeg pa den baggrund, at de vil veere marginale og blive
deaekket af ggede indteegter.

Med venlig hilsen

Astrid Krag /  Helle Krarup



