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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 15. januar 2015 stil-

let følgende spørgsmål nr. 394 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-

byggelse, som hermed besvares. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Özlem 

Sara Cekic (SF). 

 

Spørgsmål nr. 394:  

’’ Hvilke initiativer vil ministeren tage for at sikre, at borgere med hjemmerespi-
rator ikke indlægges på sygehuse med risiko for infektioner m.m. til følge, hvis 
det ikke er muligt at skaffe en respiratorhjælper til dem? Hvilken rolle kan og 

skal respirationscentrene spille i den sammenhæng?” 

 

Svar: 

Danske Regioner har i anledning af ovenstående spørgsmål oplyst følgende:  

 

”Indlæggelse som følge af manglende hjælpere sker sjældent, om end det er 

forekommet.  

 

Respirationscenter Øst oplyser, at der har været 2 indlæggelser af én dag in-

den for det sidste halve år.  

 

Respirationscenter Vest oplyser, at i enkelte tilfælde har det ikke - til trods for, 

at der generelt ikke er mangel på hjælpere - været muligt at rekruttere tilstræk-

keligt med hjælpere, hvilket kan medføre indlæggelser. Det kan bl.a. skyldes 

samarbejdsproblemer mellem brugere og hjælpere. 

 

At der er tale om få indlæggelser kan også ses ved, at Region Syddanmark 

oplyser, at Sygehus Sønderjylland oplevede 2 tilfælde i 2014, Odense Univer-

sitetshospital har haft 3 indlæggelser inden for de seneste 2 år, og Sydvestjysk 

Sygehus har i løbet af 12 år haft 2 tilfælde. 

 

Respirationscentrene har behandlingsansvaret i hjemmet. Respirationscentre-

ne uddanner hjælperhold, så de har en volumen, hvor det vurderes, at det fa-

ste hold kan dække ved sygdom og ferie. Der ansættes nye hjælpere på hol-

det, såfremt der falder hjælpere fra. Centrene kan også opfordre bureauerne til 

at foretage dækningskøb hos hinanden for at sikre kapaciteten. 

 

Respirationscentrene har løbende vejledning af brugere, kommuner og bu-

reauer omkring krav til kvalitet, sikring af vagtplaner og krav til kompetencer på 

hjælperholdet.” 

 

Regionerne har det endelige ansvar for at sikre, at der ydes den nødvendige 

hjælp og behandling efter sundhedsloven. Jeg har noteret mig oplysningerne 
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fra Danske Regioner, og jeg finder ikke på den baggrund anledning til at tage 

yderligere initiativer.  

 

 

Med venlig hilsen 

 

 

 

 

 

Nick Hækkerup      /      Tove Laursen 

 


