
 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 18. november 2016 stillet følgende 

spørgsmål nr. 190 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares.  

Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Liselott Blixt (DF). 

 

Spørgsmål nr. 190:  

”Vil ministeren kommentere henvendelsen af 13. oktober 2016 fra Flemming 

Sørensen om, at patienter henvises til Slagelse Sygehus, trods Køge Universitets hos-

pital ligger tættere på patientens hjem?” 

 

Svar: 

Ministeriet har til brug for min besvarelse anmodet om bidrag fra Region Sjælland, 

som oplyser følgende: 

 

”Administrationen kender ikke det konkrete patientforløb. Derfor har regionen kom-

menteret de generelle emner, der adresseres i henvendelsen. 

 

Al akut behandling i Region Sjælland sker efter forudgående visitation, jf. økonomiaf-

talen for 2013. Det betyder, at akutte patienter skal henvende sig via egen læge, 

vagtlæge, Akuttelefonen eller Alarmcentralen 1-1-2 (i livstruende situationer). Det er 

de enkelte parter i visitationen, der afgør, hvor patienten bedst varetages under hen-

syntagen til symptomer, alvorlighed, transportevne, ventetid, kapacitet på modtage-

stederne etc. Dette betyder, at det ikke altid er det nærmeste sygehus, som patien-

ten henvises til, men det sted hvor det er bedst for patienten at blive behandlet. Der 

er udarbejdet faglige visitationsretningslinjer, som det visiterende personale benytter 

ved vurderingen af, hvor en patient varetages optimalt.  

 

Ved henvendelse til Alarmcentralen 1-1-2, er det AMK-Vagtcentralen (AMK: Akut 

Medicinsk Koordination), der afgør hvortil patienten konkret henvises - på grundlag 

af patientens tilstand, symptomer mv. sammenholdt med de krævede kompetencer 

og den aktuelle kapacitet på de steder, der kan modtage patienten. Blodprop, apo-

plexi og store traumer er eksempler på tilstande, hvor patienten ikke nødvendigvis 

skal køres til det nærmeste sygehus, men der er også andre tilstande, hvor AMK-

Vagtcentralen kan vurdere, at det er et andet sygehus end det nærmeste, der aktuelt 

udgør den bedste behandlingsmulighed.” 

 

Jeg kan henholde mig til oplysningerne fra Region Sjælland. Afslutningsvis vil jeg 

fremhæve, at alle akutte patienter i Danmark skal have adgang til en ensartet, høj 

kvalitet i behandlingen døgnet rundt og i alle dele af landet. Det er den ambition, der 

ligger bag moderniseringen af det danske sygehusvæsen, og det er et væsentligt ele-

ment i kvalitetsfondsinvesteringerne på mere end 47 mia. kr. i en ny sygehusstruktur 

(2016-priser).  
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Side 2 

Med venlig hilsen 
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