
Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 30. november 2017 stillet følgende 
spørgsmål nr. 252 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgs-
målet er stillet efter ønske fra Susanne Eilersen (DF).

Spørgsmål nr. 252: 
”Ifølge et indslag på P4, udtaler ambulanceredder og fællestillidsmand for Respons, 
at der er store forskelle i de retningslinjer en ambulancereder/paramediciner skal 
følge, alt efter hvilken region ambulancen rykker ud i. Kan ministeren bekræfte dette 
og hvad er i givet fald ministerens holdning til dette?”

Svar:
Til brug for min besvarelse af spørgsmålet har ministeriet anmodet Danske Regioner 
om bidrag. 

Danske Regioner har oplyst følgende: 
”Regionernes retningslinjer for ambulancepersonale følger Sundheds- og Ældremini-
steriets bekendtgørelser samt vejledningerne fra styrelserne under Sundheds- og Æl-
dreministeriet. 

Hvad angår behandlingsopgaver, som henholdsvis ambulancebehandlere og parame-
dicinere skal kunne foretage, sættes rammerne i Sundheds- og Ældreministeriets Be-
kendtgørelse om ambulancer og uddannelse af ambulancepersonale m.v..   

Det fremgår af bekendtgørelsen, at en række af disse behandlingsopgaver alene kan 
ske efter lægelig delegation. Ved lægelig delegation forstås overdragelse af en kon-
kret behandlingsopgave, der efter lovgivningen er forbeholdt læger. Andre af be-
handlingsopgaverne kan kun ske efter lægelig ordination. Ved lægelige ordination 
forstås en læges konkrete stillingtagen til den behandling, der skal iværksættes.  

Inden for bekendtgørelsens rammer har hver regions præhospitale leder delegeret 
kompetencer til ambulancebehandlere og paramedicinere ud fra en konkret vurde-
ring, der bl.a. er foretaget på grundlag af udformningen af det samlede præhospitale 
beredskab i regionen, den regionale sygehusstruktur, regionens demografi, og infra-
strukturen i regionen. 

Der er i alle regioner en præhospital leder, der er ansvarlig for patientsikkerheden. I 
praksis sikrer regionerne patientsikkerheden ved grundig træning og løbende vedlige-
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holdelse af ambulancepersonalets kompetencer, instrukser for arbejdet, overvågning 
og mulighed for lægefaglig rådgivning. ” 

Jeg kan henholde mig til Danske Regioners bidrag. 

Jeg kan derudover oplyse, at Sundhedsstyrelsen har igangsat en opdatering af styrel-
sens rapport fra 2007 om ”Styrket akutberedskab – planlægningsgrundlag for det re-
gional sundhedsvæsen”, som kom i forbindelse med strukturreformen og planerne 
for den nye sygehusstruktur i Danmark. Det præhospitale område er et af de områ-
der, som der er fokus på i forbindelse med opdateringen af Sundhedsstyrelsens anbe-
falinger på det akutte område. 

Med venlig hilsen

Ellen Trane Nørby      /      Tove Kjeldsen
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