
 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 3. maj 2018 stillet følgende spørgs-

mål nr. 936 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgsmålet er 

stillet efter ønske fra Claus Kvist Hansen (DF). 

 

Spørgsmål nr. 936:  

”MiŶistereŶ ďedes redegøre for, hvilke koŶsekveŶser det har for et hospital, Ŷår et gi-
vet speciale flyttes herfra til et andet hospital i laŶdet.” 

 

Svar: 

Sundheds- og Ældreministeriet har til brug for besvarelsen indhentet bidrag fra Sund-

hedsstyrelsen, der oplyser følgende: 
 

”Når SuŶdhedsstyrelseŶ vælger at saŵle varetagelseŶ af højtspeĐialiserede sygehus-
funktioner et eller få steder i landet, sker det altid ud fra en samlet overvejelse af 

både hensyn til kvalitet og robusthed ift. varetagelsen af den konkrete specialfunk-

tion, men også hensyn til geografisk balance og nærhed, samt hensyn til afledte kon-

sekvenser for det samlede offentligt finansierede sygehustilbud på tværs af landet.  
   

I det omfang specialfunktioner samles ét sted i landet, som det f.eks. har været tilfæl-

det med børnehjertekirurgi og partikelkirurgi, er Sundhedsstyrelsen altid meget op-

mærksom på, at det kan have konsekvenser for det eller de sygehuse, der mister en 

specialfunktion, eller som har ambitioner om at varetage en ny specialfunktion. For 

det sygehus, der mister funktionen, kan det bl.a. betyde forringede muligheder for at 

rekruttere og fastholde faglige eksperter på meget højt niveau, og for patienterne i 

sygehusets optageområde vil det selvfølgelig betyde, at man får længere afstand. 

Derudover kan der være en række afledte effekter som f.eks. svækkelse af forsknings-

miljøer, og forringede muligheder for at varetage relaterede specialfunktioner.  
  

I forbindelse med samlingen af børnehjertekirurgien på Rigshospitalet var Sundheds-

styrelsen meget opmærksom på, at beslutningen ville betyde, at børnefamilier vest 

for Lillebælt ville få længere rejse med behov for ophold ved Rigshospitalet, hvorfor 

styrelsen også havde et særligt fokus på forholdene vedr. ophold og støtte for børn, 

unge og deres pårørende på Rigshospitalet. Sundhedsstyrelsen er også opmærksom 

på, at samlingen på Rigshospitalet kan have afledte konsekvenser for Århus Universi-

tetshospitals mulighed for at opretholde enkelte andre funktioner relateret til bl.a. 

medfødte hjertesygdomme, børnekirurgi, børneanæstesi m.v., ligesom forskningsmil-

jøet påvirkes.   
  

Det er dog vigtigt at fremhæve, at Sundhedsstyrelsen i denne og andre lignende sager 

foretager en samlet afgørelse, hvor alle fordele og ulemper bliver afvejet. Konkret 

vedr. samlingen af børnehjertekirurgien var der et overskyggende hensyn til at sikre 

en fortsat varetagelse af børnehjertekirurgi i Danmark på højeste internationale ni-

veau.  
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Side 2 

  

Ved beslutningen om at placere et nationalt center for partikelterapi i Århus var 

Sundhedsstyrelsen på samme måde meget opmærksom på, at denne beslutning ville 

have konsekvens for rejseafstand for børnefamilier i hele kongeriget, ligesom samlin-

gen ved Århus Universitetshospital kan have konsekvenser for det samlede børneon-

kologiske miljø på Rigshospitalet.  
  

I både sagen vedr. samling af partikelterapi og samling af børnehjertekirurgi har 

Sundhedsstyrelsen stillet krav til sikring af rammer for et stærk nationalt fagligt sam-

arbejde på områderne, således at det sikres, at hensynet til kvalitet fremfor nærhed 

slår bredt igennem for patienter i hele landet, og ikke kun for de patienter, der bor 

tættest på de sygehuse, der varetager nationale funktioner. Sundhedsstyrelsen følger 

tæt både opbygning af det nationale partikelterapicenter og samlingen af børnehjer-

tekirurgien, og styrelsen kan med tilfreds notere, at der er et velfungerende og frugt-

bart tværfagligt samarbejde på begge områder, med inddragelse af fagfolk fra alle 

laŶdets regioŶer.” 

 

Jeg kan henholde mig til bidraget fra Sundhedsstyrelsen. 

 

 

Med venlig hilsen 

 

 

 

 

 

Ellen Trane Nørby      /      Mathias Ørberg Dinesen 

 


