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Sundheds- og Zldreudvalget

Sundheds- og Zldreudvalget har den 31. januar 2019 stillet fglgende spgrgsmal nr.
515 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet
efter gnske fra Kirsten Normann Andersen (SF).

Spgrgsmal nr. 515:

"Vil ministeren kommentere artiklen “Sundhedsudspil: Kvart million kgbenhavnere ri-
sikerer at fa nyt hospital med for lidt plads” bragt pa www.dr.dk den 30. januar 2019?
Vil ministeren herunder oplyse, hvordan ministeren vil Igse kapacitetsproblemerne i
Kgbenhavns eventuelt kommende sundhedsfaellesskab, nar de kun skal knyttes op pa
Bispebjerg Hospital? Vil ministeren samtidig oplyse, om ministeren kan garantere, at
der ikke vil komme lignende kapacitetsproblemer i f.eks. Arhus, Aalborg og Odense?
Der henvises til: https://www.dr.dk/nyheder/regionale/hovedstadsomraadet/sund-
hedsudspil-kvart-million-koeben-havnere-risikerer-faa-nyt ”

Svar:

Det fremgar meget klart i regeringens udspil til en sundhedsreform, at regeringen er
villig til at se pa lokale forslag om en anden inddeling af sundhedsfaellesskaberne,
hvor det giver fagligt mening. Det vil szerligt vaere i forhold til, om en bestemt kom-
mune skal hgre til i det ene eller det andet sundhedsfallesskab, idet borgerne i nogle
kommuner anvender flere akutsygehuse. Det skal sikre den mest hensigtsmaessige
gransedragning for de nye sundhedsfzllesskaber, og at kapaciteten pa sygehusene
bruges bedst muligt.

Formalet med sundhedsfallesskaberne er at styrke det lokale samarbejde mellem sy-
gehus, kommune og almen praksis. Sundhedsfzellesskaberne skal seette patienterne i
fokus og sikre, at den enkelte borger mgder et sammenhangende sundhedsvaesen
fra diagnose over behandling til genoptrzaening. Der er ikke tale om en andring af den
planlagte sygehusstruktur. Alle sundhedsfzelleskaber kan ikke have lige specialiserede
sygehuse, og en forudsaetning for hgj kvalitet er, at sygehusene i sundhedsfaellesska-
berne specialiserer sig i udvalgte behandlingsomrader. Det er derfor afggrende, at
sundhedsfaellesskaberne har en iboende og steerk interesse til at sikre samarbejde og
arbejdsdeling pa tveers af feellesskaber. Dette geelder ogsa i forhold til at sikre koordi-
nering mellem gvrige sygehuse, idet der ud over akutsygehusene ogsa vil veere andre
sygehuse i sundhedsfzllesskaberne, bade psykiatriske og somatiske.

Som borger er man derfor heller ikke fast tilknyttet ét sygehus. Der vil fortsat veere
patienter, der har forlgb, som gar pa tvaers af sundhedsfallesskaber fx i forhold til de
mere specialiserede behandlinger inden for blandt andet hjerte- og kraeftbehandling,
og der vil naturligvis fortsat veere frit sygehusvalg. Man kan stadig blive indlagt akut
pa et andet akutsygehus end det, der ligger i sundhedsfaellesskabet. Det vil derfor
stadig vaere ngdvendigt at taeenke i sammenhaeng pa tvaers af sundhedsfaellesska-
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berne og de gvrige sygehuse. Det er blandt andet en opgave for de fem nye sund-
hedsforvaltningerne, der skal sikre en professionel drift af sygehusene og blandt an-
det fortszette de gode resultater med gget specialisering.

Kommunerne skal altsa samarbejde med andre sygehuse, end dem der ligger i sund-
hedsfallesskabet, ligesom det stadig vil veere ngdvendigt at teenke i sammenhaeng pa
tvaers af sundhedsfellesskaberne og de gvrige sygehuse. Dette vil selvfglgelig ogsa
geelde for Kgbenhavns Kommune, og for de borgere der i dag modtager behandling
pa Amager- og Hvidovre Hospital.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Marie Louise Rostrup-Nielsen
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