
 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 5. januar 2021 stillet følgende spørgs-

mål nr. 567 (alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgsmålet er 

stillet efter ønske fra Liselott Blixt (DF). 

 

Spørgsmål nr. 567: 

”Vil ministeren redegøre for, hvordan nedlukningen af flere akutklinikker, som ofte er 

den rest lokalsamfundet har tilbage efter lukning af et sygehus, harmonerer med re-

geringens ambition om et nært sundhedsvæsen og med statsministerens nytårstale, 

hvor statsministeren udtalte: ”I mange byer, der tidligere havde et sygehus, er det 

blevet lukket … Nogle siger, at ’sådan er udviklingen’. Men det er ikke udvikling. Det 

er mange steder afvikling. Og det kan vi ændre - hvis vi vil.”? 

 

Svar: 

Vi er som regering meget optaget af at skabe et sundhedsvæsen, hvor der er mere 

nærhed, bedre tid til omsorg og mere lighed. Ikke mindst i de landdistrikter, hvor der 

er blevet længere til sygehuset, hvor responstiden kan være lidt længere, og hvor 

manglen på sundhedspersonale og praktiserende læger rammer først. 

 

Sundhedsvæsenet er gennem de seneste år blevet samlet og specialiseret med akut-

sygehuse, der tilbyder høj specialiseret behandling og speciallægedækning 24/7.  

Selvom der flere steder er blevet længere til det nærmeste sygehus, har udviklingen 

også gjort det muligt, at man på tværs af landet kan forvente at få behandling af høj 

kvalitet udført af erfarne specialister med den rette faglige ekspertise.  

 

Det betyder blandt andet, at de akutte sundhedstilbud har udviklet sig betydeligt det 

seneste årti inden for rammerne af Sundhedsstyrelsens akutanbefalinger, og samlet 

set har udviklingen medført en højere og mere ensartet kvalitet på tværs af landet. 

Der er indført visitation af langt de fleste akutte patienter, den præhospitale indsats 

er styrket og udbygget, og kommunerne har opkvalificeret blandt andet i forhold til at 

kunne indgå i samarbejdet om den akutte patient.  

 

Det skal samtidig bemærkes, at regionerne ud over de fælles akutmodtagelser fortsat 

har akutklinikker eller lignende regionale tilbud, som behandler akut sygdom og ska-

der, der ikke som udgangspunkt kræver indlæggelse. 

 

Vi har på mange måder i dag et sundhedsvæsen på højt internationalt niveau, men 

nogle steder er der blevet for langt til den behandling, som ikke kræver en højt speci-

aliseret indsats.  

 

Regeringen mener fortsat, at Danmark er for lille til store forskelle. Der skal uagtet 

om man har valgt at bosætte sig i byen eller på landet være let og lige adgang til det 

danske sundhedsvæsen. Derfor skal flere opgaver løftes i det nære sundhedsvæsen. 
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Side 2 

Flere patienter, der i dag behandles på sygehusene, skal behandles fx på et nærhospi-

tal, hos egen læge, i et kommunalt tilbud eller i eget hjem. Dette vil skabe en tryghed 

for borgerne, og samtidig aflaste sygehusene, og sikre at ressourcerne bliver brugt 

bedst muligt. 

 

 

 

 

Med venlig hilsen 
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