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Folketingets Sundhedsudvalg har den 7. februar 2023 stillet fglgende spgrgsmal nr.
127 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgs-
malet er stillet efter gnske fra Kirsten Normann Andersen (SF).

Spgrgsmal nr. 127:
”Kan ministeren i forlaengelse af svar pa SUU alm. del - spm. 17, svare pa, om private
sundhedsforsikringer:
- er med til at kompensere for ulighed i sundhed, der som ministeren skriver i
svaret ofte "begynder langt vaek fra sundhedsvaesenet”?
- fremmer eller svaekker den eksisterende ulighed i sundhed?”

Svar:

Lige nu star vi i en sveer situation med lange ventelister til behandling i vores offent-
lige sygehusvaesen. Det gar ud over patienterne, som fx kan opleve lange ventetider
til planlagte operationer. Det er samtidig en situation som kan bidrage til ulighed i ad-
gangen til sundhedsydelser, bl.a. fordi patienter med en privat sundhedsforsikring
har kortere ventetid til behandling, inden for udvalgte omrader, end andre.

Det er en vaesentlig prioritet for regeringen at sikre de ngdvendige forandringer, der
skal robustggre og sikre et velfungerende offentligt sundhedsvaesen med let, lige og
fri adgang til sundhedstilbud af hgj kvalitet.

Regeringen har derfor indgaet en aftale om en akutplan for sygehusvaesenet med en
bred vifte af initiativer, som tilsammen skal nedbringe ventelisterne ved at sikre en
bedre brug af ressourcer og styrke aktiviteten og produktiviteten i sygehusvaesenet.
Med aftalen fglger der 2 milliarder kroner fra 2022-2024. Som led i akutplanen har
regeringen og Danske Regioner indgaet en delaftale med Sundhed Danmark, der
blandt andet giver lavere priser pa behandling og undersggelser pa privathospitaler,
sa regionerne bedst muligt kan inddrage det private i afviklingen af ventelister.

Jeg kan desuden oplyse, at Indenrigs- og Sundhedsministeriet ikke er bekendt med
forskningsbaserede undersggelser i en dansk kontekst, der belyser om private sund-

hedsforsikringer fremmer eller svaekker den eksisterende ulighed i sundhed.

Afslutningsvis kan jeg henvise til min tidligere besvarelse af SUU alm. del spm. 17.

Med venlig hilsen

Sophie Lghde
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