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Forslag til Inatsisartutbeslutning om at pålægge Naalakkersuisut at nedsætte en arbejdsgruppe, der skal 

undersøge fordele og ulemper ved at etablere partnerskabsaftaler mellem sundhedsfaglige 

uddannelsesinstitutioner i Grønland og Danmark. Partnerskabsaftalerne skal sikre adgang til en lokalt 

forankret onlinebaseret efteruddannelses- og kursusaktivitet. Dette skal udmønte sig i, at samfundets 

behov for flere medarbejdere lokalt rundt i landet med specialkompetencer i social- og 

sundhedssektoren bliver imødekommet. Arbejdsgruppen skal være færdig med sit arbejde til EM 2023. 

(Medlem af Inatsisartut Anna Wangenheim, Demokraatit) 

(1. behandling) 

 

Tak til Demokraatits Inatsisartutmedlem Anna Wangenheim for dette gode og fremsynede forslag. 

 

Et godt og velfungerende sundhedsvæsen er vigtigt for os alle. Der sidder ikke et eneste menneske i denne 

sal, der ønsker et dårligt sundhedsvæsen. Vi er således enige om målet – uenigheden opstår når vi skal 

finde ud af, hvordan vi kommer frem til målet. 

 

Her må jeg rose min partifælle og forslagsstiller på dette forslag Anna Wangenheim. Anna har stor viden 

om udfordringerne i vores sundhedsvæsen både som politiker her i Inatsisartut, som tidligere 

Naalakkersuisoq for Sundhed og ikke mindst fra sin praktiske erfaring som sygeplejerske. Jeg anser på den 

baggrund Annas input i de sundhedsfaglige debatter som særdeles indsigtsfulde og kompetente. 

 

Med nærværende forslag argumenterer hun for, at vi skal sikre en lokalt forankret onlinebaseret 

efteruddannelses- og kursusaktivitet som skal udmønte sig i, at samfundets behov for flere medarbejdere 

lokalt rundt i landet med specialkompetencer i social- og sundhedssektoren bliver imødekommet. Dette 

skal ske med partnerskabsaftaler mellem sundhedsfaglige uddannelsesinstitutioner i Grønland og Danmark. 

 

Jeg synes, at det er en rigtig god idé. Uddannelse og opkvalificering skal ske gennem hele arbejdslivet, og 

dette forslag kan både sikre dette og samtidig tilføre de nødvendige kompetencer til sundhedspersonale på 

hele kysten. 

 

Jeg kan forstå på Naalakkersuisuts svarnotat, at der allerede i dag er aftaler på nogle få sundhedsfaglige 

områder, hvilket er godt. Men jeg kan dog ikke se, at disse eksisterende aftaler skal være en hindring for 

andre aftaler på flere områder. Jeg mener heller ikke, at Naalakkersuisuts argument om, at vi skal afvente 

Sundhedskommissionens betænkning er specielt godt. Vi kan ikke sætte alting på sundhedsområdet i stå, 

mens vi venter. Den her foreslåede arbejdsgruppe kan sagtens køre sideløbende. 

 

Med disse bemærkninger indstilles forslaget til vedtagelse og videre behandling i relevant udvalg. 


