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INATSISARTUT

Naalakkersuisoq for Sundhed

Date: 22. oktober 2015
Jamr.:  01.31.11-00015

Indkaldelse til samrad med Finans- og Skatteudvalget mandag den 26. oktober 2015,
kl. 11.00-11.30 i medelokale 1.

I medfer af § 19 1 Inatsisartuts forretningsorden indkalder Finans- og Skatteudvalget hermed
Naalakkersuisoq for Sundhed og Nordisk Samarbejde til samrad vedr. Forslag til Finanslov
for 2016. (EM2015/7).

Finansudvalgets bemeerkninger og sporgsmal:

Hermed fremsendes Finansudvalgets supplerende spergsmél og bemerkninger til Finans-
lovsforslag 2016. Spergsmélene er primart baseret pd Finansudvalgets gennemgang af
Naalakkersuisuts besvarelser af udvalgets spergsmal af 28. september 2015.

I den forbindelse ensker Finans- og Skatteudvalget, at Naalakkersuisut svarer pa folgende
sporgsmal:

De angivne punktnumre henviser til de samme punktnumre i udvalgets spergsmal af 28.
september 2015.

9. Aktivitetsomrade 34 — 35 Naalakkersuisoq for Sundhed og Nordisk Samarbejde

9.1  Hovedkonto 34.11.03 Dronning Ingrids Hospital
a) Hvorfor nedsattes ekstrabevillingen til nedbringelse af ventelister fra 12 mio. kr. til

9 mio. kr.? Er ventelisterne nedbragt til nul, eller er det blot et udtryk for en politisk
prioritering? :

Spergsmél 1:
Naalakkersuisut svarer at det ikke er muligt at bringe ventelisterne ned pé nul, men at det

med en permanent ekstra bevilling pd 9 mio. kr. er muligt at holde ventetiderne til behand-
ling nede pé det nuvarende niveau. Det oplyses desuden, at Sundhedsvaesnet arbejder pa at
holde ventetiden nede pa et passende niveau. Skal udvalget forstd dette sidan at ventelister-
ne nu har ndet deres “naturlige” niveau?

9.4  Hovedkonto 34.12.01 Sundhedsregioner, leegebetjening
b) Ihvor stort et omfang indlaegges &ldre borgere i sygehusene, hvor anbringelse 1 pleje
ikke har varet muligt eksempelvis p.gr.a. mangel pa pladser?

Naalakkersuisut sendte en opgerelse over 1 hvilket omfang regionerne har plejepatienter.
Opgerelsen viser dels hvor meget der er opkravet hos kommunerne for pasning af plejepati-
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enter, samt hvor mange degn plejepatienterne har optaget en sengeplads i sundhedsregioner-
ne.

Spergsmél 1:
Har de oplyste tal givet Naalakkersuisut anledning til overvejelser omkring mulighederne
for plejeanbringelse sammenholdt med behovet? Baggrunden for dette spergsmal er udval- :
gets formodning om, at det er dyrere med anbringelser pé sygehuse fremfor plejeinstitutio- i
ner.

Udvalget paregner at stille opfelgende spergsmaél under samradet.

Udvalget har som malsatning, at et samréd i videst mulige omfang skal tage form af en poli- !
tisk droftelse imellem medlemmet af Naalakkersuisut og udvalget — typisk om prioriteringer
og mélsetninger. Ved den mundtlige dreftelse bor sé vidt muligt benyttes frit foredrag.

Udvalget ensker endelig at modtage et notat pd grenlandsk og dansk om foranstdende
sporgsmal i forlengelse af samrédet. Notatet bedes sendt elektronisk til saam@jina.gl senest
umiddelbart efter samradet. Safremt notatet medbringes og anvendes under samradet bedes 5
en kopi givet til udvalgets tolk og udvalgssekreteer umiddelbart ved samradets begyndelse. :

Med venlig bz}lsen
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Formand for Finans- og Skatteudvalget
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Medlem af Naalakkersuisut for Sundhed

GOVERNMENT OF GREENLAND

Finans- og Skatteudvalget
Att: Formand Jens Immanuelsen

Vedrgrende Finans- og Skatteudvalgets sporgsmal vedr. Forslag til Finanslov
for 2016

Til Finans- og Skatteudvalget,

Jeg har modtaget jeres supplerende spgrgsmal og bemaerkninger til Finanslovsforslag
2016. Som jeg vil besvare herunder.

9. Aktivitetsomrade 34 -~ 35 Naalakkersuisoq for Sundhed og Nordisk
Samarbejde

9.1 Hovedkonto 34.11.03 Dronning Ingrids Hospital

a) Hvorfor nedsaettes ekstrabevillingen til nedbringelse af ventelister fra 12 mio. kr.
til 9 mio. kr.? Er ventelisterne nedbragt til nul, eller er det blot et udtryk for en
politisk prioritering?

Spgrgsmal 1:

Naalakkersuisut svarer at det ikke er muligt at bringe ventelisterne ned p& nul, men at
det med en permanent ekstra bevilling pa 9 mio. kr. er muligt at holde ventetiderne til
behandling nede pa det nuveerende niveau. Det oplyses desuden, at Sundhedsveaesnet
arbejder pa at holde ventetiden nede pa et passende niveau. Skal udvalget forsta dette
sadan at ventelisterne nu har naet deres "naturlige” niveau?

Svar:

Nedbringelse af ventetider har Naalakkersuisuts fokus, og derfor har der ogsa veeret
brugt ekstra midler pa det.

Med den ggede bevilling, som Sundhedsvaesenet fik tilfgrt i perioden 2013-2015 il
afvikling af knae- og hofteoperationer, galdevejsoperationer og senere
kikkertundersgagelse af tyktarmen, gra steer-operationer og operation af defekie
trommehinder er ventetiden pa disse operationer reduceret vassentligt, séledes at
ventetiden péa alle operationer ligger i stgrrelsesordenen 1-1% ar.

For galdeoperationernes vedkommende er der ingen ventetid, hvorfor midlerne er
overfort til afvikling af kikkertundersggelser af tyktarmen, som er led i udredning for
tyktarmskraeft og kontrol af patienter med risiko for udvikling af tyktarmskraeft.
Ventetiden pa disse underspggelser er i dag 2-4 uger, men kan i perioder vaere op til flere
maneder.

Ventetiden til operation for defekt i trommehinden (kronisk mellemgrebetaendelse) er
ligeledes reduceret, hvorfor midlerne delvist er allokeret til prezventiv operation af bgrn
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med mellemgrebeteendelse og risiko for udvikling af kronisk mellemgrebetaendelse.
Dette for at forebygge operationskraevende defekt i trommehinden og harenedsestielse.

Det skgnnes ud fra den nuvesrende tilgang af patienter, at ventetiderne kan fastholdes
pa det opnaede niveau med den generelle kapacitet@gning, der sikres gennem en fast
bevillingen pa 9 mio. kr.

94 Hovedkonto 34.12.01 Sundhedsregioner, lzegebetjening

a) [ hvor stort et omfang indlaegges seldre borgere i sygehusene, hvor anbringelse
i pleje ikke har veeret muligt eksempelvis p.gr.a. mangel pa pladser?

Naalakkersuisut sendte en opggrelse over i hvilket omfang regionerne har
plejepatienter. Opgarelsen viser dels hvor meget der er opkreevet hos kommunerne for
pasning af plejepatienter, samt hvor mange dggn plejepatienterne har optaget en
sengeplads i sundhedsregionerne.

Spergsmal 1:

Har de oplyste tal givet Naalakkersuisut anledning til overvejelser omkring mulighederne
for plejeanbringelse sammenholdt med behovet? Baggrunden for dette spsrgsmal er
udvalgets formodning om, at det er dyrere med anbringelser pa sygehuse fremfor
plejeinstitutioner.

Svar:

Pa plejeomradet servicerer sundhedsvaesenet kommunerne ved at have indlagt
patienter til pleje, som kommunerne ikke kan hjemtage. Plejeomradet er saledes et
kommunalt anliggende, og Naalakkersuisut formoder, at kommunerne Igbende folger
omradet og ger sig nogle gkonomiske overvejelser i forhold til udvidelse af egen
plejekapacitet.

Det pres, som plejeindlaggelser giver og disses konsekvenser for Sundhedsvassenet,
er meget forskellig pé de enkelte sygehuse og regioner. Det er derfor et gnske fra
sundhedsveesenet, at vi fremadrettet far aftaler med kommunerne pa omradet.

Inussiarnersumik inuulluagqusillunga
Med venlig hilsen

Doris Jakobsen




