13. november 2013 FM 2014/17

| medfer af Forretningsorden for Inatsisartut 8 33, stk. 3, nr. 1, fremsetter formanden for delegation
for Inatsisartut i Vestnordisk Rad, falgende beslutningsforslag:

Forslag til Inatsisartutbeslutning om, at Inatsisartut tilslutter sig Vestnordisk Rads rekommandation
nr. 2/2013:

Vestnordisk Rad opfordrer Fergernes Landsstyre, Naalakkersuisut i Grgnland og Islands
Regering til at tage initiativ til at indlede et samarbejde mellem landene pa sundhedsomradet
med fokus pa operationsomradet. Landene opfordres til at udnytte hinandens kompetencer
vedrgrende forskellige operationer hvor det matte veere fordelagtigt. En islandsk brystkirurg
anvendes allerede i dag pa Feergerne hvor han manedligt foretager operationer pa patienter
pa Fergerne. Landenes sundhedsministre opfordres til at udvide modellen til at gaelde for
andre sundhedsomrader end bare brystkirurgi og indga aftale om at alle landene deltager,
b&de som ydere og modtagere.

Begrundelse:

Det er Vestnordisk Réads synspunkt, at et styrket vestnordisk samarbejde pa sundhedsomradet vil
gavne alle 3 lande. De vestnordiske lande har en del at tiloyde hinanden pa sundhedsomradet.
Faelles for landene geelder at man hver isar har en del ekspertise pa forskellige omrader. Og disse
ekspertiser kan med fordel tilbydes de gvrige landes sundhedssystemer.

Landene kaemper ogsa med mange af de samme problemstillinger og udfordringer. Alle tre lande
kendetegnes ved en spredt befolkning med store afstande mellem byerne, store landomrader,
isolerede bygder og den stigende gkonomisk aktivitet i regionen. Samtidig star sundhedsvasenerne
i landene over for en stor gkonomisk udfordring med besparelser, ikke mindst som fglge af den
verdensomfattende gkonomiske krise.

Derudover er de 3 lande tet pa hinanden rent geografisk og med rimelig god regional
trafikinfrastruktur. Derfor er det naturligt for dem at se naeermere pa et taettere samarbejde mellem
de vestnordiske sundhedsvaesener. Derfor kan det ogsa veare logisk for regionens sundhedsvasener
at kagbe service hos hinanden, hvor det er relevant og gkonomisk fordelagtigt, fremfor at kabe
servicen i lande der ligger lzengere borte, og hvor det vil vere dyrere og tage lengere tid at
transportere patienterne til. Denne teethed abner ogsa for en enestaende chance for, at leeger kan
tilbyde service i de to gvrige lande, ved et jeevnligt besag.

Nar det geelder forskellige operationer sa har de vestnordiske lande noget at tilbyde hinanden til
fordelagtige og konkurrencedygtige priser. Vestnordisk Rad afholdt en temakonference om de
vestnordiske sundhedsvasener pa Isafjordur i Island i midten af januar 2013. Her kom det frem, at
der eksisterer en szrlig vellykket model, hvor en islandsk kirurg udfarer operationer pa Faergerne,
ved at rejse dertil i en periode hver maned. Dette er en win-win situation for alle involverede.
Faergerne kaber en hgjtkvalificeret service til en meget fordelagtig pris; Islands Landspitali far
ekstra indtaegt ved at szlge servicen og sidst men ikke mindst sa modtager de faergske patienter en
personlig service i eget hjemland, hvor patienten ellers er henvist til at skulle til et andet land for at
fa denne behandling. Derudover dygtigger leegen sig til fordel for alle patienter.

Denne model har allerede kart mellem Fergerne og Island i nogle ar og har vist sig at fungere
udmarket med store fordele for alle involverede. Det kom ogsa frem pa Vestnordisk Rads
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temakonference, at operationer derudover i visse tilfelde kan klares hurtigere indenfor Vestnorden
end hvis man anvender mulighederne udenfor omradet.

Vestnordisk Rad opfordrer derfor Islands, Fergernes og Grenlands sundhedsministre til at sgrge
for, at der bliver lagt en strategi om hvordan modellen kan udvides til at omfatte alle landene og
flere omrader end bare brystkirurgi.
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