INUIT ATAQATIGIIT

INATSISARTUNI

Nuuk, d. 27. maj 2015

I henhold til Inatsisartut's forretningsorden, skal jeg hermed stille falgende § 37
spgrgsmal til Naalakkersuisut:
(Medlem af Inatsisartut, Juliane Henningsen, Inuit Ataqatigiit)

Sporgsmal:

1) Findes der et samlet ydelses-katalog over sundhedsvaesenets ydelser og seerligt hvilke
behandlingsformer og behandlingstilbud man kan tilbyde i forhold til kendte sygdomme
og lidelser?

2) Er der i givet fald offentlighed over et sddant ydelses-katalog?

3) Hvor mange patienter i Grgnland er aktuelt diagnosticeret med henholdsvis "Tgr AMD”
og "Vad AMD" aldersrelateret degeneration af nethinden (macula degeneration)?

4) I hvilket omfang vil aldersrelateret degeneration af nethinden blive hyppigere
forekommende sammenholdt med den demografiske udvikling?

5) Hvor langt er sundhedsvaesenet kommet i behandlingen af henholdsvis “Tgr og Vad
AMD”, og hvordan vil Naalakkersuisut fremme behandlingen af denne sygdom?

6) Holder Visitationsnaevnet manedlige ordinzere mgder som fastsat i Hjemmestyrets
bekendtggrelse nr. 31 af 1. december 2006 om Sundhedsvassenets Visitationsnavn?

7) Hvorledes anvender Naalakkersuisoq for Sundhed i praksis Visitationsnaevnet &rlige
beretninger?

8) Kan det naermere med henvisning til § 1 i Hiemmestyrets bekendtggrelse nr. 31 af 1.
december 2006 om Sundhedsvaesenets Visitationsnaevn oplyses, hvorledes
Visitationsnaevnet neermere:

9) Prioriterer patientbehandlingen under hensyntagen til de politiske beslutninger?
10) Udarbejder og vedligeholder retningslinjerne vedrgrende visitation i og fra Grgnland?

11) Hvorndr har henholdsvis Naalakkersuisoq, Naalakkersuisut og Inatsisartut sidst
konkret vaeret involveret i samlet at skulle prioritere sygdomsbehandling og
sundhedsvasenets ydelseskatalog?

Begrundelse:

Nogle patienter har rettet henvendelse om at de som grgnlandske borgere ikke kan fa
behandling pa det grgnlandske sundhedsvaesens regning, da visse sygdomme ikke er
godkendt til behandling af det grgnlandske sundhedsveesen.

Den eneste udvej er s3, for dem der har rad, at kebe sig til behandling som privatpatient
pa hospitaler i Danmark. Dette behandlingsforlgb koster mange penge for den enkelte
familie og ma betragtes som et anliggende for sundhedsvaesenet.

Derfor vil jeg med disse spgrgsmal gerne vide mere om hvilken politisk stillingtagen der
er til prioriteringerne i sundhedsvasenets ydelser til borgerne.



