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Besvarelse af § 37 spørgsmål 

 

Jeg takker Inatsisartut medlemmet for at stille spørgsmål om patienter som er i 

behandling i det grønlandske sundhedsvæsen. 

 

1) Hvordan holdes der tilsyn for at sikre, at patienter behandles korrekt?  

Landslægeembedet fører tilsyn med sundhedsvæsenet og sundhedspersoner med 

autorisation. Tilsynet med sundhedsvæsnet udføres på to forskellige måder: 

Et reaktivt tilsyn. Landslægen reagerer på forhold, som kommer til vores kendskab, 

f.eks. ved indberetninger hertil fra sundhedspersoner eller borgere, fra klagesager, 

dødsattester og andre skriftlige indberetninger eller ved omtale i medierne. 

Et fremadrettet tilsyn. Tilsynet omfatter f.eks. tilsyn på alderdomshjem, sygehuse og 

sundhedscentre. Det omfatter også brug af oplysninger i registre, f.eks. over udskrivelse 

af afhængighedsskabende lægemidler og registre over gennemførte 

laboratorieanalyser. 

Derudover føres der tilsyn med alle autoriserede sundhedspersoner (læger, 

sygeplejersker m.fl.). Sundhedspersoner, som på grund af misbrug, sygdom eller 

utilstrækkelige faglige kvalifikationer vil ikke kunne fortsætte deres virksomhed. 

2) Hvad vil Naalakkersuisut gøre for sikre, at alle patienter behandles bedst 

og korrekt? 

For at styrke patientsikkerheden og fremme kvaliteten af sundhedsvæsenets ydelser er 

det et grundlæggende krav, at visse grupper af sundhedsfagligt personale, herunder 

læger og sygeplejersker, har en gyldig sundhedsfaglig autorisation. At være autoriseret 

sundhedsperson indebærer, at man har fuldført en formel uddannelse og deraf har 

tilegnet sig den fornødne faglighed og kompetencer til varetagelse af sin profession. 

Derudover er autoriserede sundhedspersoner underlagt autorisationsloven, der 

foreskriver, at man er forpligtet til at udvise ”omhu og samvittighedsfuldhed”, hvilket 

også dækker over benyttelse af medhjælp, økonomisk ordination af lægemidler mv.  

Kliniske retningslinjer er et andet konkret arbejdsredskab, der medvirker til, at 

sundhedsfagligt personale kan efterleve deres forpligtelser. Retningslinjerne er også 

med til at sikre ensartede, kvalitets- og forskningsbaserede behandlingstilbud i 

sundhedsvæsenet. De er tilgængelige for alle medarbejdere via et landsdækkende 

elektronisk dokumentstyringssystem. 

Samlet set betyder det, at sundhedsvæsenet til enhver tid vælger den bedst mulige og 

mest korrekte behandling af alle patienter.  
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3) Hvad vil Naalakkersuisut gøre for at undgå og sikre at nogle patienter ikke 

medicineres forkert? 

Der er i sundhedsvæsenet retningslinjer og procedurer for medicinhåndtering og 

dosering for personalet. Dette sikrer at risikoen for fejl mindskes. Herudover afholdes 

årlige medicinkurser med henblik på opdatering af viden.  

Det kan i den forbindelse oplyses, at sundhedsvæsenet har igangsat en større revision 

af retningslinjer for medicinhåndtering, da de skal tilpasses de tekniske regler og 

muligheder, der er i den elektroniske patientjournal (Cosmic).   

 

4) Er det rigtigt, at nogle patienter, der igennem flere år ikke kan få deres 

sygdom diagnosticeret har fået melding fra sundhedsvæsenet, at de ikke 

kan undersøges i Danmark p.g.a. manglende økonomi?   

Diagnosticerings- og behandlingsforløb er altid individuelle og tilpassede efter hver 

enkelt patient, hvorfor eventuelle henvisninger og visiteringer til udlandet altid er 

foretaget på baggrund af sundhedsfaglige vurderinger.  Såfremt det vurderes af en 

læge, at der skal ske udredning af en sygdom i Danmark, vil der altid blive udarbejdet 

en henvisning til dette.  

Ved nye behandlingstilbud, der ikke tidligere har været tilbudt af Det Grønlandske 

Sundhedsvæsen bliver sagen behandlet af et Visitationsnævn, jvf. bekendtgørelse nr. 

31 af 1. december 2006 om Visitationsnævnet. Visitationsnævnet afholder månedlige 

møder og en konkret sag bliver vurderet  ud fra flere kriterier, herunder økonomi og 

forventet effekt. 

Opgaverne for Visitationsnævnet består af – udover sagsbehandling af principiel 

karakter - at prioritere patientbehandling under hensyntagen til politiske beslutninger, 

udarbejde og vedligeholde retningslinjer, overvåge speciallægebetjening samt følge 

forbruget af behandlingsinstitutioner uden for Grønland.  

 

5) Hvor mange patienter har i det seneste fem år med eller uden medhold 

indgivet klager til Patient klagenævn? 

Der er indgivet i alt 423 klager i fem-års perioden 2013 – 2017, svarende til i 

gennemsnitligt 85 klager om året. 

 

6) Hvad skal der til politisk for at sundhedsvæsenet kan servicere patienter 

bedst muligt?  

 

Det bør klart defineres, hvad der ligger i udtrykket ”servicere patienterne bedst muligt” 

med henblik på at kunne give et mere fyldestgørende svar.  

Sundhedsvæsenet arbejder til enhver tid for, at alle patienter serviceres bedst muligt 

indenfor de givne og definerede rammer. Herunder de fysiske, personalemæssige, 

økonomiske samt de lovmæssige rammer. 

 

 

 



3 
 

Inussiarnersumik inuulluaqqusillunga 

Med venlig hilsen 

 

 

 

Agathe Fontain 

 

 


