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ges periode, har Banestyrelsen valgt samtidig at 
. udføre en række aktiviteter med henblik på at 

reducere behovet for større sporspærringer i 
2005 og 2006. 

Spm. nr. S 1865 

Til indenrigs- og sundhedsministeren (29/1 04) 
af: 
Sophie Hæstorp Andersen (S): 
»Vil ministeren præcisere, hvilke tiltag i regerin- 
gens plan fra december 2003, »patienten først«, 
som ministeren mener kommer patienterne på 
sygehusenes medicinske afdelinger særligt til 
gode?« 

Begrundelse 

I Ritzautelegram den 26. januar er ministeren ci- 
teret for, at »vi lagde allerede i december med 
planen »patienten først« op til en yderligere 
satsning på de medicinske patienter«. 

Svar (18/2 04) 

Indenrigs- og sundhedsministeren (Lars Løkke 
Rasmussen): 
Lad mig indledningsvist konstatere, at ca. 45 
pct. af alle indlæggelser i sygehusvæsenet sker 
på de medicinske afdelinger. Heraf er ca. halv- 
delen af patienterne over 65 år. Medicinske pa- 
tienter dækker over en sammensat patientgrup- 
pe med meget forskelligartede faglige behov. Pa- 
tienter på de medicinske afdelinger kan f.eks. 
modtage kemoterapi, blive behandlet for en in- 
fektionssygdom, modtage intensiv pleje etc. 

Med økonomiaftalerne for 2004 forudsættes 
der tilført godt 1,2 mia.kr. til hele sundhedsom- 
rådet. Regeringens generelle indsats for sund- 
hedsvæsenet kommer de medicinske patienter 
til gode. De ekstra ressourcer giver amter og sy- 
gehuse mulighed for at prioritere en ekstra ind- 
sats på de områder, hvor der lokalt er det største 
behov. 

Hertil kommer, at de statslige puljer til mer- 
aktivitet belønner aktivitet på både det kirurgi- 
ske og det medicinske område. Og halvdelen af 
den meraktivitet, der er blevet finansieret af pul- 
jen, har fundet sted på de medicinske afdelinger. 

Flere medicinske patienter modtager behand- 
ling på sygehusene, samtidig med at færre fær- 
digbehandlede patienter ligger på sygehusene 
og venter på plejetilbud. Faktisk er antallet af 
færdigbehandlede patienter (primært ældre me- 
dicinske patienter), der på en given dag venter 
på et kommunalt tilbud faldet fra 382 patienter i 
2001 til 286 patienter i 2002. 

Der ér samtidig kommet mere personale på 
de inedicinske afdelinger. Antallet af normerede 
lægestillinger på de medicinske afdelinger er 
samlet steget med 12 pct. siden 1997. Antallet af 
medicinske speciallæger er siden 1996 steget 
med næsten 1/3. Der er således flere økonomi- 
ske og personalemæssige ressourcer til rådighed 
for sygehusene end nogensinde før. 

De medicinske patienter har som sagt forskel- 
ligartede behov for behandling og pleje. Men de 
medicinske patienter har såvel som de kirurgi- 
ske patienter behov for høj kvalitet og service i 
behandlingsforløbet. Derfor tager regeringens 
Strategi for det behandlende sundhedsvæsen -  Pak- 
tienten først afsæt i en række generelle initiativer, 
der skal skabe de bedst mulige rammer for at 
forbedre kvalitet og service i sundhedsvæsenet 
og dermed også for de medicinske patienter. 

Lad mig som eksempel nævne videreudvik- 
ling af den danske kvalitetsmodel, der sigter 
mod at synliggøre og forbedre kvaliteten på alle 
-  også de medicinske -  afdelinger. 

Ældre, svækkede patienter, som er i hyppig 
kontakt med sundhedsvæsenet, kan have nogle 
særlige behov, og disse patientgrupper er ofte 
indlagt på de medicinske afdelinger. Netop dis- 
se patientgrupper vil i særlig grad høste gevin- 
sten ved at regeringen i strategien sætter fokus 
på kvalitet og sammenhængende patientforløb. 
Jeg vil i den anledning gerne fremhæve følgende 
forslag i strategien. 

Regeringen vil i forbindelse med stillingtagen 
til Strukturkommissionens betænkning komme 
med et samlet udspil om et sammenhængende 
sundhedsvæsen, der bl.a. skal sikre en bedre op- 
følgning på de ældre patienter, der er i hyppig 
kontakt med sundhedsvæsenet og plejesekto- 
ren, og som f.eks. har brug for en effektiv koor- 
dinering af indsatsen. 

Endvidere vil regeringens udspil om faste 
kontaktpersoner, der skal tage hånd om patient- 
forløbet, især gavne patienterne på de medicin- 
ske afdelinger. Især de ældre patienter kan føle 
sig usikre og mangler ressourcer til selv at stille 
de relevante spørgsmål. Det vil skabe større 
tryghed, når der er en »kendt« person, der hol- 


