Pegqissutsimut inunnullu Innarluutilinnut Naalakkersuisoq

Naalakkersuisoq for Sundhed og Personer med Handicap

GOVERNMENT OF GREENLAND

Parma Lund Kreutzmann,
Inuit Ataqatigiit

Besvarelse af § 37 sporgsmal nr. 179/2025

Keaere Parma Lund Kreutzmann,

Du har i henhold til § 37, stk. 1 i Forretningsordenen for Inatsisartut fremsat spargsmal
til Naalakkersuisut. Jeg takker for sp@rgsmalene, som er henvist til min besvarelse.
Spergsmalene gengives og besvares nedenfor.

Sporgsmal til Naalakkersuisut:
1. Huvilke kriterier benyttes ved prioritering af ventelister for patienter som
skal have indsat et nyt kna og hofte?

Prioriteringskriterier:

Alle borgere har ret til den bedst mulige behandling.

Folgende kriterier lzegges som udgangspunkt til grund for pricritering af patienter pa
ventelisten:

« Patienter med sveere smerter, nedsat funktionsevne eller risiko for erhvervstab
kan fa fremrykket operation. Ved staerk svaskkelse frarades kirurgi, men ved
udtalte gener kan patienten tilbydes tid ved ferst givhe mulighed. Alt dette beror
pa en laegefaglig vurdering.

Inklusionskriterier for at blive optaget pa ventelisten:

BMI-kriterium:

Patienten ma maksimalt have 40 i BMI (Body Mass Index). Har patienten et BMI-tal
mellem 35 og 40, vil en laegefaglig vurdering angive, om patienten er egnet til
alloplastisk operation. Opfylder en patient ikke BMI-kriteriet, henvises vedkommende
efter samtykke til Steno Diabetes Center Grgnland. Safremt denne indsats vurderes
utilstreekkelig, kan patienten — efter fornyet lazgefaglig vurdering — henvises til
alloplastisk operation i Danmark. Opfylder patienten BMI-kriteriet og vurderes
leegefagligt egnet, kan vedkommende henvises til operation i Granland som led i det
almindelige behandlingsforlab.

Tandstatus-kriterium:

Patienten skal have god tandstatus (tandsundhed og mundhulesundhed), da darlig
tandstatus kan udgere en infektionsrisiko. Isaer ved starre operationer som hofte- eller
knasoperationer, hvor der indsaettes fremmedlegemer. Infektion fra munden kan spredes
via blodet og give alvorlige komplikationer, som fx infektion i et nyt led. Opfylder en
patient ikke tandstatus-kriteriet, tilbydes relevant tandbehandling gennem
Landstandplejen. Dette kan have indflydelse pa patientens placering pa ventelisten.
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| seerlige tilfselde kan patienter rykkes frem pa ventelisten. Dette geelder patienter med
svaere, invaliderende smerter eller markant nedsat funktionsevne, hvor det vurderes
nedvendigt at fremrykke behandlingen. Hvis en patient vurderes at vaere i hgj risiko for
varigt erhvervstab, kan der foretages en faglig vurdering med henblik pa eventuel
fremrykning pa ventelisten. Hvis patienten er staerkt svaekket, vil der oftest afstas fra
operation. Hvis patienten er stzerkt plaget af smerter og/eller nedsat funktion, kan
patienten opereres, sa snart der er en ledig tid. Dette besluttes ud fra en laegefaglig
vurdering.

Helbredstilstand og egnethed til operation:

[ enkelte tilfaelde kan patientens helbredstilstand aendre sig under ventetiden,
eksempelvis ved afsvaekkelse, sa operationen ikke lzngere vurderes hensigtsmasssig.
Det beror pa en konkret leegefaglig vurdering, om patienten fortsat anses som egnet til
kirurgisk behandling.

a. Tager man udgangspunkt i hvor lang tid man har staet pa
ventelisten i forbindelse med prioriteringen?

Ja, der henvises til svar under spargsmal 1.

b. Eller om man er staerkt svaekket

Ja, der henvises til svar under spgrgsmal 1.

c. Eller efter hvor darligt/slidt knzeet eller hoften er?

Ja, der henvises til svar under spgrgsmal 1.

2. Tages patientens alder med i betragtning?

Ja, der henvises til svar under spgrgsmal 1.

3. Vived at man kan vente i lang tid, er der initiativer i gang for at rette op pa
det?

Pa Ortopaedkirurgisk Afdeling ved Dronning Ingrids Hospital varetages
ortopeedkirurgiske operationer lokalt i Grgnland frem for at henvise patienterne til
behandling i Danmark. Denne tilgang bidrager til, at flere patienter kan modtages og
behandles inden for den eksisterende gkonomiske ramme.

| 2023 blev der tildelt en politisk tillzegsbevilling, hvilket har muliggjort en foragelse af
antallet af operative indgreb i 2023 og 2024. 1 2023 og 2024 blev der udfart i alt 79
hoftealloplastikker og 263 knaealloplastikker, hvilket er en markant stigning
sammenlignet med 2021 og 2022, hvor tallene var henholdsvis 55 for hoftealloplastik og
37 for knaealoplastik.



| finanslov 2024 blev der samtidig afsat en pulje pa 35 mio. kr. til finansiering af de hgjst
prioriterede initiativer i sundhedsforliget 2023. Her fik kirurgisk afdeling pa DIH tilfart 3
mio. kr. arligt til at viderefare arbejdet med at nedbringe ventelisten pa knae- og
hofteoperationer.

Ortopaedkirurgisk Afdeling har dog vaeret udfordret af mangel pa bade sengekapacitet
og fast personale til varetagelse af patientplejen. Der har desuden vaeret mangel pa fast
personale i operationsafdelingen. Disse forhold har samlet medfeit en reduceret
behandlingskapacitet.

Aktuelt underseges mulighederne for at indga aftaler med regionerne i Danmark, der
kan hjeelpe pa bemandingsudfordringerne pa Dronning Ingrids Hospital.

4. Hvor mange patienter venter pa en behandling her i vores land nu og i
hvor lang tid venter man i gennemsnit?

Pr. 17. oktober 2025 star 37 patienter pa venteliste til hoftealloplastik og 351 patienter
pa venteliste til knaealloplastik.

For patienter, der gennemgik en hoftealloplastik i 3. kvartal i 2025, var den
gennemsnittelige ventetid 328 dage, og 679 dage gennemsnittelig for patienter til
venteliste pa knaealloplastik. Ventetiden skifter kontinuerligt, alt efter antallet af optagne
pa venteliste og antal patienter, som kommer af ventelisten — enten ved operation eller
ved manglende opfyldelse af kriterier for at sta pa ventelisten.

Med venlig

“Anna Wangénheim
Naalakkersuisoq for Sundhed og Personer med Handicap



