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Naalakkersuisoq for Su
ndhed og Personer me

d Handicap

Paarma Lund Kreutzm
ann

Medlem af Inatsisartut 
for Inuit Ataqati

Besvarelse af § 37 spø
rgsmäl nr. 034/2026

Kære Paarma, Du har i henhold til § 3
7, stk. 1 i Forretningsor

denen for Inatsisartut fr
emsat spørgsmål

til Naalakkersuisut. Jeg
 takker for spørgsmålen

e, som er henvist til min
 besvarelse.

Spørgsmålene gengive
s og besvares nedenfo

r.

1. Kan det forsvares at m
an i mindre byer i Grøn

land lukker sygehusene
 efter

kl. 16? Svar: Naalakkersuisut vil ger
ne fastslå at ingen sun

dhedscentre eller syge
huse er

lukkede efter kl. 16, me
n at Sundhedsvæsene

t har foretaget justering
er på

enkelte sundhedscentr
e, så personalet er på t

ilkaldevagt i stedet for f
ast

aften/nattevagt. Justeri
ngen er gennemført i m

indre byer, hvor der oft
est ikke er

indlagte patienter. Form
ålet med justeringen er

 at have medarbejdern
e på

arbejde i dagtimerne fo
r de samme økonomisk

e midler. Dermed anve
ndes de

sundhedsfaglige resso
urcer bedre, hvilket er t

il gavn for patienterne.
Sundhedsvæsenet vur

derer aft det er forsvarl
igt, da personale kan ti

lkaldes med

kort varsei. Økonomien i driften af 
sundhedsvæsenet har 

været under betydeligt 
pres de

seneste år. Tilmed må 
det forventes, at udgifte

rne vil stige yderligere 
i de

kommende år, som følg
e af den demografiske 

udvikling, hvor flere æl
dre vil

have behov for behand
ling. Denne udvikling b

etyder, at der er et øge
t behov for

at sikre, at både de øko
nomiske og faglige res

sourcer anvendes så
hensigtsmæssigt som m

uligt, til gavn for borger
ne.

Naalakkersuisut lægge
r derfor stor vægt på, a

t borgerne fortsat får de
n

nødvendige sundhedsb
etjening i hele landet, s

elv når økonomien er u
dfordret. |

de senere år er der der
for tilført yderligere mid

ler til sundhedsområde
t, blandt

andet via sundhedspul
jen. Derudover har Naa

lakkersuisut senest dæ
kket

sundhedsvæsenets me
rforbrug i 2025 for at un

dgå besparelser og

serviceforringelser i Su
ndhedsvæsenet.

Derudover arbejder Na
alakkersuisut på at sikr

e bedre pleje og behan
dling

sammen med kommun
en, hvor det giver meni

ng.
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Naalakkersuisut henvis
er i øvrigt til berigtigels

en’ fra Det Grønlandsk
e

Sundhedsvæsen d. 23
. september 2025, hvor

 det fremgår at borgere
 i hele

landet altid kan komme
 i kontakt med Det Grø

nlandske Sundhedsvæ
sen døgnet

rundt. Se i øvrigt besvarelsen
 af §37 nr. 178/2025 sa

mt §37 nr. 015/2026.

2. Kan det forsvares at
 lægen i byen ikke har 

vagt efter kl. 16?

Svar: Sundhedsvæsenet har
 oplyst Naalakkersuisu

t, at det vurderes faglig
t forsvarligt,

at der i mindre byer ikk
e opretholdes en fast læ

gevagt.

Landslægeembedet fø
rer tilsyn med alle forho

ld af sundhedsmæssig
 karakter

ved sundhedsvæsenet
s institutioner, herunde

r behandling, pleje mv.
 jf.

Selvstyrets bekendtgør
else om Landslægeem

bedets virke.

3. Kan det forsvares at
 sygehuset ikke er tilgæ

ngelig efter kl. 16 i en a
kut

situation? En akut situa
tion kan være hjertesto

p, apoplexi, større

knoglebrud, større blød
ninger osv. . Hvor hver

t minut tæller.

Svar: Se svar på spørgsmål 
1 og 2.

4. Er detforsvarligt at s
atse på at en telefonsa

mtale med en læge i en
 akut

situation? Svar: Se svar på spørgsmål 
1 0g 2.

5. Skal sygeplejersken
 eller anden sundhedsp

ersonale være bekymre
t for at

miste sin autorisation, h
vis de udfører lægeligt 

arbejde og overskride
deres faglige kompeten

cer?

Svar: Delegation af lægelige 
opgaver er reguleret i r

elevant lovgivning og

Landslægeembedets v
ejledning om brug af de

legation af forbeholdt
sundhedsfaglig virksom

hed?. Forbeholdt læge
lig virksomhed kan dele

geres, når

det sker forsvarligt, me
d klar instruktion, doku

mentation og tilsyn. Læ
gen har

behandlingsansvaret, o
g medhjælpen må kun 

udføre opgaver, de er

kompetente til. Visse fu
nktioner kan ikke deleg

eres, herunder lægeerk
læringer,

dødsattester, konstater
ing af hjernedød og be

slutninger om tvang i p
sykiatrien.

En sygeplejerske miste
r ikke autorisationen ve

d at udføre lægelige op
gaver, når

de er korrekt delegeret
. Risikoen opstår kun, h

vis der handles uden d
elegation,

1 https://naalakkersuisu
t.gl/Nyheder/2025/09/2

309_Berigtigelse?sc_la
ng=da

? https://nalunaarutit.gl
/groenlandsk-lovgivning

/2017/bkg-07-2017?sc_
lang=da

3 https://nun.gl/-/media
/landslaegeembedet/su

ndhedsprofessionelle/la
ndslaegens-vejledninge

r-

for-sundhedsprofession
elle/delegation/vejledni

ng-om-delegation---dk.
pdf



uden for rammen eller 
uforsvarligt. Ved grove

 eller gentagne overtræ
delser kan

Landslægeembedet giv
e påtale, skærpet tilsyn

 eller i alvorlige tilfælde

begrænse eller fratage
 autorisationen. Det afg

ørende er, om opgaven
 er

lægeforbeholdt, om de
legation foreligger, og o

m arbejdet udføres fors
varligt.

Ved tvivlsspørgsmål ka
n Landslægeembedet k

ontaktes med henblik p
å

rådgivning og vejlednin
g.

Med venlig hilsen Anna Wangenheim


