
 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 16. maj 2018 stillet følgende spørgs-

mål nr. 997 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgsmålet er 

stillet efter ønske fra Flemming Møller Mortensen (S). 

 

Spørgsmål nr. 997:  

”Ministeren bedes redegøre for, hvor mange kommuner der har oprettet akutfunkti-

oner, herunder hvor mange af disse, der lever op til Sundhedsstyrelsens 

krav til akutfunktioner? Derudover bedes ministeren redegøre for, hvornår 

de kommuner, der endnu ikke har oprettet akutfunktioner, forventer at have 

gjort det. Endelig bedes ministeren redegøre for, om oprettelsen af akutfunktioner 

er en skal-opgave for kommunerne.” 

 

Svar: 

Til brug for min besvarelse har ministeriet indhentet bidrag fra KL, som oplyser føl-

gende: 

 

”KL foretog i efteråret 2017 en spørgeskemaundersøgelse i kommunerne om status 

på indsatser i det nære sundhedsvæsen. Data neden for bygger på kommunernes 

svar. 

 

KL kan oplyse, at ca. 80 pct. af landets kommuner i efteråret 2017 har en akutfunk-

tion. KL råder ikke for nuværende over detaljerede oplysninger om, hvor mange kom-

muner der siden efteråret 2017 punkt for punkt efterlever Sundhedsstyrelsens kvali-

tetsstandard for kommunale akutfunktioner i hjemmesygeplejen henset til, at kvali-

tetsstandarden først trådte i kraft pr. 1. januar 2018.  

 

KL kan dog oplyse, at det sundhedsfaglige personale i 95 pct. af kommunerne med en 

akutfunktion i efteråret 2017 har mindst 2 års relevant klinisk erhvervserfaring, lige-

som kommuner med en akutfunktion langt hen af vejen har det udstyr og tilbyder de 

indsatser, som Sundhedsstyrelsens kvalitetsstandarder stiller krav om.     

 

KL forventer, at alle kommuner, der i 2018 har en akutfunktion i hjemmesygeplejen, 

også efterlever Sundhedsstyrelsens kvalitetsstandard, idet det er en forudsætning for 

at anvende terminologien akutfunktion. 

 

Jeg kan henholde mig til oplysningerne fra KL. I forlængelse heraf kan jeg oplyse, at 

den daværende V-regering sammen med Dansk Folkeparti, Liberal Alliance og Det 

Konservative Folkeparti, i forbindelse med aftalen om den nationale handlingsplan 

for en styrket indsats for den ældre medicinske patient, har afsat 445 mio. kr. i perio-

den 2016-2019 og herefter årligt 170 mio. kr. til at styrke de kommunale akutfunktio-

ner.  
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Side 2 

De kommunale akutfunktioner er en del af den kommunale hjemmesygepleje og va-

retager indsatser i forbindelse hermed. De kommuner, der har en akutfunktion, skal 

fra 2018 leve op til Su dhedsstyrelse s ”Kvalitetssta darder for ko u ale akut-
fu ktio er i hje esygepleje ” med henblik på at sikre en høj ensartet kvalitet i 

akutfu ktio er e i hele la det. So  det fre går af KL’s bidrag har la gt de fleste 
kommuner allerede en form for akutfunktion i hjemmesygeplejen, selvom der ikke er 

et lovgivningsmæssigt krav herom.  

 

 

 

Med venlig hilsen 
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