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Sporgsmal £ 10"
"Ministeren bedes kommentere vedlagte artikel i Horsens Folkeblad den
10. oktober 2007 "Overleegerne er blevet usynlige”.

Svar:

| artiklen anfgres det bl.a., at der sker en stigende flugt af medarbejdere fra
det offentlige til det private sundhedsvaesen. Det er en pastand, som har
veeret fremfert mange gange, men det bliver den ikke sand af.

Det samlede antal leeger og sygeplejersker i Danmark er steget markant
siden 2001 — for leegers vedkommende med 2,7 pct. arligt og for sygeple-
jerskers vedkommende med 1 pct. arligt. Tre fjerdedele af veeksten er for
begge gruppers vedkommende sket pa de offentlige sygehuse.

Ser man pa de absolutte tal, er antallet af laeger i perioden 2001-2006, der
har deres primaere beskaeftigeise pa et privathospital, nogeniunde konstant
— det svinger mellem 23 og 30. Antallet af sygeplejersker, der arbejder pa
et privathospital, er steget: fra 179 i 2001 til 220 i 2006. Pa de offentlige
sygehuse har vi i samme periode faet 1.200 flere fuldtidsbeskeeftigede lee-
ger og 1.300 flere fuldtidsbeskaeftigede sygeplejersker.

Jeg ma indrgmme, at jeg har svaert ved at se, hvordan dette skal tolkes
som en flugt af laeger fra de offentlige til de private hospitaler.

Heller ikke laegernes bibeskaeftigelse kan bekreefte den pastaede tendens.
Godt en femtedel af de lseger, der er ansat pa et offentligt sygehus, har
bibeskeeftigelse. Sterstedelen af disse — svarende til 73 pct. af leegerne pa
offentlige sygehuse med bijob — har bijob i anden offentlig virksomhed dvs.
pa et andet offentligt sygehus, forskning eller lignende. De resterende 27
pct. har bijob i den private sektor.

Og for at seette tingene yderligere i perspektiv kan jeg oplyse, at hver gang
vi bruger 1 krone pa de private sygehuse, sa bruger vi mere end 100 kr. pa
de offentlige sygehuse.

Erling Egelund Schmidt skriver endvidere, at privathospitalerne er til for de
velhavende og for erhvervs- og forsikringstagere. Jeg fristes til at tro, at




skribenten ikke er bekendt med det udvidede frie valg af sygehus. Med det
udvidede frie valg har regeringen netop sikret, at patienten kan flytte med —
dvs. blive behandlet pa privathospital, hvis ventetiden i det offentlige over-
stiger en maned. Og det geelder netop ikke bare direktgren eller den velha-
vende med en privat forsikring. Det geelder ogsa fertidspensionisten og den
enlige mor. Det udvidede frie valg betyder saledes forbedrede rettigheder til
patienterne og giver mulighed for hurtigere behandling til gavn for bade den
enkelte og samfundet. Samtidig giver det sund konkurrence til de offentlige
sygehuse.

| artiklen peges endvidere pa manglen pa speciallaeger. Jeg vil gerne un-
derstrege, at regeringen har arbejdet meget malrettet for at lgse dette pro-
blem. Farst og fremmest er regeringen i samarbejde med Lsegeforeningen
og Danske Regioner i gang med at implementere en omleegning af special-
laeegeuddannelsen, som skal sikre, at den faktiske varighed af specialleege-
uddannelsen reduceres. Sammenlagt forventes reformen af specialleege-
uddannelsen at resultere i 1.600 ekstra speciallaeger pa arbejdsmarkedet
fra 2016 og frem, svarende til at der i 2025 vil veere 13 pct. flere lseger sam-
menlignet med en situation uden reformen. Endvidere er optaget pa medi-
cinstudiet og dimensioneringen af uddannelsesstillinger i specialleegeud-
dannelsen forgget. Og endelig er det ogsa vigtigt at se pa, om personale-
ressourcerne anvendes bedst muligt — om man kan organisere sig bedre
og mere hensigtsmaessigt.

| denne sammenhaeng skal det understreges, at Danmark i den seneste
opgerelse over antal leeger pr. indbygger fra OECD ligger som nr. 5 ud af
30 OECD-lande og over OECD-gennemsnittet pa 3 leeger pr. 1000 indbyg-
gere. Danmark havde i 2005 en laegetaethed pa 3,6 laeger pr. 1000 indbyg-
gere, hvilket er hgjere end lande, som vi hormalt sammenligner os med.

Endelig beskriver Erling Egelund Schmidt pa baggrund af to hospitalsop-
hold i 1995 og i 2007, at organiseringen og arbejdsgangene er aendret radi-
kalt i lzbet af de seneste 12 ar. Jeg ma indremme, at det ville bekymre mig
mere, hvis der ikke var sket noget. Samtidig skal jeg understrege, at det er
den enkelte region og enkelte sygehus, der veelger, hvordan varetagelsen
af opgaverne konkret tilretteleegges, og her er det mit indtryk, at der ogsa
sygehusene imellem er en stor variation.




