
 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 29. september 2015 stillet følgende 

spørgsmål nr. 230 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares. 

Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Stine Brix (EL). 

 

Spørgsmål nr. 230:  

”Vil ministeren oplyse, hvilke initiativer på sundhedsområdet fra finansloven 2015, 

som ikke videreføres enten helt eller delvist som planlagt i 2016, 2017 og 2018?” 

 

Svar: 

Regeringen har på forslag til finansloven for 2016 omprioriteret dele af den davæ-

rende SR-regerings afsatte midler til sundhed for så vidt angår Aftale om Finansloven 

for 2015 for sundhedsområdet og det sundhedspolitiske udspil "Jo før – Jo bedre".  

Det betyder også, at regeringen på en række områder har videreført den daværende 

SR-regerings prioriteter på sundhedsområdet.  

 

Omprioriteringer vedrørende Aftale om Finansloven for 2015 for sundhedsområdet: 

 Midlerne afsat til borgerrettet forebyggelse er delvis omprioriteret i 2016 og 

helt i 2017 og 2018 

 Midlerne afsat til løft af kvaliteten på fødeafdelinger er omprioriteret i peri-

oden 2016-2018. 

 Midlerne afsat til en styrket sundhedsplejeindsats er omprioriteret i perio-

den 2016-2018  

 Midlerne afsat til forskning i hormonforstyrrende stoffer er delvis ompriori-

teret i perioden i 2016 og helt i 2017 og 2018 

 

De delvise omprioriteringer vedrørende det sundhedspolitiske udspil "Jo før – Jo bed-

re" i perioden 2016-2018: 

 Der er foretaget delvise omprioriteringer på følgende spor; 

o Kroniske sygdomme skal opdages tidligere - og de svageste patien-

ter skal have ekstra hjælp 

o Styrkelse af den praktiserende læge   

o Bedre kvalitet ved inddragelse af patienter og pårørende  

o Bedre kvalitet i behandlingen - via synlighed og åbenhed om resul-

tater 

 

Ovenstående skal ses i lyset af, at regeringen med det nye forslag til finanslov for 

2016 løfter sundhedsvæsenet fra 2015 til 2016 med 2,4 mia. kr. med særlig fokus på 

løft til ny medicin, ældre medicinske patienter og demens samt patientrettigheder. 

Løftet til sundhedsvæsenet i 2016 er ½ mia. kr. større end det løft som den daværen-

de SR-regering havde lagt op til for 2016. 

 

Det skal i øvrigt bemærkes, at kommuner og regioner inden for de afsatte økonomi-

ske rammer har mulighed for, at tilgodese de områder, hvor de ser et behov. Forsk-
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ning på sundhedsområdet kan ligeledes indgå i den almindelige prioritering af de of-

fentlige forskningsmidler. 

 

 

Sophie Løhde      /      Lasse Damgaard 

 


