31. juli 2026

I medfer af § 37, stk. 1 i Forretningsorden for Inatsisartut, fremsaettes fglgende spgrgsmal til

Naalakkersuisut:

Sporgsmal til Naalakkersuisut:

1.

Hvilke konkrete forpligtelser fglger efter Naalakkersuisuts vurdering af den
geldende sundhedslovgivning og @vrige geeldende regler med hensyn til at sikre
borgere i bygder og yderdistrikter adgang til grundleeggende sundhedsydelser,
herunder legeundersggelser, sygepleje, tandpleje og sundhedsfremmende
radgivning?

. Vurderer Naalakkersuisut, at disse forpligtelser i dag opfyldes fuldt ud i samtlige

bygder og yderdistrikter?

a. Hvis ja, hvilke konkrete servicemal, besggsplaner eller andre kriterier bygger
vurderingen pa?

b. Hvis nej, hvilke sundhedsydelser eller geografiske omrader opfylder efter
Naalakkersuisuts vurdering ikke det forudsatte serviceniveau?

Hvor mange bygder og yderdistrikter har inden for de seneste 12 maneder ikke
modtaget fysisk besgg af henholdsvis leege, sygeplejerske og tandlaege eller
tandplejer? Naalakkersuisut bedes, i det omfang oplysningerne foreligger centralt,
oplyse hvilke bosteder det drejer sig om.

Hvilke eksisterende ordninger anvender sundhedsvaesenet til regelmassigt at
betjene bygder og yderdistrikter gennem udgaende, mobile eller tvaerfaglige
sundhedsindsatser? Naalakkersuisut bedes oplyse ordningernes geografiske
dakning, bemanding, besggsfrekvens og arlige udgifter.

Kan Naalakkersuisut inden for gaeldende lovgivning og Naalakkersuisuts
administrative kompetence beslutte at styrke den regelmaessige sundhedsbetjening
af bygder og yderdistrikter gennem et eller flere mobile og tvaerfaglige
sundhedsteam? Hvis ikke, hvilke lovgivningsmaessige eller bevillingsmazessige
a&ndringer vil vaere ngdvendige?

Hvilke gkonomiske og administrative konsekvenser vurderer Naalakkersuisut, at
det vil have at etablere og drive mindst ét mobilt, tvaerfagligt sundhedsteam
bestaende af f.eks. laege, sygeplejerske og tandlaege eller tandplejer?
Beregningen bedes sa vidt muligt opdelt pa:

a. personale,

b. transport og ophold,

c. medicinsk og tandlzaegefagligt udstyr,

d. medicin og gvrige forbrugsvarer,
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e. planlaegning og administration, og
f. forventet antal arlige besgg og omfattede bosteder.

7. Vil en sadan ordning kunne finansieres helt eller delvist gennem omprioritering
inden for sundhedsvaesenets eksisterende bevillinger, og vurderer Naalakkersuisut,
at tidligere opsporing og behandling vil kunne reducere udgifter til
patienttransport, akutte evakueringer eller senere specialiseret behandling?
Naalakkersuisut bedes redeggre for beregningsgrundlaget og usikkerheden ved
vurderingen.

8. Hvilke gkonomiske og administrative konsekvenser forventes en sadan ordning at
have for henholdsvis kommunerne, det private erhvervsliv og borgerne, herunder
eventuelle konsekvenser for borgernes egne rejser, fraveer fra arbejde og udgifter i
forbindelse med behandling?

(Medlem af Inatsisartut Jens Napat6kK’, Naleraq)

Begrundelse:

Formalet med spgrgsmalene er at fa afklaret, hvilke konkrete forpligtelser Naalakkersuisut
allerede har efter geeldende lovgivning, om disse forpligtelser opfyldes i hele landet, og
hvilke eksisterende ordninger der anvendes til sundhedsbetjeningen af bygder og

yderdistrikter.

Spergsmalene gnskes besvaret skriftligt inden for ti arbejdsdage. | tilfeelde af tvivl om
oversaettelsens korrekthed skal den grgnlandske tekst laegges til grund.

Spergsmalene kraeves skriftligt besvaret indenfor ti (10) arbejdsdage. | tvivisspgrgsmal
omkring overseettelsen skal der tages udgangspunkt i den grgnlandsksproget version.



