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Spm. nr. S 2872

Til sundhedsministeren (13/8 99)-af
Tove Videbak (KRF): ' '
»Vil ministeren kommentere en artikel i Uge-

skrift for Leeger den 9. august 1999, side 4552 ff.,

hvor det fremfores, at det ellers velfungerende
embedslagevaesen efterhnden trues af gkono-
miske problemer?«

Begrundelse -

Embedslegerne udferer samfundsmaessigt me-
get vigtige opgaver sdsom overvégning, tilsyn
og radgivning pa sundhedsomradet. I artiklen
fremferes det, at embedslegerne i 1998 mistede
lenmidler svarende til to drsveerk uden en til- -
svarende reel reduktion i arbejdsopgaverne.
Dette kan pa lzengere sigt f4 betydning for re-.
krutteringen af nye medarbejdere til omradet i
forhold til andre specialleegelige slutstillinger.

Samtidig synes nye udviklingsopgaver tverti-

mood at kraeve en forzgelse af arbe]dskraftsres-
sourcerne.

Svar (23/8 99)

Sundhedsministeren (Carsten Koch): "

Jeg er blevet bedt om at kommentere en artikel i
Ugeskrift for Laeger om embedslaegevaesenets
okonomiske situation. -

Indledningsvis skal det bemaerkes, atem-
bedslaegernes bevilling pa finansloven i de se-
nere ar har veeret fastholdt pa et stort set uen-
dret niveau. ‘

Efteruddannelse 0g kompetenceudvzklmg
. Lartiklen peges der p4, at embedsleegeveesenet
ikke har-de nedvendige ressourcer til efterud-
dannelse og kompetenceudvikling. Jeg-er enig i,
at embedsleegeveesenet i 1998 har haft relativt fa
midler til efteruddannelse af personalet, men
kan i gvrigt oplyse, at veesenet i 1998 har haft
ekstraordineere udgifter til opgradering af dets

informationsteknologi. Embedsleegerne har - -

modtaget tilskud hertil fra savel Sundhedssty—
relsen som Sundhedsmmlstenet ' »

Andrede opgaver pd klagesagsomru"det .

I artiklen fremfores det, at embedsleegerne i
1998 mistede lensum svarende til to arsveerk,
uden at opgaverne reelt blev reduceret.

Efter en raekke overvejelser om fordeling af
opgaverne mellem Sundhedsveesenets Patient-
klagenéevn og embedslagerne i forbindelse med
klagesagsbehandlingen besluttedes det med
virkning fra 1. oktober 1998, at embedslegerne
fremover bl.a. ikke laengere skal forestd partshe-
ringen i klagesager. Som felge af opgaveover- -
forslen blev embedsleegernes finanslovbevilling
reduceret med 1 mio. kr. (len) &rligt fra og med
1999. Bevillingen er overfort til Patlentklage-
neevnet.

Spm nr. S 2892

Til sundhedsministeren (17/8 99) af

Jorgen Winther (V):

»Hvilken betydning har rygning for resultatet af
forskelhge rygoperahoner"’«

Begrundelsé

Spergeren tenker iseer pa stivgerende rygope-
ration og pa dlscusprolapsoperatloner (mkl
reoperatxon)

Svar (27/ 8 99)

Sundhedsmlmsteren (Henrlk Dam Krlstensen

fg:):

Sundhedsstyrelsen har i anledning af ovenstd- -

ende spergsmal oplyst fﬂlgende
»Tobaksrygning er pa flere mader heemmen-

‘de for kroppens helingsevne. Umiddelbare ef-

fekter er, at blodets iltindhold mindskes, fordi
kulilte fra tobaksregen haemmer iltens optagelse
ide rode blodlegemer samt at dannelsen af nye
blodkar heemmes pa grund af nikotinens virk-
ning. Videre svackker tobaksrygning immunfor-

svaret, séledes at der er storre risiko for beteen-

delse i operationsséret (postoperativ sarinfekti~
on). P4 leengere sigt giver rygning ofte anled-
ning til lungesygdomme - kronisk bronchitis el-
ler »rygerlunger« - som i sig selv medferer rin-
gere iltmaetning af blodet, samt til reforkalk-
ning, som kan nedszette blodforsyningen og
dermed helingsevnen i alle dele af kroppen. En-
delig skal det naevnes, at flere unidersegelser har
vist en sammenhzeng mellem tobaksrygning og
darlig knoglekvalitet (osteoporose).



