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Spørgsmål: 

 

Spørgsmål 1 - om Sundhedshus i Helsingør 

 

Når det forudsættes, at alle nuværende ambulatorier i Helsingør opretholdes, når Hel-

singør Hospital lukkes, og hvis det ligeledes forudsættes, at alle ambulante patienter, 

som i dag modtager behandling på Helsingør Hospital, fortsat skal have deres behand-

ling i det nye sundhedshus, så vil jeg gerne have besvaret følgende spørgsmål: 

 

1. Hvilke ambulatorier forventes opretholdt, opdelt på specialer? 

 

2. Hvor mange ambulante behandlinger vil der så fortsat skulle kunne udføres, fordelt 

på de enkelte typer ambulatorier? 

 

3. Hvor mange ansatte, fordelt på faggrupper, forventes der ansat i hvert enkelt ambu-

latorium? 

 

4. Hvilken driftsudgift vil der være tale om igen fordelt på hvert enkelt ambulatorium? 

 

5. Jeg vil gerne have svar på, hvordan akutklinikken skal bemandes – igen fordelt på 

faggrupper. 

 

6. Hvilke tiltag har man tænkt sig at foretage sig allerede nu, for at kunne tiltrække de 

sekundære grupper i sundhedssektoren, fx diætister, fysioterapeuter og andre selv-

stændige behandlergrupper, således at de, der er interessede i at deltage i det nye 

sundhedshus fra starten, også får mulighed derfor? 

 

7. Er der nogen begrænsninger for, at fx fysioterapeuter, som har et ydernummer, der 

er knyttet til et enkelt byområde i kommunen, kan vælge at deltage i det nye 

sundhedshus? 

 

8. Når man har valgt en placering, som IKKE ligger på Helsingør Hospital, hvordan 

har man så forestillet sig en anden placering uden en forudgående lokalplan? 



   Side 2 

Svar: 

 

Ad. spørgsmål 1 

Regionsrådet besluttede 19. juni, at der oprettes et sundhedshus før Helsingør Hospital 

lukkes og hvor så mange opgaver som mulig løses lokalt, og hvor der udvikles nye 

samarbejdsformer, der kan give patientbehandlingen et løft. 

 

Der er endvidere besluttet, at der tilbydes ambulante forløb for en række medicinske 

sygdomme, f.eks. diabetes, KOL og hjertesygdomme 

 

Der er på baggrund af ovennævnte beslutninger ved at blive udarbejdet konkret forslag 

til på hvilke dage de enkelte ambulatorier er til stede, men det er aftalt at der alle 

ugens hverdage er medicinsk speciallæge til stede i sundhedshuset.  

 

Ad. spørgsmål 2 og 3 

Hvor mange ambulante besøg og assistancer der fremover vil kunne udføres i et 

sundhedshus afhænger af hvilke specialer og hvilke patienttyper, der med fordel vil 

kunne gives et ambulant tilbud i nærområdet, samt om det geografiske tilbud bliver ef-

terspurgt af patienterne.   

 

Det er således heller ikke afklaret hvor mange ansatte, fordelt på faggrupper, som for-

ventes fungerende i hvert enkelt ambulatorium. Personalet vil være ansat ved Nord-

sjællands Hospital.  

 

Ad. spørgsmål 4 

Driftsudgifterne til hvert enkelt ambulatorium afviger ikke fra den udgift der ville væ-

re ved at drive ambulatoriefunktionen i Hillerød, ud over en merudgift ved funktion på 

flere matrikler. Som vedtaget i Regionsrådet er der til denne ekstra udgift afsat 2.5 

mio. kr.  

 

Ad spørgsmål 5 

Akutklinikken skal bemandes med behandlersygeplejersker ansat ved og med læge-

faglig back up fra akutmodtagelsen på Hillerød Hospital. Som det fremgår af Regions-

rådets sag ”Akutmodtagelsen kan få hjælp til, f.eks. i en videokonference, at vurdere 

om patienter skal videre til Hillerød for behandling eller om det kan klares lokalt evt. i 

ambulatorierne eller af lægevagten eller af praktiserende læge”. 

Der er derfor, som anført medicinske speciallæger alle ugens hverdage og uden for 

disse vil lægevagten være på lokaliteten. 

 

Ad spørgsmål 6 

Lige så snart man kan få afklaret placeringen af sundhedshuset hvor ambitionerne om 

udvikling og samarbejde kan udfoldes vil det være muligt at invitere repræsentanter 

for de forskellige praksisområder med henblik på om de ønsker at indgå i et fremtidigt 

samarbejde på lokaliteten.  

 



   Side 3 

 

Ad spørgsmål 7 

Ønsker en fysioterapeut at flytte sin praksis, kræver det en godkendelse af Samar-

bejdsudvalget for fysioterapi.  

 

Behandling af en flytteansøgning er et konkret skøn i hvert enkelt tilfælde, men vurde-

res hovedsaligt ift.:  

 

• hvordan flytningen indvirker på den geografiske dækning af fysioterapeuter i 

et givet område 

• nye lokalers velegnethed, herunder om de er tilgængelige for bevægelses-

hæmmede og har faciliteter til holdtræning 

• muligheder for udvikling af kvaliteten af ydelsen i praksis, f.eks. ved et tætte-

re samarbejde med andre behandlergrupper og et fagligt fællesskab.  

 

Da en flytning indenfor en kommune typisk ikke påvirker den geografiske dækning, 

afhænger vurderingen af de to sidstnævnte punkter.  

  

Herudover skal en flytning være selvvalgt. Regionen kan ikke pålægge en fysiotera-

peut at praktisere på en given lokalitet, og dermed binde ydernummeret til en konkret 

adresse. 

 

Ad spørgsmål 8 

Der er flere placeringsmuligheder som ikke nødvendigvis kræver en lokalplansæn-

dring. Nogle placeringer vil dog nødvendiggøre en lokalplansændring.  


