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POLITISK AFTALE OM HOPP 2020  

 

Socialdemokraterne, Venstre, Det Konservative Folkeparti, Dansk Folkeparti, Det Radikale Venstre, 

Socialistisk Folkeparti og Liberal Alliance indgik den 8. september 2014 aftalen ”Vi bygger fremtiden” om 

budgettet for 2015.  

 

Med budgetaftalen for 2015 blev grundstenen for den fremadrettede hospitalsstruktur med fire store 

akuthospitaler, et centralt højt specialiseret hospital og Bornholms Hospital lagt. Samtidig med fusionen af 

Herlev og Gentofte Hospital samt Rigshospitalet og Glostrup Hospital aftalte partierne at igangsætte en 

proces med at justere Hospitals- og Psykiatriplan 2020 (HOPP 2020).  Denne proces har været mere 

omfattende end de løbende årlige justeringer, fordi Region Hovedstaden står midt i en større organisatorisk 

forandringsproces med hospitalsfusionerne samt de store hospitalsbyggerier, der er i gang, og som tages i 

brug løbende fra 2018 og frem til 2025.  

 

HOPP 2020 bygger på grundprincippet om, at behandlingen skal foregå på et højt fagligt niveau, 

behandlingen skal organiseres under hensyntagen til de økonomiske rammer og så tæt på patientens 

bopæl som fagligt muligt under hensyn til sammenhængen i patientforløb. De geografiske optageområder 

for de fire store akuthospitaler og Bornholms Hospital er forskellige. Sammen med den faglige udvikling, 

nye behandlingsmetoder, nye krav fra Sundhedsstyrelsen og ny viden om hvordan specialer og funktioner 

bedst samarbejder til gavn for patienterne fører til, at der med revisionen af HOPP 2020 er fire 

akuthospitaler, der hver især kan betjene borgerne i deres optageområde, samtidig med at en række 

specialer er samlet på kun et eller to hospitaler, for at give patienterne den bedst mulige behandling, fordi 

det er muligt at samle stærke faglige miljøer. De fire akuthospitaler har mellem 13 og 22 kliniske specialer.  

 

Ændringerne af HOPP 2020 har været sendt til en bred offentlig høring. Der er indkommet 105 høringssvar 

fra organisationer og større grupper, 122 høringssvar fra borgere, og der har været afholdt en række møder 

med patientforeninger og personalet, ligesom der har været en stor interesse fra patienter og pårørende til 

at komme med kommentarer samt en stor offentlig debat. Det har været en god proces, hvor det har været 

muligt at kvalificere forslagene yderligere.  

 

På den baggrund er partierne enige om følgende ændringer i HOPP 2020:  

 

1. En ensretning af optageområderne for kvinde-barn specialerne, og den pædiatriske patient 

defineres som aldersgruppen 0-18 år, 

2. Regionens to brystkirurgiske afdelinger inkl. mammaradiologien og ledelsen af 

brystkræftscreeningsprogrammet sammenlægges på Herlev og Gentofte Hospital (Herlev), 

3. Den ortopædkirurgiske funktion på Bispebjerg og Frederiksberg Hospitaler (Frederiksberg) lukkes, 

og opgaverne fra afdelingen vil fremadrettet blive varetaget af regionens øvrige ortopædkirurgiske 

afdelinger, og de fordeles mellem afdelingerne efter optageområde, 

4. Varetagelsen af den specialiserede håndkirurgi fra hele regionen skal samles på Herlev og Gentofte 

Hospital (Gentofte) med undtagelse af enkelte funktioner, som fortsat varetages på Nordsjællands 

Hospital, 
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5. Den urologiske aktivitet samles på to afdelinger på henholdsvis Rigshospitalet (Blegdamsvej) og 

Herlev og Gentofte Hospital (funktion på begge matrikler),  

6. Regionens fire reumatologiske afdelinger (gigtsygdomme) samles organisatorisk til én afdeling ledet 

af Rigshospitalet (den sengebårne aktivitet for hele regionen samles fysisk på Glostrup-matriklen), 

7. Gentofte matriklen tilføres aktivitet, sådan at der sikres optimal udnyttelse af de moderne rammer. 

8. Strukturen i Region Hovedstadens Psykiatri justeres, således at Psykiatrisk Center Hvidovre 

sammenlægges organisatorisk med Psykiatrisk Center Glostrup og Psykiatrisk Center Frederiksberg 

sammenlægges organisatorisk med Psykiatrisk Center København. Senest ved færdiggørelsen af det 

nye psykiatri-byggeri på Bispebjerg Bakke vurderes mulighederne for at samle Psykiatrisk Center 

København og Psykiatrisk Center Frederiksberg fysisk.    

 

Partierne er også enige om, at der skal ses nærmere på kræftbehandling; behandling for hud- og 

kønssygdomme og allergi, samt de medicinske afdelinger.   

 

Kræftbehandling (klinisk onkologi)  

 

Udviklingen af hele kræftområdet skal følges tæt, så vi sikrer at kvaliteten i både udredning, behandling, 

rehabilitering og smertelindring sikres. Statistikker viser, at der kommer flere og flere kræftpatienter. 

Kræftbehandlingen udvikler sig til at blive mere sub-specialiseret, kompleks og individualiseret. Region 

Sjælland har tillige et ønske om at behandle borgerne fra regionen så tæt på borgernes hjem som muligt for 

de fleste kræftsygdomme.  

 

Dette kan på sigt betyde, at Regionen har en overkapacitet på de tre eksisterende afdelinger. Partierne er 

opmærksomme på denne udfordring, men finder ikke på nuværende tidspunkt at have det fornødne 

grundlag for at træffe en beslutning om den samlede kapacitet til kræftbehandling.  Partierne er derfor  

enige om at følge udviklingen tæt, som led i den årlige revision.  

 

Hud- og kønssygdomme, samt allergi (dermatologi og venerologi inkl. allergologi) 

 

Partierne ønsker, at Region Hovedstaden fortsat skal kunne tilbyde behandling af hud- og kønssygdomme 

og allergi på et højt niveau. Allergi har været et særligt indsatsområde, hvor regionen indenfor en række 

sub-specialer har været toneangivende både nationalt og internationalt, bl.a. har afdelingen på Gentofte 

Hospital opnået Global Excellence, og det stigende antal allergikere gør, at allergi-behandlingen fortsat bør 

prioriteres højt. 

 

Forslaget om sammenlægning af de to afdelinger for hud- og kønssygdomme, samt allergi ville skabe 

Nordens største afdeling indenfor hud- og kønssygdomme, og dermed skabe grundlaget for, at der også i 

fremtiden vil være behandling og forskning på internationalt topniveau. Da specialet – særligt allergi – har 

sammensatte patientforløb, hvor der samarbejdes tæt med andre lægelige specialer, udarbejder 

administrationen, som led i den årlige revision af HOPP 2020, en nærmere analyse af området. Som led i 

dette arbejde nedsættes en gruppe med deltagelse af begge afdelingers ledelse og repræsentanter fra 

relevante fagområder. 
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Medicinske afdelinger  

 

De medicinske afdelinger er i perioder udfordret af overbelægning. Dette giver store udfordringer for såvel 

patienter, deres pårørende og det berørte personale. For at leve op til målsætningen om at undgå 

overbelægning, er der nedsat en særlig reference gruppe, ligesom der vil blive afsat ekstra ressourcer fra 

regionens meraktivitetspulje. Med finansloven for 2015 er der for Region Hovedstaden afsat ekstra 15 mio. 

kr. i 2015 stigende til 50 mio. kr i 2017.  Regionsrådet skal tage stilling til en konkret handlingsplan efter 

sommerferien for udmøntning af finanslovsmidlerne.  

 

De medicinske afdelinger er helt centrale for at sikre gode patientforløb, og der er et tæt samspil med 

akutmodtagelserne, almen praksis og kommunerne. Partierne er derfor enige om, at administrationen i 

efteråret 2015 fremlægger et oplæg til politisk drøftelse om den samlede kapacitet på de medicinske 

specialer og sammenhængen til de indsatser kommuner og almen praksis gør. Oplægget skal indgå i 

drøftelserne af revisionen af HOPP 2020 i 2016, og skal indeholde klare målsætninger og løsninger med 

henblik på at sikre sammenhæng i patientforløb, høj kvalitet i behandlingen, samt pleje og omsorg, gode 

fysiske rammer, arbejdsvilkår og uddannelse for personalet.    

 

 

 

København den 21. juni 2015 
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SF 

Liberal Alliance  


