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Departementet for Sundhed

Anna Wangenheim
Medlem af Inatsisartut for Demokraterne

Besvarelse af § 37 spergsmal nr. 108/2022.

Kaere Anna Wangenheim

Du har i henhold til § 37 stk. 1 i Forretningsordenen for Inatsisartut fremsat spargsmal til
Naalakkersuisut. Naalakkersuisut takker for spgrgsmalene, som gengives og besvares
nedenfor.

1 Har Naalakkersuisut et overblik over, hvor mange grenlandske
laeger og tandlaeger, der har valgt at bosatte sig i Danmark eller andre
steder?

Svar:

Naalakkersuisut er ikke i besiddelse af detaljeret oplysninger over hvor mange
grenlandske laeger og tandleeger, der har valgt at boseette sig i Danmark eller
andre steder.

Grenlands statistik oplyser dog fzlgende vedrgrende antallet af uddannede
lzeger og tandlaeger:

"Der har vaeret 44 uddannet kandidater i Medicin og Odontologi siden 2003. 23
af dem bor ikke i Grenland, hvor 12 ikke har bosat sig i Grenland siden endt

studiet.
De fleste af de 44 er kvinder.

Det skal neevnes at registrene for uddannet er fra 2003 til 2021.”

Det kan tilfgjes, at det tager seks ar pa medicinstudiet at uddanne sig til leege,
hvis laegen efterfglgende gnsker at videreuddanne sig til speciallaege, tager
specialiseringen normalt fem ar yderligere. Den eneste specialuddannelse, der
kan gennemfares udelukkende i Grgnland, er specialiseringen i almen medicin.
For at blive speciallaege inden for andre omrader skal uddannelsen helt eller
delvist forega i udlandet. Det er séledes en langvarig uddannelse for at blive
specialleege, hvorfor nogle af de leeger der fremgar af ovenstaende statistisk,
muligvis fortsat er under uddannelse, og af den grund ikke har bosat her i
landet.
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a. Har Naalakkersuisut kendskab til, hvorfor disse har valgt at bo og
arbejde uden for Grgnland?

Svar: Nej, Naalakkersuisut har ikke kendskab til, hvorfor disse har valgt at bo
og arbejde uden for Grgnland.

Se ydermere besvarelsen af spgrgsmal 1.

i Hvad vil de skonomiske og administrative konsekvenser for
Selvstyret vaere ved at udarbejde en undersggelse, der skal danne
et overblik over, hvor mange grenlandske lager og tandlager, der
bor og arbejder uden for Gregnland og hvorfor de har foretaget
dette valg?

Svar:

De gkonomiske og administrative konsekvenser ved udarbejdelsen af en
undersggelse, der skal give viden om hvorfor nogle lseger og tandleeger har
valgt at bosaette sig og arbejde uden for Grgnland, afthaenger af valget af
undersggelsesmetode, omfang og hvem der skal foretage undersggelsen.
Derfor kan der ikke gives et praecist svar pa de skonomiske og administrative
konsekvenser der vil vaere for Selvstyret ved en udarbejdelse af sddan en
undersggelse.

Se ydermere besvarelsen af spgrgsmal 1.

2, Har Naalakkersuisut igangvarende initiativer, der skal gore det
attraktivt for grenlandske laeger og tandlager at bosaette sig og arbejde i
Grognland?

Svar: Ja, sundhedsvassenet arbejder med bade rekruttering og fastholdelse af
sundhedspersonale med afszet i strategien for omradet.

Det er dog mangel pa sundhedsfagligt personale i hele Norden, hvorfor det er
en vanskelig opgave.

a. |safald onskes det oplyst hvilke initiativer, der er tale om.

Svar: Det Gronlandske Sundhedsvassen garanterer KBU-pladser (klinisk
basisuddannelse) pa Dronning Ingrids Hospital og Dronning Ingrids
Sundhedscenter i Nuuk til nyuddannede lzeger med tilknytning til Grgnland, hvis
disse laeger sgger KBU i Grgnland. Det vil sige, at de som medicinstuderende
er optaget pa medicinstudiet via ‘aftale vedrgrende saerordning for optagelse af
grenlandske studerende pa videregaende uddannelser i Danmark’ eller var
medicinstuderende, som modtog eller var berettigede til at modtage saerydelser
fra Grgnlands Selvstyre.



Ved enhver ansaettelse i Det Grgnlandske Sundhedsvassen er det en meget
betydelig fordel at have stor indsigt i det grenlandske sprog og kultur. Ansggere
med disse indsigter vil sta steerkt rekrutteringsmaessigt og vil blive prioriteret
haijt.

Desuden arbejder Sundhedskommissionen med rekruttering og fastholdelse, i

en af deres to arbejdsgrupper. Her er der udarbejdet en rapport med en reekke
anbefalinger, som skal godkendes endeligt af Sundhedskommissionen.
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Mimi Karlsen



