
Besvarelse af spørgsmål nr. 50 (L 74), som Folketin-
gets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og sund-
hedsministeren den 7. april 2005

Spørgsmål 50:
"Hvem har ansvaret for den patientrettede forebyggelse?"

Svar:
Kommunalreformen indebærer en præcisering og styrkelse af kommuner-
nes ansvar for forebyggelse og sundhedsfremme, jf. sundhedslovens § 
120.

Først og fremmest får den enkelte kommune ansvaret for at skabe ram-
merne for en sund levevis for borgerne gennem varetagelsen af kommu-
nens opgaver i forhold til borgerne i skoler, børneinstitutioner, hjemmepleje 
m.v. Denne borgerrettede forebyggende og sundhedsfremmende indsats 
kan f.eks. omhandle indsatsområder som rygning, alkohol, sund kost, over-
vægt og forebyggelse af ulykker m.v.  

Den enkelte kommune får derudover ansvaret for at etablere forebyggende 
og sundhedsfremmende tilbud til borgerne. Disse kommunale tilbud omfat-
ter også patientrettet forebyggelse, der har til formål at forebygge, at pati-
enters sygdom udvikler sig yderligere samt at begrænse eller udskyde syg-
dommens eventuelle komplikationer m.v. 

Regionerne får – i lighed med amterne i dag – også ansvar for at yde pa-
tientrettet forebyggelse i forbindelse med patienters behandlingsforløb i 
sygehusvæsenet og i praksissektoren, herunder i forbindelse med behand-
lingsforløb i almen praksis. 

Det er væsentligt at sikre et optimalt samspil mellem den forebyggende 
indsats, der skal ydes af den enkelte region og af kommunerne i regionen. 
Derfor er forebyggelsesområdet omfattet af sundhedslovens forpligtende 
samarbejds- og planlægningsbestemmelser, jf. §§ 204-207, herunder regler 
om obligatoriske sundhedskoordinationsudvalg og obligatoriske sundheds-
aftaler, der skal understøtte det nærmere samarbejde mellem regionen og 
kommunerne i regionen. Det bliver således obligatorisk at indgå samar-
bejdsaftaler om tilrettelæggelsen af en effektiv og sammenhængende fore-
byggende indsats.

Det er samlet set hensigten med kommunalreformen at etablere grundlaget 
for en mere målrettet og effektiv forebyggende og sundhedsfremmende 
indsats både i forhold til borgerne generelt som i forhold til patienter med 
behov for forebyggende tiltag i forbindelse med – og i forlængelse af – af 
deres behandlingsforløb.
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