
 

 

 
INITIATIV 5.7: Ventelister skal nedbringes 

Fremsat af: Socialdemokratiet  
 

Formål og indhold: 
Socialdemokratiet ønsker at afsætte midler til nedbringelse af ventetider, der hvor vi oplever 
problemer med at følge med grundet flere patienter eller manglende kapacitet. Det kunne f.eks. 
være inden for demens eller høreområdet og særligt områder, hvor det også er en udfordring i 
Region Sjælland, som vi tænker, initiativet kan koordineres sammen med. Socialdemokratiet ønsker 
et større beløb fx 30 mio. kr. afsat til formålet.  
 
Administrationens bemærkninger:  
Hospitalerne i Region Hovedstaden har i de seneste år arbejdet målrettet på at nedbringe 
ventelisterne til udredning og behandling. I 2024 blev der i regionen afsat 140 mio. kr. til 
ventelisteafvikling, som har bidraget til at reducere ventetiden. Der er dog fortsat områder, hvor 
hospitalerne er udfordrede.  
 
Forud for budgetprocessen i år har administrationen bedt hospitalerne om at indmelde områder 
med ventetid over seks måneder eller områder, som de ønsker prioriteret, såfremt der tildeles 
midler til ventelisteafvikling. Følgende områder har udfordringer inden for specifikke sygdomme 
både i forhold til lang ventetid (mere end omkring 6 måneder) og mange patienter, der venter (mere 
end 100 patienter):  
 

- Hjerteområdet (hjerterytmeforstyrrelser, iskæmisk hjertesygdom og forhøjet kolesterol) 
- Diagnostik (MR-scanning og knoglescanning) 
- Hormonsygdomme (diabetes)  
- Lungemedicin (KOL, astma, sygdomme i lungernes støttevæv) 
- Hjerne og nervesygdomme (hovedpine og neuromuskulær sygdom) 
- Led og knoglekirurgi (indsættelse af kunstigt skulderled)  
- Øre-Næse-halsområdet inkl. audiologi (ukompliceret høretab og høreapparat)  
- Øjenområdet (forundersøgelse i Glaslegme- og Nethindeambulatoriet) 
- Tand-, Mund- og Kæbeområdet (Kæbekirurgi) 

 
Flere af de indmeldte områder er der allerede fokus på, og regionen har igangsat initiativer for at øge 
kapaciteten, benytte mindre indgribende behandlingsformer, omlægge patientforløb mm. for at 
kunne forkorte ventelisterne. Hertil kan det bemærkes, at på hjerteområdet er det nye hjertecenter 
på Gentofte Hospital etableret og forventes at kunne løfte kapaciteten inden for specialet. Inden for 
led – og knoglekirurgien er etablering af Center for Elektiv Ortopædkirurgi undervejs. 
 
Administrationen er via Strategisk Forum løbende i dialog med Region Sjælland om bl.a. frit valgs 
patienter. Der afholdes møde i dette forum cirka hver tredje uge, og her drøftes bl.a. behandling af 
patienter på området med lange ventelister samt områder, hvor regionerne kan understøtte 
hinanden. Administrationen er på den baggrund bekendt med, at Region Sjælland er udfordret på 
mange af de samme områder som Region Hovedstaden. Det bemærkes, at vi på grund af frit 
sygehusvalg potentielt får flere patienter fra Region Sjælland, når vores ventetid nedbringes. Dette 

ses for eksempel på demensudredningen og aktuelt på øjenområdet.  
 
For at puljen udmøntes, hvor der er mest behov, anbefaler administrationen, at hospitalerne 
inddrages ved udmøntningen af puljen. Administrationen anbefaler hertil, at det præciseres, efter 
hvilke kriterier puljen skal udmøntes – eksempelvis alvorlighed, antal patienter på venteliste, længde 
af ventetid, samt at puljen udmøntes i regi af sundhedsudvalget.  
 



 

 

Administrationen skal bemærke, at der i økonomiaftalen for 2026 er afsat penge til nedbringelse af 
ventetiderne til høreapparatbehandling. 
 
Administrationen skal også bemærke, at der sidste år blev afsat midler til ventelisteafvikling i 
forbindelse med økonomirapporterne. Budgetforligskredsen vurderer løbende, om der skal afsættes 
midler til området i forbindelse med økonomirapporterne. 
 
Administrationen bemærker yderligere, at der sidste år blev afsat midler til ventelisteafvikling i 
forbindelse med økonomirapporterne. Budgetforligskredsen vurderer løbende, om der skal afsættes 
midler til ventelisteafvikling. I forbindelse med 2. økonomirapport 2025 foreslås, at der afsættes en 
pulje på 20 mio. kr. til ventelisteafvikling. Puljen skal udmøntes af sundhedsudvalget. Der træffes 
beslutning herom i regionsrådet d. 17. juni 2025. 

 

Konsekvenser: 
 

Økonomi (mio. kr.)  2026 2027 2028 2029 

Etableringsudgifter     

Løn      

Øvrig drift     

Udgifter i alt 30,0    
 

Personale (antal) 2026 2027 2028 2029 

Årsværk      

 
Evt. uddybende beskrivelse: 
Engangspulje på 30 mio. kr. som skal udmøntes i 2026. 
 

Finansiering: 
                         

Sundhedskassen x 

Den regionale udviklingskasse  

Det sociale område  
                    

 
Første tekstudkast til budgetaftalen:  
Der afsættes en pulje på 30 mio. kr. til nedbringelse af ventetider. Hospitalerne vurderer selv, om de 
tildelte midler anvendes bedst på meraktivitetsprojekter på regionens egne hospitaler eller til at 
sende patienter ud på privathospitaler.  

 


