Sundhedsudvalget 2024-25
SUU Alm.del - supplerende svar pa spgrgsmal 761

Offentligt
Slotsholmsgade 10-12
DK-1216 Kgbenhavn K

INDENRIGS- OG Msum@simdk
SUNDHEDSMINISTERIET W sumdi

Dato: 16-01-2026
Enhed: Center for det behandlende

Folketingets Sundhedsudvalg sundhedsvaesen
Sagsbeh: EHI
Sagsnr.:2025 - 9805
Dok. nr.: 4540543

Supplerende besvarelse af SUU alm. del spm. 761

Folketingets Sundhedsudvalg har den 24. september 2025 stillet indenrigs- og
sundhedsministeren spgrgsmal nr. 761 (Alm. del). Spgrgsmalet er stillet efter gnske
fra Per Larsen (KF).

Spgrgsmal nr. 761:

"Vil ministeren redeggre for, hvor mange innovationsprojekter der er blevet initieret i
regionerne inden for de seneste fem ar? Samt hvor mange af disse projekter, som er
blevet skaleret til andre regioner, end den region, hvor projektet er initieret?”

Svar:

Som angivet i svaret pa SUU alm. del spm. 761 af 24. september 2025, orienteres
Sundhedsudvalget med en supplerende besvarelse. Til brug for den supplerende
besvarelse har Indenrigs- og Sundhedsministeriet indhentet bidrag fra Danske
Regioner.

Danske Regioner oplyser fglgende:

”Der gennemfgres arligt et stort antal innovationsprojekter i regionerne — fra mindre,
lokale initiativer til stgrre signaturprojekter — og innovationsomfanget vurderes som
betydeligt, selvom det praecise antal ikke kan opggres fuldkomment.

Innovation er et bredt begreb, og der findes ikke en falles definition, hverken pa
tveers af regionerne eller i sundhedsvaesenet generelt. Innovationsindsatsen spander
over mange former og skalaer pa tveers af hospitaler, psykiatri og gvrige
sundhedstilbud, hvor graenserne mellem udvikling, forskning og innovation ofte er
flydende.

Hovedparten af innovationsaktiviteterne drives lokalt i de kliniske miljger, og der
findes ikke en samlet regional opggrelse over antallet af projekter. Det skyldes blandt
andet, at innovation ikke altid har vaeret en kerneopgave i regionerne, og at tilgangen
derfor varierer, ligesom de enkelte hospitalsenheder anvender forskellige
registreringspraksisser. Meget innovation foregar desuden decentralt og som en
integreret del af den daglige drift, hvilket ggr det vanskeligt at afgraanse som
selvstaendige “innovationsprojekter” og betyder, at det ikke altid videndeles
systematisk pa tveers af enheder eller regioner.

Regionerne har generelt staerke kompetencer inden for innovation og arbejder
Igbende pa at erfaringsudveksle og samarbejde pa tveers for at fremme udvikling,
implementering og skalering af vellykkede innovationsinitiativer til gavn for hele
sundhedsvaesenet. Regionerne anerkender dog det store behov for at styrke arbejdet
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med at skalere innovationsprojekter og ser frem til etableringen af Nationalt Center
for Sundhedsinnovation, som netop far dette som nggleopgave.

Spgrgsmalet om skalering er, som spgrgsmalet med antallet af innovationsprojekter,
vanskeligt at besvare, da regionerne ikke ligger inde med de forngdne data. Det
bemaerkes, at innovationslgsninger sjeldent skaleres som én-til-én-overfgrsler
mellem regionerne, da de typisk tilpasses lokale forhold og bygger videre pa
erfaringer fra tidligere initiativer. | mange tilfelde sker der snarere en skalering
gennem inspiration, hvor leeringspunkter og elementer fra én Igsning anvendes i en
ny kontekst.”

Med venlig hilsen

Sophie Lghde
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