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FORORD

Et godt og trygt sundhedsvaesen er en af de vigtigste grundpiller i vores velfaerdssamfund.

Venstre gnsker et sundhedsvaesen, der saetter patienterne over systemet. Sundhedsvasenet er til for
patienterne, og det skal afspejle sig i indretningen af vores faelles sundhedsvaesen.

Vi vil derfor igen saette mennesket for systemet. Ikke systemet for mennesket. Alle patienter skal
sikres hurtig udredning, behandling og genoptraening efter laegefaglig vurdering. Det skal hverken
vaere uddannelse eller starrelsen pa pengepungen, der afggr patientens plads i kegen til fx sygehuset.

Det handler kort sagt om at give patienterne rettigheder til at kunne vaelge kgen fra, og dermed
skabe en mere fri og lige adgang for alle til hurtig udredning, hurtig behandling og hurtig
genoptraening. Hertil kommer, at gget frit valg kan gge kvaliteten og effektiviteten i sundheds-
ydelserne gennem konkurrence.

Regeringen har forringet borgernes frie valg inden for bl.a. sundheds- og @&ldreomradet. Eksempelvis
valgte regeringen som en af sine fgrste gerninger at forringe patienternes adgang til hurtig
behandling - ikke for at spare penge, men fordi regeringens modstand mod privathospitaler vejede
tungere end patienternes rettigheder og valgfrihed. Venstre gnsker en anden retning.

Venstre vil styrke patienternes rettigheder til selv at kunne veaelge, hvis ventetiden til udredning,
behandling eller genoptraening er lang. Venstre vil udvide og videreudvikle det frie valg pa
sundhedsomradet ved at styrke patienternes rettigheder. Det star i kontrast til regeringen, der
desvaerre er optaget af at bekaeampe privathospitaler, hvor vi andre bekaemper ventetider.

Venstre star pa patienternes side. Dette oplaeg ”Patienterne skal igen i centrum” er Venstres bud pa3,
hvordan vi pa en raekke omrader kan styrke patienternes rettigheder. Udspillet finansieres inden for
Venstres forslag til finanslov for 2015.

Venstres folketingsgruppe

Christiansborg, september 2014



RET TIL HURTIG UDREDNING

REGERINGENS UDREDNINGSRET ER EN GARANTI
UDEN INDHOLD

“Fra i dag har du ret til at blive udredt inden
for 30 dage, efter du er blevet henvist til et
sygehus”, sadan led overskriften i presse-
meddelelsen fra Sundhedsministeriet, da
regeringens udredningsret tradte i kraft.’

Et ar efter viser de farste forelgbige tal, at det
fx i Region Midtjylland blot er 68 pct. af
patienterne, som er blevet udredt inden for 30
dage, selv om regionens malsatning siger, at
det skal gaelde for 90 pct. af patienterne.”

Det grundleeggende problem ved regeringens
udredningsret er, at patienterne reelt ikke
sikres ret til ret meget, fordi regeringen
konsekvent lader patienterne veaere afhaengige
af sygehussystemet.

Patienterne har eksempelvis ikke ret til at
kunne veaelge hele eller dele af et udrednings-
forlgb pa private sygehuse og klinikker.

Patienterne har ingen muligheder for selv at
kunne fravaelge lange ventetider i det
offentlige. Patientens eneste reelle ret -
juridisk set - bestar i, at de har retten til at
klage til Patientombuddet, fx hvis patienten
ikke udredes inden for 30 dage.

Samtidig har det ingen konsekvenser for
regionerne, hvis de ikke tilbyder og afslutter
udredningsforlebet inden for 30 dage.
Regionerne vil hgjst kunne modtage kritik fra
Patientombuddet.’

' sundhedsministeriet: Ny patientrettighed traeder i kraft i dag

2 Jyllands-Posten, 1. august 2014: Syge venter for laenge pa
diagnoser”

* sundheds- og Forebyggelsesudvalget 2012-13, L30, endeligt

svar pa spgrgsmal 100

REGERINGENS UDREDNINGSRET BYGGER
PA ELASTIK OG GUMMIPARAGRAFFER

”Hvis det offentlige sygehusvaesen ikke kan
leve op til garantien, har det ingen
konsekvenser. Patienterne kan ikke selv gad
videre til en privat akter. (...) politisk har man
foregaglet befolkningen, at der er tale om en
mere hdndfast garanti”, siger professor i
sundhedsgkonomi ved SDU Kjeld Mealler
Pedersen.

Kilde: metroXpress, den 22. oktober 2012

For de patienter, hvor det fagligt ikke er muligt
at udrede personen inden for 30 dage, skal
regionerne alene udarbejde en sakaldt plan for
det videre udredningsforlgb. | loven er der
imidlertid ikke beskrivelser af, hvor lang tid
patienten ma vente pa en efterfslgende
diagnostisk undersggelse.

Konsekvenserne af regeringens systempolitik
begynder at vise sig: Efter naesten et ar med
udredningsretten lever regeringen og regionerne
ikke op til lgftet om hurtig undersagelse og
diagnose inden for 30 dage.

Ogsa lgftet om en sakaldt udredningsplan til de
patienter, som det ikke fagligt er muligt at
udrede inden for 30 dage, bliver ikke overholdt.
| Region Midtjylland er det fx kun sket i 88 pct.
af tilfaeldene.”

4 Jyllands-Posten, 1. august 2014: “Hver tredje patient far ikke
en diagnose til tiden”


http://sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Patienters_retstilling/2013/August/ny-patientrettighed-traeder-i-kraft-i-dag.aspx
http://www.ft.dk/samling/20121/lovforslag/l30/spm/100/svar/922317/1183418.pdf
http://www.ft.dk/samling/20121/lovforslag/l30/spm/100/svar/922317/1183418.pdf

PATIENTERNE SKAL HAVE EN REEL RET TIL
HURTIG UDREDNING

Patienterne skal sikres hurtig udredning uden
ungdig ventetid.

Derfor indgik VK-regeringen og DF - som led i
”Aftale om sundhed” fra maj 2011 - en aftale
om at indfgre en ret til hurtig og
sammenhangende udredning i tilknytning til
regionernes udrednings- og diagnosecentre.

Pa den baggrund var det naturligvis positivt, at
den rede regering efterfalgende valgte at
overtage VK-regeringens plan om at indfere en
udredningsret i sundhedsvaesenet.

Efterfalgende blev de gode intentioner
desveerre undermineret af, at SRSF-regeringen
konsekvent valgte at stille sig pa systemets frem
for patienternes side. Venstre gnsker en anden
vej. Patienterne skal ikke blot have pane ord
pa papiret - de skal ogsa i praksis have en reel
ret til hurtig udredning.

For Venstre er det samtidig afggrende, at hurtig
udredning ikke sker pa bekostning af
patienternes ret til at kunne valge hurtig
behandling. Patienterne skal naturligvis bdde
sikres ret til hurtig udredning og hurtig
behandling i det danske sundhedsvaesen.

RET TIL UDREDNING ‘PA
HOSPITALER ER EN GOD IDE

PRIVAT-

”Det vil give borgerne et ekstra hdndgreb i
den ret, de har fdet med udrednings-
garantien, og for det andet vil det laegge et
muligvis nedvendigt pres pd regionerne, sa
det fdr dem til at prioritere opgaven lidt
hagjere”, siger professor i sundhedsgkonomi
Jes Segaard fra Aarhus Universitet.

Kilde: BNB, 2. august 2014

Regeringen har ikke ville lade den ny
udredningsret vaere omfattet af det udvidede
frie sygehusvalg. Regeringen stiller sig dermed
igen pa systemets side frem for pa patienternes.

Venstre gnsker at indfgre en udredningsret, der
indebaerer konkrete patientrettigheder og
dermed giver patienterne nogle reelle
muligheder for at kunne fravaelge lange
ventetider i det offentlige.

Venstre foreslar derfor, at patienterne skal have
en reel ret til hurtig udredning. Patienterne skal
sikres udvidede valgmuligheder, sa hele eller
dele af udredningen - fx MR-scanning og andre
diagnostiske undersagelser kan udfgres pa
private hospitaler og klinikker, hvis det pa
regionens sygehuse ikke er kapacitetsmaessigt
muligt at udrede sygehuspatienterne inden for
30 dage, hvor det fagligt er muligt.

REEL UDREDNINGSRET TIL PATIENTERNE

Venstre foreslar, at patienterne skal have en
reel ret til hurtig udredning.

Patienterne skal sikres udvidede valg-
muligheder, hvis det pa regionens sygehuse
ikke er kapacitetsmaessigt muligt at udrede
sygehuspatienterne inden for 30 dage, hvor
det fagligt er muligt.



RET TIL HURTIG BEHANDLING

ANTAL DAGES ERFARET VENTETID PA OPERATION | 2013
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Kilde: Statens Serum Institut, udtraek til Dansk Erhverv med decimaler pa antal gns. ventedage
Anm.: Akutte operationer er ikke medtaget i opgerelsen

Mange danskere venter stadig for lange pa at
blive opereret, nar de er henvist fra laagen. Den
gennemsnitlige ventetid var i 2013 knapt 51
dage.

Bag den gennemsnitlige ventetid gemmer sig
store regionale forskelle. Eksempelvis var den
gennemsnitlige ventetid i Region Nordjylland
mere end 57 dage, mens patienterne i Region
Syddanmark omvendt kun ventede i gennemsnit
knapt 45 dage.’

VENSTRE HAR EN GANG FOR FJERNET
VENTELISTERNE EFTER EN SR-REGERING

I 2001 overtog VK-regeringen et sundheds-
vaesen, hvor ventetiden var lang, og hvor ganske
almindelige danskere matte sta i alenlange koer

> Kilde: Statens Serum Institut, udtraek til Dansk Erhverv med
decimaler pa antal gns. ventedage

til  sygehusbehandling, mens velbjergede
danskere kunne springe keen over og komme pa
privathospital.

Det gik Venstre til valg pa at lave om. Kort sagt:
Patienten skulle i centrum!

Venstre tog opgeret med den misforstaelse, at
det er vigtigere at bekampe privathospitaler
end ventelister. Patienterne blev udstyret med
en helt unik patientrettighed, der gav alle
patienter lige ret til at kunne veaelge kgen fra.

Indsatsen gav maerkbare resultater - bade for
patienterne og for systemet. Ventetiderne
raslede ned, og patienterne var mere tilfredse
med deres indlaeeggelse end nogensinde,
samtidig med at sygehusene satte rekord i
produktivitet, effektivitet og kvalitet.



Patienternes ret til hurtig behandling inden for
30 dage var en helt unik patientrettighed, der
bade gav patienterne valgfrihed og sikrede
lighed i sundhedsvaesenet. Ved udgangen af
2012 havde mere end 604.000 patienter haft
direkte glaade af det udvidede frie sygehusvalg
og dermed faet behandling hurtigere, end de
ellers ville have faet.”

Regeringen forringede behandlingsgarantien fra
den 1. januar 2013, sa de fleste operationer i
dag har en laengere ventetid, for patienten kan
fravaelge ventetiden. Mere end halvdelen af alle
patienter venter mere end 30 dage pa
behandling.” Og mens ventetiderne generelt
fald under VK-regeringen®, er de nu stagneret -
frem for at fortsaette med at falde.

Mens Venstre er optaget af at bekaempe
ventelister - og sikre, at flere patienter
behandles hurtigt og effektivt - har regeringen
desvaerre vaeret optaget af at bekaempe
patienternes ret til hurtig behandling. Ikke for
at spare penge, men fordi regeringens modstand
mod privathospitaler vejede tungere end
patienternes rettigheder og valgfrihed.

Regeringens  forringelse af  patienternes
rettigheder betyder samtidig, at der bliver
skabt et A- og et B-hold af patienter, hvor dem
med gkonomien i orden kan springe vente-
listerne over og fa hurtig behandling pa et
privathospital.

Regeringens sakaldte differentierede ventetids-
garanti har saledes blot vaeret en garanti for, at
ingen patienter har faet bedre behandlings-
rettigheder, mens mange har faet forringet

¢ Statens Serum Institut: Negletal om sundhedsvaesenet, 4.
kvartal 2012

7 Statens Serum Institut, udtraek til Dansk Erhverv med
decimaler pa antal gns. ventedage

8 Indenrigs- og Sundhedsministeriet, 1. juli 2011: ”Tal pa
sundhed”. Note: Som falge af strejken pa sygehusomradet i
foraret 2008 blev en lang rackke operationer udskudt, og
derfor steg den erfarede ventetid i efteraret 2008 og foraret
2009.

deres ret til at kunne fravaelge lange ventetider
pa behandling i det offentlige. °

Venstre er samtidig kritisk over for, at
regeringen har valgt at give personer i
beskaeftigelse bedre rettigheder end danskere,
der star uden for arbejdsmarkedet - herunder
ogsa pensionister og studerende. For forste gang
i sundhedslovens historie har regeringen nemlig
valgt at skrive ”beskaftigelse” ind som et
konkret kriterium i forhold til adgangen til
behandling.™

ALLE PATIENTER SKAL HAVE RET TIL HURTIG
BEHANDLING

For Venstre er det afgerende, at patienterne
sikres den bedst mulige behandling, hurtigst
muligt. Derimod er det mindre afggrende, om
det sker pa et offentligt eller privat sygehus.

Senest har Region Sjalland - med Venstre i
spidsen - valgt at trodse regeringens forringelse
af patienternes ret til hurtig behandling, og har
i forbindelse med den nye budgetaftale netop
besluttet at sikre alle patienter ret til hurtig
behandling inden for 30 dage. Region Sjaelland
soger derved at minimere den nuvarende
ulighed i adgangen til behandling, som
regeringens forringelser af det udvidede frie
sygehusvalg har medfert, hvor nogle patienter
gives en ventetidsgaranti pa 30 dage og andre
patienter med samme lidelse gives en ventetids-
garanti pa to maneder.

° De patienter, som regeringen omtaler som de ”mest syge
patienter” havde allerede i forvejen under VK-regeringen ret
til at vaelge behandling pa private sygehuse og klinikker efter
30 dage, mens patienter med livstruende kraeft- og
hjertesygdomme var omfattet af regler om maksimale
ventetider, der sikrer at disse patienter skal behandles langt
hurtigere end patienter med andre sygdomme uden ungdig
ventetid.

10 Af loven fremgar det, at “mulighed for at bevare
beskaeftigelse” indgar under et af de vejledende kriterier i
forhold til at kunne udlgse 30-dagesretten (kriterium 3).
Sundheds- og Forebyggelsesudvalget 2012-13, L30, endeligt
svar pa spgrgsmal 35; Sundheds- og Forebyggelsesudvalget
2012-13, L30, endeligt svar pa spargsmal 40



http://www.ssi.dk/Sundhedsdataogit/Dataformidling/Sundhedsdata/Nogletal/~/media/Indhold/DK%20-%20dansk/Sundhedsdata%20og%20it/NSF/Dataformidling/Sundhedsdata/Noegletal_sundhed_2kvartal2012.ashx
http://www.ssi.dk/Sundhedsdataogit/Dataformidling/Sundhedsdata/Nogletal/~/media/Indhold/DK%20-%20dansk/Sundhedsdata%20og%20it/NSF/Dataformidling/Sundhedsdata/Noegletal_sundhed_2kvartal2012.ashx
http://www.sum.dk/Tal-og-analyser/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2011/Tal%20og%20analyser/Tal-paa-sundhed-juni-2011-figur.ashx
http://www.sum.dk/Tal-og-analyser/~/media/Filer%20-%20Publikationer_i_pdf/2011/Tal%20og%20analyser/Tal-paa-sundhed-juni-2011-figur.ashx
http://www.ft.dk/samling/20121/lovforslag/l30/spm/35/svar/922076/1183045.pdf
http://www.ft.dk/samling/20121/lovforslag/l30/spm/35/svar/922076/1183045.pdf
http://www.ft.dk/samling/20121/lovforslag/l30/spm/40/svar/922082/1183058.pdf
http://www.ft.dk/samling/20121/lovforslag/l30/spm/40/svar/922082/1183058.pdf

Venstre vil udnytte kapaciteten pa bade de
offentlige og private sygehuse bedre, sa vi
sikrer den kortest mulige ventetid til bade
udredning og behandling. Det bidrager samtidig
til at sikre mere sundhed for pengene.

Hurtig behandling betyder, at patienterne
hurtigere kan blive deres lidelse eller sygdom
kvit, og dermed hurtigere komme tilbage til et
almindeligt hverdags liv med beskaeftigelse,
fritids- og familieaktiviteter.

ALLE PATIENTERNE SKAL HAVE RET TIL
HURTIG BEHANDLING

Venstre foreslar, at alle patienter uanset
pengepung eller beskaeftigelse skal have
mulighed for at vaelge hurtig behandling, nar
ventetidlen pa de offentlige sygehuse
overstiger 30 dage.



LIGESTILLING AF DANSKE
PATIENTERS RETTIGHEDER | EU OG

| DANMARK

DANSKE PATIENTER BEDRE STILLET UDENFOR
DANMARKS GRZNSER

EU’s Patientmobilitetsdirektiv tradte i kraft i
Danmark den 1. januar 2014. Med direktivet har
patienter i EU faet ret til at vaelge behandling i
et andet medlemsland uafhaengigt af ventetider
i eget land inden for nogle veldefinerede
rammer.

Som udgangspunkt kan patienterne valge at
blive behandlet i et andet EU-land, sa snart
patienten har en henvisning fra egen laege og
har ret til behandlingen i Danmark.

| direktivet skelnes der ikke mellem private og
offentlige hospitaler. Patienterne har derfor
med direktivet i handen frit sygehusvalg i hele
EU pa 90 pct. af alle ambulante behandlinger og
operationer, fordi der ikke kraeves forhands-
godkendelse.

Det betyder fx at, sa snart en dansk patient
med darligt kna har faet en henvisning til
ambulant behandling pa et sygehus, kan
patienten skippe den danske venteliste og tage
tiL fx Malmg eller Flensborg for at blive
behandlet.

Patienten skal selv laegge ud for behandlingen,
men kan efterfalgende fa refunderet udgifterne
svarende til, hvad operationen koster i Danmark
(DRG-taksten).

Dermed skaber regeringen pa sigt et A- og B-
hold pa sundhedsomradet. De ressourcestaerke
fx kan tage bilen over sundet til Malmg og
modtage behandling inden for fa dage eller

uger, mens de, der ikke selv kan lagge ud for
behandlingen, ma vente op til to maneder, for
de selv kan tage turen til et offentligt eller
privat hospital.

HVEM HAR RET TIL HURTIG BEHANDLING
| EU

Man kan vealge behandling i et andet EU-land
uden forhandsgodkendelse, hvis:

B Man er henvist af en laege.

B Behandlingen tilbydes i det danske,
offentlige sygehusvaesen.

B Behandlingen ikke kraever indlaeggelse.

B Behandlingen ikke er specialiseret, dvs.
reguleret i specialeplanen.

B Patienten selv betaler for behandlingen og
efterfglgende sager om refusion.

Refusion for behandling i et andet EU-land
kraever en forhandsgodkendelse fra
bopaelsregionen inden behandlingen, hvis:

B Man skal indlaegges eller have en
specialiseret ambulant behandling.

B Hvis bopaelsregionen ikke kan tilbyde
behandlingen rettidigt i forhold til
patientens behandlingsbehov, skal
forhandsgodkendelsen gives.

LIGESTILLING AF  DANSKE  PATIENTERS
RETTIGHEDER UDEN OG INDEN FOR DANMARK

Venstre mener ikke, at danske patienter skal til
udlandet for at blive hurtigt behandlet. Venstre
vil udvide det udvidede frie sygehusvalg
yderligere, og give patienterne frit valg i



Danmark fra dag ét for de behandlinger, der
ikke kraever forhands-godkendelse ift. EU’s
patientrettighedsdirektiv. Udvidelsen af det
udvidede frie sygehusvalg foreslas indfert over
en kortere arrakke.

Det vil sikre, at danske patienter har samme
muligheder for og rettigheder til at blive
behandlet hurtigt, uanset sterrelsen pa
pengepungen.

REGERINGEN OVERBETALER UDENLANDSKE
SYGEHUSE

Regeringens implementering af EU’s patient-
rettighedsdirektiv. medferer ikke alene en
negativ forskelsbehandling af de danske
patienter, men ogsa en favorisering og
overbetaling af udenlandske privathospitaler.

Direktivet giver fra dag ét patienter henvist til
ambulant behandling ret til at blive behandlet
pa udenlandske privathospitaler, hvis de selv
kan leegge ud for behandlingen. Omvendt har
patienter med de danske regler forst ret til
behandling pa danske privathospitaler efter to
manedernes ventetid. Dermed vil der blive
flyttet aktivitet fra de danske privathospitaler
til udenlandske privathospitaler.

Derudover bliver der faerre penge til sundhed,
hver gang en patienter tager til udlandet og
bliver behandlet. Nar danske privathospitaler i
dag behandler under det udvidede frie
sygehusvalg koster det i gennemsnit 85 pct. af
den offentlige takst (DRG-taksten), mens prisen
er helt nede pa 43 pct. af DRG, nar der udfgres
operationer og behandlinger, der har vaeret i
udbud. "’

Omvendt far de udenlandske privathospitaler
100 pct. af DRG-taksten, nar patienterne med
den nye EU-ordning kan tage den
gennemsnitlige omkostning ved de offentlige

"' CEPOS: Privathospitalernes udbudstakst: 43 pct. af DRG-
taksten, 19. april 2014

sygehuse (DRG-taksten) med sig til udlandet."”
Det er bade unfair konkurrence for danske
privathospitaler.

...OG SENDER VAKST OG ARBEJDSPLADSER UD
AF LANDET

Der er gode muligheder for sterre eksport af
sundhedsydelser, hvis vi i Danmark formar at
styrke  hjemmemarkedet. EU’s  patient-
rettighedsdirektiv giver nogle muligheder, som
kan udnyttes til fastholde arbejdspladser i
Danmark samt til at tiltraakke sundhedsturister
til landet.

Vi skal udnytte den til stadighed stigende
internationale efterspargsel efter sundheds-
ydelser.  Markedet for  behandling af
udenlandske patienter mod betaling pa danske
privatsygehuse, vil kunne blive styrket som
falge af en bedre implementering af direktivet.
| dag tjener Sverige 10 gange sa meget pa
behandlingsrejsende som Danmark. "’

LIGESTILLING AF PATIENTERNES
RETTIGHEDER | EU OG | DANMARK

Man bgr ikke veere bedre stillet som dansk
patient i EU, end man er hjemme i Danmark.

Derfor foreslar Venstre, at patienterne skal
have udvidet frit sygehusvalg fra dag ét for de
behandlinger, der ikke kraever forhands-
forhold til EU’s patient-
rettighedsdirektiv.

godkendelse i

2 BPK: Skaevt: Ret til hurtigere behandling i EU end i Danmark,
18. juli 2014

¥ Copenhagen Economics, 14. januar 2013: Privathospitaler,
sundhedsturisme og vaekstpotentialer



http://cepos.dk/sites/default/files/analyse_publication/Notat_Privathospitalernes%20udbudstakst%20-%2043%20pct%20%20af%20DRG-taksten_apr14.pdf
http://cepos.dk/sites/default/files/analyse_publication/Notat_Privathospitalernes%20udbudstakst%20-%2043%20pct%20%20af%20DRG-taksten_apr14.pdf
http://www.privatehospitaler.dk/skaevt-ret-til-hurtigere-behandling-i-eu-end-i-danmark/
https://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0CB8QFjAA&url=http%3A%2F%2Fwww.copenhageneconomics.com%2FAdmin%2FPublic%2FDownload.aspx%3Ffile%3DFiles%252FFiler%252FPublikationer%252FNotat_Privathospitaler_%2Bsundhedsturisme%2Bog%2Bv%25C3%25A6kstpotentialer_jan13.pdf&ei=LIoFVO_sBKSgyAOZmIGgDA&usg=AFQjCNE26JtiP-5KG7wkAxHxQIvrQYTPvA&sig2=8i62yhXVqwnOWdfjrLi8Lg
https://www.google.dk/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0CB8QFjAA&url=http%3A%2F%2Fwww.copenhageneconomics.com%2FAdmin%2FPublic%2FDownload.aspx%3Ffile%3DFiles%252FFiler%252FPublikationer%252FNotat_Privathospitaler_%2Bsundhedsturisme%2Bog%2Bv%25C3%25A6kstpotentialer_jan13.pdf&ei=LIoFVO_sBKSgyAOZmIGgDA&usg=AFQjCNE26JtiP-5KG7wkAxHxQIvrQYTPvA&sig2=8i62yhXVqwnOWdfjrLi8Lg

RET TIL HURTIG GENOPTRZNING

VENTETID PA GENOPTR/NING EFTER SUNDHEDSLOVEN
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Kilde: Kommunal traening af aldre, En undersggelse foretaget af TNS Gallup for Danske
Handicaporganisationer, Danske Fysioterapeuter og Zldresagen

Et rettidigt genoptraningsforleb reducerer
funktionsevnetabet. Hurtig genoptraening er
derfor afgegrende for, at patienterne hurtigt kan
komme tilbage til et almindeligt familie- og
arbejdsliv efter en operation eller behandling.

For aldre borgere vil hurtigere genoptraening -
ndr det fagligt vurderes at den enkelte er klar
til at gd i gang med genoptraeningen - samtidig
betyde, at flere kan klare sig selv, samt bidrage
til at forebygge, at patienten bliver genindlagt.
Det kan ogsa pa sigt spare kommunerne for
udgifter til pleje og omsorg, hvis aldre borgere
genvinder mest mulig funktionsevne.

En raekke kommuner har fortsat alt for lang
ventetid pa almen, ambulant genoptraning.
Regeringen har i flere omgange lovet at
nedbringe ventetiden til genoptraening i

kommunerne.”” Men pad s& mange andre
omrader, er regeringen ogsa pa dette punkt
lgbet fra sine lafter.

VENTETID PA GENOPTRANING ER GIFT FOR
ZALDRE PATIENTER

”Vi ved, at ventetid pd genoptraening er det
rene gift for aeldre patienter, der udskrives
fra sygehuset efter en operation. Musklerne
svinder ind, og i vaerste fald risikerer den
eeldre at blive afhaengig af hjemmehjelp”,
siger direkter i £ldre Sagen Bjarne Hastrup.

Kilde: KL.dk, 27. februar 2013

Mennesker, der har vaeret ramt af sygdom eller
ulykke, skal ikke vente ungdigt pa et
genoptraeningstilbud, hvis det laegefagligt

“Altinget, 13. december 2011: ” Regeringspartier vil lgfte
genoptraening”; Aldre Sagen, 27. februar 2013: " Kun fem
dages ventetid pa genoptraening”

11


http://www.altinget.dk/sundhed/artikel/regeringspartier-vil-loefte-genoptraening
http://www.altinget.dk/sundhed/artikel/regeringspartier-vil-loefte-genoptraening
http://www.aeldresagen.dk/presse/nyheder/sider/kun-fem-dages-ventetid-paa-genoptraening.aspx
http://www.aeldresagen.dk/presse/nyheder/sider/kun-fem-dages-ventetid-paa-genoptraening.aspx
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vurderes, at de er klar til at ga i gang med
genoptraningen.

MARKANTE KOMMUNALE FORSKELLE |
VENTETID TIL ALMEN, AMBULANT
GENOPTRANING

”"Der er markante kommunale forskelle i
ventetid pd almen ambulant genoptraening,
hvilket indikerer, at ikke alle kommuner
tilbyder en
patienter, der udskrives fra sygehus med en
genoptraeningsplan. Data for ventetid pd

rettidig  genoptraening til

genoptraening i kommunen er for nuvaerende
ikke gode nok, men forskellene kommunerne
imellem kan ikke alene forklares med

mangelfulde data”.

Kilde:
gruppen om evaluering af kommunal-reformen

Afrapportering fra underarbejds-

pa sundhedsomradet, november 2012

En opgerelse  fra Danske Handicap-
organisationer, Danske Fysioterapeuter og
KEldresagen  viser, at ventetiden for

genoptraening efter Sundhedsloven i omkring 60
pct. af kommunerne er mere end syv dage.'”

Haderslev og Kage Kommuner tilbyder dog i dag
borgerne med et lagefagligt begrundet behov
for genoptraning inden for fem dage uden
meromkostninger.'®

IKKE DYRT AT NEDBRINGE VENTETIDEN

”Vi havde jo en del borgere pa venteliste til
genoptraening, sd det kostede to ekstra
terapeuter i to mdneder, og selve
indkaringsfasen varede tre mdneder. Men nu
er ventetiden nede pd fem dage, o0g
udgifterne i det daglige arbejde er ikke
sterre, end da ventetiden var fire uger”,
forklarer Lars Hoppe See, leder af

' SUU Alm.del Bilag 111 (2013/2014)
' /Eldre Sagen, 27. februar 2013: " Kun fem dages ventetid pa

genoptraening”

genoptraeningen i Kege Kommune.

Kilde: KL.dk, 27. februar 2013

Venstre foreslar at nedbringe ventetiden pa
ambulant genoptraening efter udskrivning fra
sygehus. Patienterne skal have udvidede
valgmuligheder, hvis genoptraningen ikke er
startet efter syv dage.

UDVIDET FRIT VALG TIL GENOPTRANING

Venstre foreslar, at alle patienter med et
laegefagligt begrundet behov for genoptraening
skal have udvidede valgmuligheder, hvis
genoptraeningen ikke er startet i kommunalt
regi efter senest syv dage.

Safremt borgerens bopaelskommune ikke kan
hjelpe patienten i gang med det aftalte
genoptraningsforlgb inden for senest syv dage -
hvor det fagligt vurderes, at patienten er klar
til at ga i gang med genoptraeningen - skal
borgeren have ret til at kunne vaelge en anden
leverander, og dermed ret til at kunne fravaelge
lang ventetid.

Takster aftales mellem KL og udbyderne pa linje
med principperne bag det udvidede frie
sygehusvalg. Kan parterne ikke enes, fastsaettes
taksterne af en uvildig opmand.


http://www.ft.dk/samling/20131/almdel/suu/bilag/111/1297644.pdf
http://www.aeldresagen.dk/presse/nyheder/sider/kun-fem-dages-ventetid-paa-genoptraening.aspx
http://www.aeldresagen.dk/presse/nyheder/sider/kun-fem-dages-ventetid-paa-genoptraening.aspx

BAGGRUND

Kommunernes Landsforening anbefalede i
deres udspil ”Det naere sundhedsvaesen” fra
2012 at alle med et laegefagligt begrundet
behov for genoptraening inden for én uge fra
udskrivning fra sygehus skal have vurderet
deres genoptraningsbehov, herunder hvornar
genoptraeningsforlgbet skal igangsaettes samt
en begrundelse herfor.

| folge bekendtggrelse om genoptranings-
planer og om  patienters valg af
genoptraeningstilbud efter udskrivning fra
sygehus kan ”patienter, der har et laegefagligt
begrundet behov for genoptraening efter
udskrivning fra sygehus, vaelge mellem de
genoptraeningstilbud kommunen har etableret
ved egne institutioner eller indgaet aftale om
med andre myndigheder eller private, og kan
ogsa vaelge genoptraeningstilbud pa andre
kommuners institutioner”. Patienten kan
dermed i dag ikke vaelge en privat
praktiserende fysioterapeut, hvis patientens
bopaelskommune ikke har en aftale med dem,
ligesom patienten ikke kan benytte
privatpraktiserende tilbud i andre kommuner,
hvis kommunen ikke har indgaet aftaler.
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STYRKEDE RETTIGHEDER FOR
PATIENTER MED PSYKISKE

SYGDOMME

Venstre har sammen med de gvrige satspulje-
partier med “Aftale om satspuljen for perioden
2015-2018 til psykiatrien” givet psykiatrien et
markant lgft pa i alt 2,2 mia. kr. i 2015-2018.

Midlerne til psykiatrien skete som konsekvens af
at midler under skiftende regeringer, som er
frigivet pa grund af satspuljefinansierede
ordningers ophgr, ikke er blevet tilbagefart
korrekt til satspuljen. Satspuljen finansieres ved
en mindreregulering af overfarsels-
indkomsterne, og midlerne til psykiatrien
skyldes saledes ikke regeringens gkonomiske
politik og pavirkes ikke af realvaksten i den
offentlige sektor, sadan som statsministeren i
medierne har givet udtryk for.

Til gengaeld lykkedes det de gvrige
satspuljepartier, herunder Venstre, at presse
regeringen til at opprioritere hele indsatsen pa
psykiatriomradet, sa der blev afsat et starre laft
af psykiatrien, end regeringen selv havde lagt
op til.

Det er en god aftale for psykiatrien, der bl.a.
sikres midler til udbygning af kapaciteten i
psykiatrien samt hgjere kvalitet i behandlingen.
Det er godt, men ikke godt nok.

Psykisk sygdom skal opspores tidligt og
behandles hurtigt, sa den enkelte kan komme
sig og vende tilbage til hverdagen. Ventetid til
udredning og behandling forvaerrer psykiske
sygdomme.

Retten til hurtig undersegelse og behandling i
savel berne- og ungdomspsykiatrien som
voksenpsykiatrien - der blev indfert under VK-
regeringen - har bidraget til at sikre at

ventetiderne igennem arene er blevet nedbragt.
Der er dog fortsat store udfordringer inden for
psykiatrien, hvor bl.a. alt for mange patienter
venter for lange pa undersggelse og
behandling, samtidig med at der eksisterer
kvalificeret ledig privat kapacitet.

Regeringens seneste andring af sundhedsloven,
der bl.a. indferer ret til udredning i psykiatrien
indeholder mange gode intentioner. Men
symptomatisk for regeringens sundhedspolitik
setter den systemet frem for patienten i
centrum. Eksempelvis opnar patienterne ikke
nogen ret til at vaelge udredningsforlgb eller
dele heraf pa private sygehuse og klinikker,
safremt regionen ikke tilbyder udredning inden
for 60 dage'’, hvor det fagligt ellers er muligt.
Patienterne far derved ingen muligheder for
selv at kunne fraveelge lange ventetider i det
offentlige.

Samtidig har det - ligesom med udrednings-
retten for det somatiske omrade - ingen
konsekvenser for regionerne, hvis de ikke
tilbyder og afslutter udredningsforlgbet inden
for 60 dage, hvor det er fagligt muligt.
Regionerne vil hgjst kunne modtage kritik fra
Patientombuddet, safremt regionerne ikke
udreder sygehuspatienterne inden for 60 dage,
hvor det fagligt er muligt.

Det gnsker Venstre at lave om pa. Patienterne
frem for systemet - ogsa i psykiatrien.

' Fra 1. september 2015 er fristen pa 30 dage



STYRKEDE RETTIGHEDER TIL PATIENTER MED
PSYKISKE SYGDOMME

For Venstre er det afgerende, at patienterne
bade sikres hurtig udredning og hurtig
behandling.

Venstre foreslar derfor, at patienter med
psykiske sygdomme far bedre patient-
rettigheder, sa de far en reel ret til hurtig
udredning og bedre ret til hurtig behandling -
samtidig med at de ligestilles med de somatiske
patienter.

REEL RET TIL HURTIG UDREDNING I
PSYKIATRIEN

Venstre foreslar, at patienterne i bgrne- og
ungdomspsykiatrien samt voksen-psykiatrien
skal have en reel udredningsret, der sikrer
patienterne mulighed for udvidede valg-
muligheder, hvis det pa regionens sygehuse
ikke er kapacitetsmaessigt muligt at udrede
patienterne inden for 30 dage, hvor det fagligt
er muligt.

STYRKET BEHANDLINGSGARANTI

Venstre foreslar, at patienterne i bgrne- og
ungdomspsykiatrien samt voksen-psykiatrien
skal have ret til hurtig behandling.

Patienterne skal derfor have ret til at vaelge
behandling pa et privathospital eller klinik,
hvis ventetiden i de offentlige tilbud
overstiger 30 dage.
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