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F. t. . vedr. sundhedsloven

Bemeerkninger til lovforslaget

Almindelige bemeerkninger

1. Lovforslaget indhold og baggrund

Formalet med lovforslaget er at folge op pé regerin-
gens aftale med Danske Regioner om regionernes
gkonomi for 2009, hvor der er opnéet enighed om at
afvikle den pukkel af ventelistepatienter, der er opsté-
et som folge af overenskomstkonflikten pa sygehus-
omradet fra april til juni 2008, s& hurtigt som muligt
og pa en gkonomisk ansvarlig méde. I den forbindelse
skal det sikres, at de patienter, der er mest syge og har
ventet leengst, kommer forst i behandling.

For at skabe grundlag herfor foreslar regeringen
med lovforslaget, at det udvidede frie sygehusvalg
suspenderes fra lovforslagets ikrafttraeden (dvs. dagen
efter lovens offentliggarelse i Lovtidende) til og med
den 30. juni 2009. v

I den forbindelse er Sammenslutningen af Privatho-
spitaler og Privatkiinikker i Danmark (SPPD), Danske
Regioner og Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
blevet enige om at igangsette en reekke initiativer til
at nyttiggere den samlede behandlingskapacitet pd de
offentlige sygehuse og aftalesygehusene bedst muligt
og sikre, at de ventelistepatienter, som ud fra en lege-
faglig vurdering har mest behov for det, visiteres til
behandling forst. Initiativerne er fastlagt i retningslin-
jer for prioritering og visitation af ventelistepatienter
efter overenskomstkonflikten pa sygehusomrédet.”

Initiativerne omfatter oprettelse af et samarbejdsud-
valg i hver af de 5 regioner med repraesentanter for re-
gionsradet og SPPD, hvor ogsa repraesentanter for sy-
gehuse uden for SPPD kan indga.

Samarbejdsudvalget -udarbejder ménedsvise over-
sigter over den samlede behandlingskapacitet pa regi-
onens sygehuse og samarbejdssygehuse samt pa pri-
vate sygehuse og klinikker i regionen m.v. samt ret-
ningslinjer for prioriteringen og visitationen af vente-
listepatienter fra regionen. De private sygehuse og kli-
nikker under SPPD har givet tilsagn om i videst mu-
ligt omfang at prioritere patienter i henhold til samar-
bejdsudvalgets anvisninger.

Hver region er forpligtet til at kebe ledig behand-
lingskapacitet pd de private sygehuse og Kklinikker
svarende til et manedligt gennemsnit af omsaetningen
pé alle aftalesygehuse i perioden 1. oktober 2007 til
31. marts 2008.

Der er oprettet et landsdeekkende samarbejdsudvalg
med repreesentanter fra Danske Regioner, SPPD og
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse; som skal
sikre national koordinering af behandlingskapacite-
ten, bl.a. ved at felge udviklingen og monitorere akti-
viteten. Udvalget bistar ogsd med at lose eventuelle
uenigheder om gennemforelsen af de navnte opfelg-
ningsinitiativer.

2. Gzldende ret

Det udvidede frie sygehusvalg er reguleret i sund-
hedslovens § 87. Efter denne bestemmelse kan en per-
son, som er henvist til sygehusbehandling, veelge at
blive behandlet pa et af de sygehuse, klinikker m.v.,
som regionsradene har indgéet aftale med (aftalesyge-
huse), hvis regionsradet i bopeelsregionen ikke inden
1 méned efter, at henvisningen er modtaget, kan tilby-
de behandling ved egne sygehuse eller et af de i sund-
hedslovens § 79 nevnte sygehuse, som regionsradet
samarbejder med eller seedvanligvis benytter (samar-
bejdssygehuse). I opgerelsen af tidsfristen medregnes
ikke perioder, hvor personen gennemgar et forunder-
sogelsesforleb.

Ministeren for sundhed og forebyggelse fastsatter
efter bestemmelsen regler om afgraensning af vilkar
for og regionsrddenes forpligtelser til at oplyse om
denne behandling og kan herunder undtage bestemte
behandlingsformer. )

Regionsridene i forening skal indgé aftale med de
privatejede sygehuse, klinikker m.v. i Danmark og sy-
gehuse m.v. i udlandet, som ensker at indga aftale om
behandling af patienter efter ordningen. Kan parterne
ikke opnd enighed, fastseettes vilkdrene af ministeren
for sundhed og forebyggelse.

Ministeren for sundhed og forebyggelse fastsatter
efter bestemmelsen narmere regler om krav til doku-
mentation m.v. fra de privatejede sygehuse, klinikker



