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Hgringssvar over udkast til forslag til lov om andring af
sundhedsloven og lov om klage- og erstatning inden for
sundhedsvaesenet (Ret til hurtig udredning og differentieret ret til
udvidet frit sygehusvalg mv.)

Danske Patienter takker for muligheden for at afgive hgringssvar pa det
meget vigtige lovforslag om hurtig udredning og differentieret ret til
udvidet frit sygehusvalg.

Hurtig udredning

Danske Patienter er overordnet meget tilfreds med, at der nu indfgres en
patientrettighed til hurtig udredning for mennesker med symptomer pa
somatisk sygdom, og at denne indfgres med mulighed for klageadgang,
safremt rettigheden ikke indfries.

Danske Patienter anerkender, at der kan veere tilfaelde, hvor det ikke - ud
fra en laegefaglig vurdering - er tilradeligt eller muligt at sikre udredning
indenfor for 30 dage, og finder det rigtigt, at man i de tilfeelde forpligter
regionen til at udarbejde en plan for den videre udredning.

Danske Patienter mener dog, at det er afggrende, at lovens tekst eksplicit
afgreenser disse tilfaelde til alene at kunne begrundes fagligt, og at loven
ogsa i disse tilfaelde forpligter til, at der i en plan for udredning indskrives
en fagligt begrundet tidsafgraensning pa udredningstiden. Det vil sikre, at
fx kapacitetsproblemer ikke lgses gennem denne mulighed.

Indhentelse af patientens samtykke til behandling bgr ydermere vaere

indeholdt i udredningsgarantiens 30 dage, da der erfaringsmaessigt gar tid

fra diagnosen er kendt, til patienten indkaldes til en samtale om
behandling.

Endvidere anbefaler Danske Patienter, at praksis pa dette omrade fglges
og samles centralt for at skabe et solidt grundlag, der kan sikre ensartede
og fagligt velfunderede vurderinger. Det bgr af lovgivningen fremga
tydeligt, at regeringen ikke forventer, at patienter, som i dag udredes
inden for 30 dage, stilles ringere med den i lovgivningen fastsatte,
maksimale ventetid.
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Danske Patienter er paraply for patientforeningerne i Danmark. Danske Patienter har 17 medlemsforeninger, der repraesenterer 79 patientforeninger og 862.000
medlemmer: Astma-Allergi Danmark, Bedre Psykiatri, Colitis Crohn-Foreningen, Danmarks Lungeforening, Danmarks Psoriasis Forening, Dansk Epilepsiforening,
Dansk Fibromyalgi-Forening, Diabetesforeningen, Gigtforeningen, Hjerteforeningen, Kraeftens Bekaeempelse, Landsforeningen af polio-, trafik- og ulykkesskadede
(PTU), Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade (LMS), Nyreforeningen, Parkinsonforeningen, Scleroseforeningen og Sjeldne Diagnoser.


http://www.danskepatienter.dk/

Diagnostiske undersggelser

Der skelnes i lovforslaget mellem retten til diagnostiske undersggelser og
hurtig udredning. Saledes fortsaetter nuveerende regelsaet til diagnostisk
undersggelse fra almen praksis og specialleegepraksis, hvor der indfgres en
udredningsret pa 30 dage, nar der henvises til sygehus.

Danske Patienter kan kun stgtte, at patienter, som er henvist til udredning
pa sygehus, nu sikres en hurtig udredning. Men Danske Patienter er
imidlertid overrasket over og bekymret for, at lovforslaget ikke omfatter
den store gruppe af patienter, der fortsat skal udredes i almen praksis eller
speciallaegepraksis. Denne gruppe far med lovforslaget ikke ret til hurtig
udredning, men alene adgang til udvidet frit valg, som ikke sikrer en
tidsgaranti for den enkeltes udredningsforlgb.

Vi ved allerede i dag, at det for nogle patienter kan betyde lange
udredningstider, fordi de bliver sendt fra den ene diagnostiske
undersggelse til den anden, fgr laegen enten kan stille en diagnose eller
evt. videresende til udredning i hospitalsregi. Det kan bade vaere
belastende for den enkelte, betyde et forlaenget sygefraveer og for nogen,
at en alvorlig tilstand ikke opdages i tide.

Derfor anbefaler Danske Patienter, at lovgivningen strammes, saledes at
patienter, som udredes fra almen praksis og speciallaegepraksis sidestilles
med patienter, som udredes i hospitalsregi. Saledes at de ogsa bliver
omfattet af en ret til hurtig udredning.

En mere effektiv udredning kraever en betydelig diagnostisk
kapacitetsudbygning. Bade i form af lettere adgang for almen- og
specialleegepraksis til diagnostiske undersggelser og i form af flere
diagnostiske centrer til udredning af komplekse og uklare symptomer.
Danske Patienter har derfor ogsa store forventninger til, at regionerne i
forbindelse med implementeringen af garantierne vil sikre den
tilstraekkelige kapacitetsudbygning.

Differentieret behandlingsgaranti

Med loven indfgres en differentieret behandlingsgaranti, hvor skellet
leegges mellem alvorlig og mindre alvorlige tilstande.

Danske Patienter anerkender behovet for, at sundhedsvaesenet skal
prioritere de mest syge patienter fgrst, og at sygehusene for at kunne ggre
dette skal have en stgrre fleksibilitet i tilrettelaeggelse af behandlingen.
Det er dog af allerstgrste betydning, hvordan regeringen vil sikre, at de
opstillede kriterier for alvorlige og mindre alvorlige sygdomme vil blive
handteret i praksis, sa det ikke forringer behandlingskvaliteten - blandt
andet i forhold til ikke akutte, men invaliderende sygdomme.
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enkelte patient fx i form smerter, men ogsa for samfundsgkonomien, da
det for nogen vil kompromittere arbejdsevnen.

Danske Patienter vil derfor med interesse fglge den forestaende Side 3/4

udmentning af kriterier for skellet mellem alvorlig og mindre alvorlig
sygdom. Danske Patienter finder det fornuftigt, at opgaven placeresi
Sundhedsstyrelsen og finder, at de i neerveerende lovforslag naevnte
kriterier er et godt udgangspunkt. Det er helt afggrende, at en vurdering af
behandlingsbehov ikke afgraenses til fx alene diagnosen, men tager afsaet i
en vurdering af en patients samlede situation - herunder evt. psykosociale
vanskeligheder og smerter.

Bérn bgr naevnes eksplicit, da de kan veere seerligt udsatte for varige
negative fglgevirkninger af lange udrednings- og behandlingstider
eksempelvis i skoleforlgbet og i fritidslivet.

Da kriterierne skal endeligt udmgntes i den faglige praksis, hvor der vil og
skal vaere rum til fortolkning, anbefaler Danske Patienter, at der med
ministerens fastleeggelse af regler for afgraensning af - og vilkar for -
vurdering af ret til behandling efter 1 eller 2 maneder, indfgres en central
opsamling af praksis og patienternes erfaring hermed. Det med henblik pa
at sikre et grundlag for at praksis bliver transparent, fagligt velfunderet og
ensartet.

Psykiatrien

Danske Patienter anerkender, at der kan vaere behov for en lzengere
tidsramme til kapacitetsopbygning i psykiatrien fgr, at man kan indfri den
meget vigtige intention om at sidestille psykiatrien med det somatiske
omrade.

Men Danske Patienter finder det ngdvendigt, at der i loven indskrives en
forpligtende dato for implementering af samme rettigheder til udredning
og behandling i psykiatrien, som der nu indfgres i pa det somatiske
omrade. Danske Patienter finder initialt 2014, som tidligere er naevnt af
regeringen, som en fornuftig tidshorisont.

Evaluering

Danske Patienter anbefaler, at man med baggrund i centralt opsamlede
kvalitetsdata forpligter til en evaluering af praksis i neerveerende lovgivning,
sa man sikrer, at de gode intentioner realiseres — bade i relation til
udrednings- og behandlingsretten.

Danske Patienter anbefaler, at der foreligger en evaluering af
lovgivningens effekter for det somatiske omrade medio 2015 og for det
psykiatriske omrade i 2016.



Information

Det vil vaere vigtigt, at man i vejledningen af de mange forskellige
patientgrupper, som bergres af dette regelszet, er opmaerksomme pa det
ret differentierede vejledningsbehov, som grupperne kan have. Fx kan det
veere vanskeligt for patientgrupper med kognitive handicap at mangvrere
rundt i et offentligt system, hvis de ikke far hjzelp til det. | denne
sammenhaeng vil Danske Patienter opfordre til, at man bade i
Sundhedsministeriet og Sundhedsstyrelse inddrager patientforeningerne,
nar der skal udarbejdes og udsendes informationsmateriale om det nye
regelseet.

Med venlig hilsen

Morten Freil

Direktgr
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