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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 22. januar 2014 stil-
let fglgende spgrgsmal nr. 27 (L 87) til ministeren for sundhed og forebyggel-
se, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Sophie Lghde

V).

Spgrgsmal nr. 27:

"Hvordan vil ministeren sikre lige adgang til sundhed, nar der er store demo-
grafiske forskelle i henvisningsmeansteret til henholdsvis privatpraktiserende
specialleege og sygehus, sa lzenge specialleeger under sygesikringen ikke om-
fattes af loven?”

Svar:

Det fremgar af bemaerkningerne til L 87, at retten til hurtig udredning i syge-
husveesenet ikke tilsigter at medfgre aendringer i almen praksis’ eller special-
leegepraksis’ henvisningsmganstre.

Blandt andet af den grund leegger regeringen ogsa op til at viderefare den del
af det udvidede frie sygehusvalg inden for 1 maned, som omfatter diagnosti-
ske undersggelser, der rekvireres af alment praktiserende laeger og praktise-
rende specialleeger til brug for deres egen udredning af patienterne.

De alment praktiserende leeger og praktiserende specialleeger har saledes
fortsat samme mulighed for at treekke pa den diagnostiske kapacitet pa de of-
fentlige sygehuse og private sygehuse med aftale under det udvidede frie sy-
gehusvalg.

Regeringens lovforslag om ret til udredning inden for 30 dage omfatter patien-
ter, der er henvist til udredning i sygehusregi. De eksisterende rammer for ud-
redning og behandling hos alment praktiserende leeger og praktiserende spe-
cialleeger viderefgres derimod uaendret i medfar af forslaget.

Hvis udredningsretten ogsa skulle udbredes til udredning hos alment praktise-
rende laeger og praktiserende specialleeger, ville det veere et opger med den
made, som praksissektoren er organiseret pa i Danmark med selvsteendigt er-
hvervsdrivende leeger, som i hgj grad selv disponerer over tilgangen af patien-
ter i praksis.

Hvis der i dette regi skulle indfares en udredningsret pa tilsvarende vis som i
sygehusregi, ville det kraeve en langt steerkere regional styring og kontrol af
praksissektorens aktivitet og kapacitet.

Men regeringen falger selvfglgelig lgbende udviklingen i sundhedsvaesenet —
og de erfaringer, som pé sigt kan drages af udredningsretten i sygehusvaese-



net, kan eventuelt ogsa give anledning til overvejelser i forhold til andre rele-
vante sektorer, herunder fx praktiserende speciallaeger.

Hvad angar spgrgsmalet om social ulighed, sa betragter jeg det som en selv-
folge, at de alment praktiserende fortsat kun skal henvise de patienter til syge-
huset, som har et reelt behov herfor. Og jeg bemeerker i gvrigt, at regeringen
med lovforslaget leegger op til at viderefgre den del af det udvidede frie syge-
husvalg efter 1 maned, der vedrgrer undersggelser, som alment praktiserende
laeger og praktiserende specialleeger rekvirerer pd offentlige sygehuse til brug
for deres egen udredning af patienterne.

Med venlig hilsen

Nick Heekkerup /  Tue Schou Pedersen
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