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Forslag til folketingsbeslutning

om forbedringer pa hgreapparatomradet

Forslagsstillerne palaegger regeringen at tage ini-
tiativ til inden udgangen af denne folketingssamling
at fremsatte lovforslag, der sikrer fglgende andrin-
ger af omradet for hgreapparater:

— Obligatorisk og ensartet kvalitetsmaling for ba-
de offentlige og private hagreklinikker.

— Felles indkgbsordning for anskaffelse af hare-
apparater til udlevering hos offentlige og private

hareklinikker, sdledes at samtlige kommuner gar
sammen om indkgb af hgreapparaterne pa sam-
me made, som det sker i det offentlige i dag.
Specialleeger i gre-, naese- og halssygdomme,
der praktiserer under sygesikringen, skal afsta
fra at have gkonomiske interesser i private hg-
reklinikker, som de henviser til.
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Bemarkninger til forslaget

| forhold til befolkningens starrelse har Danmark
et af verdens hgjeste forbrug af hgreapparater. |
2007 blev der udleveret ca. 100.000 hgreapparater
til en samlet offentlig udgift pa ca. 434 mio. kr. An-
tallet af borgere med behov for hgreapparat er vok-
sende, ligesom antallet af udleverede hgreapparater
har veeret stigende og nu er pa ca. 120.000 hgreap-
parater arligt.

| betragtning af det store antal hgreapparater, der
hvert ar udleveres, og udgiften for det offentlige
forbundet hermed finder forslagsstillerne det cen-
tralt, at omradet organiseres og kvalitetsmales bedst
muligt.

Kvalitetsmaling

Forslagsstillerne gnsker, at der udvikles en feelles
kvalitetsmaling af og opfelgning pa hareapparatbe-
handling i offentligt og privat regi.

| perioden 2006-2008 kgarte et projekt med det
formal at male kvaliteten af og tilfredsheden med
hgreapparaterne set fra patienternes perspektiv.
Projektet, som var finansieret af Danske Regioner,
er nu afsluttet. Forslagsstillerne finder, at det er helt
centralt, at der fortsat sker opfelgning og kontrol af
hgreapparatbehandlingen.

Kvalitetskontrollen foregar pa forskellige mader
i de private hgreapparatforretninger og pa de of-
fentlige hgreklinikker. For at sikre en ensartet, sam-
menlignelig og landsdaekkende kvalitetsopfglgning
gnsker forslagsstillerne, at der gares brug af samme
fremgangsmade, uanset i hvilket regi hgreapparat-
behandlingen foregar.

Legbende kvalitetsopfalgninger kan eksempelvis
give et billede af, hvor mange af de udleverede hg-
reapparater der reelt benyttes af borgeren. Under-
sggelser har vist, at en vasentlig del af de
udleverede hgreapparater ender som skuffeappara-
ter, der enten ikke eller kun i meget begreenset
omfang benyttes af borgeren. Forslagsstillerne fin-
der det helt centralt, at kvaliteten af hereapparatbe-
handlingen og brugen af hgreapparaterne fortsat
males, sa det bliver muligt at fglge udviklingen og
igangseette initiativer til forbedring af kvaliteten pa
omradet, safremt kvalitetsmalingerne viser behov
for og gavn af dette.

Forslagsstillerne gnsker med forslaget ikke at
legge sig fast pa en model for, hvordan kvalitets-
overvagningen fremover skal foregad. Men under-
spgelsen skal gennemfgres pa en videnskabeligt
palidelig made, deekke bade de offentlige og private
udbydere og gennemfares pa samme made i offent-
ligt og privat regi. Forslagsstillerne finder det rele-
vant at treekke pa erfaringerne fra det for omtalte
projekt og lade opfalgningen forega ved en sparge-
skemaundersggelse, hvor et spgrgeskema sendes
direkte til patienten. Med en landsdaekkende regi-
strering og spgrgeskemaundersggelser vil resulta-
terne kunne samles, saledes at udviklingen kan
falges. Samtidig vil den enkelte kommune pa denne
made fa et komplet register til radighed med infor-
mation om, hvem der har faet udleveret hgreappa-
rater, hvor de har faet dem, og hvorvidt hgreappa-
raterne bliver brugt.

Feelles indkabsordning

For kommunerne er der stigende udgifter til hg-
reapparater. En vaesentlig arsag til det er, at patien-
ter, der veelger at fa udleveret hgreapparat hos en
privat udbyder, modtager et tilskud til dette. 1 2000
udgjorde dette tilskud 3.000 kr. pr. hgreapparat,
som bade dakkede hgreprave, hareapparat, tilpas-
ning, service og garanti. | 2002 blev dette tilskud
forhgjet til 5.000 kr. pr. hgreapparat, og med denne
@ndring steg antallet af private udbydere markbart.
I 2010 udger tilskuddet til hereapparater 6.230 kr.
pr. hgreapparat.

Hareapparater har i dag en sarstatus i lovgivnin-
gen pa den made, at kommunerne ikke kan indga en
indkegbsaftale med en leverander, sa borgerne hgjst
kan fa det tilskud, som svarer til det offentliges pris.
Forslagsstillerne gnsker med dette forslag at fjerne
denne seerstatus. | stedet skal der etableres et feelles
udbud pa samtlige offentligt betalte hgreapparater,
privat som offentligt udleverede. Ved en sadan ord-
ning betaler kommunerne i stedet for selve behand-
lingen.

De private udbydere har med de nuverende regler
for manges vedkommende en markant fortjeneste
pa udlevering af hgreapparater. Ved at man giver
kommunerne mulighed for at indga aftale med en
leverandgr, kan kommunernes udgifter til tilskud til



patienter, der far udleveret hgreapparat pa en privat
hagreklinik, mindskes. Dermed vil kommunernes
samlede udgifter til hgreapparater kunne begran-
ses. Erfaringerne fra den offentlige indkgbsordning
indikerer, at der kan forventes en besparelse pa
40-50 mio. kr. arligt.

Henvisning til egen hgreklinik

Forslagsstillerne finder det helt centralt, at den
radgivning, en patient modtager af sin speciallaege,
er uvildig og uden risiko for indblanding af interes-
sekonflikter. Som borger og patient skal man fale
sig sikker pa, at den radgivning og vejledning, man
modtager af sin laege, er korrekt og uvildig. Der skal
for borgeren ikke herske tvivl om, at leegen alene
handler til patientens bedste og uden personlige in-
teresser i patientens videre valg af behandling.

Der er en grundlaeggende interessekonflikt, nar en
gre-, naese- og halsleege kan henvise patienten til
Klinikker, som specialleegen selv har en personlig
interesse i.

Den enkelte grelaege har pligt til at oplyse patien-
ten om det frie valg af hgreapparatleverandgr og om
sine egne eventuelle gkonomiske forbindelser til
private hareklinikker. Men forslagsstillerne finder
ikke, at denne ordning er tilstraekkelig til at sikre, at
patienterne altid modtager uvildig vejledning. For
patienterne kan det veere sveert eller umuligt at gen-
nemskue laegens egen interesse i at komme med
bestemte anbefalinger, og med den nuvarende ord-
ning vil der ikke veere kontrol med den information,
som laegen giver patienten.

For at man kan komme denne uheldige interesse-
konflikt til livs, mener forslagsstillerne, at der er
brug for en regelendring pa omradet. Ved at spe-
cialleeger i gre-, nese- og halssygdomme ikke kan
henvise til hgreklinikker, som de selv har en gko-
nomisk interesse i, vil denne mulige interessekon-
flikt, eller mistanken om en sadan, kunne undgas.



Skriftlig fremsaettelse

Karl H. Bornhgft (SF):

Som ordfarer for forslagsstillerne tillader jeg mig herved

at fremsatte: Forslag til folketingsbeslutning om forbedringer pa

hgreapparatomradet.

(Beslutningsforslag nr. B 111).
Jeg henviser i gvrigt til de bemarkninger, der ledsager for-
slaget, og anbefaler det til Tingets velvillige behandling.
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