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Leqgeforeningens forslag til patienters ret til

Rettidig udredning og behandling

Alle patienter skal sikres adgang til sund-
hedsvasenet uden urimelige ventetider.
Seerligt korte, veltilrettelagte og effektive
patientforleb skal ikke kun tilbydes kreeft-
og hjertepatienter eller patienter, der
tilfaeldigvis har lidelser, hvor der er et
behandlingstilbud pa ct privat sygehus.

Det private og offentlige sundhedsvae-
sen bor arbejde som hinandens supple-
ment, og tilbuddet til patienten om, hvor
behandlingen skal forega, skal indrettes
herefter. Patienten har ogsa rettigheder
efter EU-retten, som skal indgé i tilbuddet
om valg af behandlingssted.

Princippet er prioritering pa et leegefag-
ligt grundlag med udgangspunkt i patien-
tens behov. Det geelder bade for somatiske
og psykiatriske patienter.

Patienter i det danske sundhedsvaesen skal
have ret til:

- Hurtig og effektiv udredning fra nul til
to maneder efter symptomernes karakter

— Diagnostiske undersggelser pa privat
sygehus eller i udlandet ved manglende
opfyldelse

- Behandling inden for nul til tre méne-
der efter sygdommens alvor

- Behandling pa privat sygehus eller i
udlandet ved manglende opfyldelse

- Effektuering af plan for efterkontrol og
genoptreening /rehabilitering inden fem
dage

— Information til alle patienter om deres
rettigheder

— Adgang til at klage over manglende
opfyldelse

Patienterne vil gennem dette fa styrket
deres rettigheder pa tre hovedomrader:

1. Tudredningsfasen, hvor patienterne
hurtigere skal have afgjort, hvad de
fejler, s perioden med usikkerhed og
risiko for forveerring af sygdomstilstan-
den afkortes.

2. I behandlingsfasen, hvor alle bliver
omfattet af en garanti i modsaetning til
nu, hvor én maneds ventetidsgarantien
kun er reel for diagnoser, hvor der er et
tilbud om behandling i det private eller
udlandet.

3. Adgangen til at klage over manglende
opfyldelse af rettigheder. Hidtil har der
kun veeret adgang til at klage over
forleb, hvor sundhedspersoner kunne
gores ansvarlige.

UDREDNINGSFASEN

- HURTIGERE FREM TIL DIAGNOSEN
For patienternc er det afgorende hurtigt at
fa besked om, hvad de fejler og fa afgjort,
om der cr behov for behandling eller ¢j.
Hurtig udredning kan ogsa vge chancen
for hurtig helbredelse. Derfor skal mulig-
hederne for hurtig udredning ved egen
lzege eller i specialleegepraksis styrkes.

For gjeblikket afsluttes over 90 procent
af forlebene hos egen lege, hvor patienten
allerede i dag har ret til at fd en tid inden
for fem hverdage. Knap fire procent sendes




videre til udredning pa hospitalet. Lige s&
mange bliver udredt hos praktiserende
speciallege. Kapaciteten til undersogelser
kan veere et nalegje til en hurtig og sikker
diagnose.

Leaegeforeningen foreslar, at indsats og
kapacitet i udredningsfasen opprioriteres
vaesentligt. Hurtig og effektiv udredning
forudsactter:

— Atalmen praksis og specialleegepraksis
sikres adgang til diagnostiske faciliteter
pa sygehuse og i speciallaegeklinikker
som CT-scanning, rentgen m.v.

~ At patienten far en garanti for hurtig
udredning inden for tidsgraenser, der
afgeres af patientens symptomer, fra
umiddelbar udredning op til maksimalt
to maneder.

— At Sundhedsstyrelsen sammen med de
faglige miljeer udarbejder en national
positivliste over symptomer, der fast-
leegger kategorier, hvor dette er reali-
stisk og muligt. Der skal fortsat veere
plads til leegefaglige sken og hensyn til
f.eks. sociale omsteendigheder.

— At det er leegen, der har ansvaret for
udredningen, der i dialog med patien-
ten fastleegger, i hvilken gruppe symp-
tomerne falder og sammen med patien-
ten gennemgar, hvor og hvornar
udredningen kan finde sted.

— At patienten har mulighed for udred-
ning i andet offentligt eller privat regi
eller klinik uden for landets greenser,
hvis udredningsgarantiens tidsgreenser
ikke overholdes.

BEHANDLINGSFASEN

- RET TIL BEHANDLINGSGARANTI

PA NUL TIL TRE MANEDER

Nar diagnosen er stillet, foreligger der som
hovedregel faglige standarder for, hvilken

behandling der er nedvendig. Der kan tages
stilling til patientens behov for hurtig
behandling og, hvor denne behandling kan
tilbydes. Ventetiden kan her veere forskellig.

Leegeforeningen foreslar:

— At den tidligere ventetidsgaranti pa én
méned, hvor der er et behandlingstil-
bud i det private eller i udlandet, bliver
aflost af en garanti for alle, der bliver
gradueret fra nul til tre maneder efter
diagnosen. Alle livstruende diagnoser
skal behandles som akutte.

- At Sundhedsstyrelsen i samarbejde med
de faglige miljoer hurtigst muligt
udarbejder en landsdaekkende positivli-
ste over henvisningsdiagnoser, der
kreever behandling inden for en til to
maneder, samt hvilke supplerende
kriterier der indgar i form af f.cks.
sociale hensyn.

— At den ansvarlige leege i dialog med
patienten fastlaegger om den enkelte
patients behandling falder indenfor
denne gruppe eller kan vente yderli-
gere op til maksimalt tre maneder og
sammen med patienten gennemgar,
hvor og hvornar behandlingen kan
finde sted

— At patienten har mulighed for behand-
ling pa andet offentligt sygehus, privat
sygehus eller klinik eller uden for
landets graenser, hvis ventetiden i det
offentlige er laengere end den garanti,
som patienten har opnaet krav pa.

EFTERBEHANDLING OG -KONTROL

- RET TIL EN PLAN

Et godt patientforleb kreever, at der i
mange tilfeelde saettes ind med hurtig og
relevant efterbehandling og/eller opfoelg-
ning med efterkontrol. Det er allerede i
dag en patientrettighed, at der skal udar-




bejdes genoptreeningsplaner, hvis patien-
ten har et lzegefagligt erkendt behov.

Leegeforeningen foreslar:

— At der i forbindelse med udskrivning
udarbejdes udskrivningsplaner og/eller
rehabiliterings /genoptraeningsplaner
for alle indlagte patienter.

— At patienten ved udskrivningen tilby-
des en udskrivningssamtale, booking af
evt. efterkontrol og gennemgang af evt.
medicinbehov eller rehabiliterings/
genoptraningsplan.

— At patienten opnar ret til, at rehabilite-
ring/genoptreening kan iverksattes
indenfor fem hverdage efter udskriv-
ningen.

I lighed med kraeftpakkerne, hvor der er
udarbejdet standarder for beskrivelsen af
indholdet, ber der fastleegges nationale stan-
darder for beskrivelsen af planerne for ud-
skrivning og genoptreening/rehabilitering.

RET TIL INFORMATION
Alle patienter skal have ret til informa-
tion om:

- Rettigheder i et let og forstaeligt skrift-
lig materiale og ved samtaler med
behandlere

— Muligheden for stotte ved patientvejle-
der

— Mulighed for at leese om rettigheder-
ne pa sundhed.dk og tilsvarende
steder

Alle ansvarlige behandlere skal have
tilbud om:

— Uddannelse i rettighederne samt,
hvordan informationspligten bedst
udeves over for patienterne

~ At der sikres god kommunikation
mellem sektorer og behandlere, som er
forudseetningen for et veltilrettelagt
patientforleb

— At de ngdvendige standarder for dette
udarbejdes, og der stilles IT til radighed

ADGANG TIL AT KLAGE

Det forudseettes, at der lovgives om patien-
ternes rettigheder, sa der skabes tillid til, at
der ogsa afseettes de nedvendige ressour-
cer. Det folger s& ogsa naturligt, at der skal
veere ct tilsyn med, at reglerne overholdes.
Lageforeningen har foreslaet et nyt patient-
klagesystem, og sundhedsministeren har
bebudet, at han arbejder pa at indfare et nyt
klagesystem med en patientombudsmand.

Laegeforeningen foreslar at det nye klage-
system indrettes saledes:

- At der kan klages over manglende
overholdelse af frister til det lokale
niveau, som skal have pligt til at rap-
portere til patientombudsmanden om
klagerne

— At Patientombudsmanden ogsa har
befojelse til at patale sddanne klager

- Atder kan klages over indplacering i en
ventetidskategori til Patientklageneev-
net, som kan tage stilling til, om der er
tale om en faglig korrekt afgerelse

PAKKEFORLYB FOR ALLE DIAGNOSER
Det er Lageforeningens holdning, at der
pa sigt skal udarbejdes pakkeforlab for
alle diagnoser og forleb i sundhedsveese-
net, hvor dette er relevant og realistisk.

Det er Laegeforeningens opfattelse, at
gennemforelse af rettigheder for alle
patienter vil bidrage vaesentligt til at give
danskerne et sundhedsveesen i verdens-
klasse.




