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Ved e-mail af 29. september 2010 til @konomi- og Erhvervsministeriet 1216 Kabenhavn K
har du anmodet om aktindsigt i alle dokumenter vedrgrende "Udredning
om afregning med private sygehuse" samt alle dokumenter herunder e- TH 33 92 33 50
mailkorrespondance vedrgrende davaerende ministers deltagelse i Folke- Fax 33123778
tingets spgrgetime den 13. maj 2009”. CVR-r. 1009 24 85
. .. . . ) oem @oem.dk
Qkonomi- og Erhvervsministeriet skal hermed imgdekomme anmodnin- www.oem.dk

gen om aktindsigt, for sd vidt angdr ministeriets mailkorrespondance med
Sundhedsministeriet, der er omtalt i @konomi- og Erhvervsministeriets
pressemeddelelse af 28. september 2010. Ministeriet har derfor vedlagt
fglgende dokumenter:

¢ Sundhedsministeriets mail af 11. maj 2009 til Jkonomi- og Er-
hvervsministeriet med de to vedhaftede filer: "Beredskab til Sam-
rdd AG, AH og Al vedr. afregning med private sygehuse” og bre-
vet "Vedr. Rigsrevisionens udkast til beretning om pris, kvalitet
og adgang til behandling pa private sygehuse”, jf. bilag 1

e @konomi- og Erhvervsministeriets mail af 11. maj 2009 til Sund-
hedsministeriet, jf. bilag 2

¢ Sundhedsministeriets mail af 14. maj 2009 til Pkonomi- og Er-
hvervsministeriet, jf. bilag 3

¢ Sundhedsministeriets to mails af 15. maj 2009 til @konomi- og
Erhvervsministeriet, jf. bilag 4

Ministeriet har undtaget fglgende interne dokumenter fra aktindsigt under
henvisning til offentlighedslovens § 7:

e (Jkonomi- og Erhvervsministeriets interne mail af 15. maj 2009,
der er overstreget, jf. bilag 4

* Notatet "Rigsrevisionskritik af afregning af private sygehuse”
samt inspirationspunkter af 12. maj 2009

@Bkonomi- og Erhvervsministeriet har efter en konkret vurdering undtaget
navne pa underordnede medarbejdere, som fremgér af de udleverede do-
kumenter med henvisning til bestemmelsen i offentlighedsiovens § 13,



stk. 1, nr. 6. Efter denne bestemmelse kan retten til aktindsigt begraenses,
i det omfang det er ngdvendigt til beskyttelse af vasentlige hensyn til
private og offentlige interesser, hvor hemmeligholdelse efter forholdets
saerlige karakter er pakravet.

@konomi- og Erhvervsministeriet har herved lagt vaegt pa, at ministeriet
har en konkret formodning om, at udlevering af navnene pa de pdgzlden-
de underordnede medarbejdere vil fgre til, at der rettes et betydeligt og
meget belastende pres mod deres person fra mediernes side.

Ministeriet har herved lagt vagt pa, at Indenrigs- og Sundhedsministeriet
har oplyst, at en journalist fra et landsdzkkende dagblad sgndag d. 27.
september 2010 tog kontakt til en underordnet medarbejder i ministeriet
pa dennes privatadresse, fordi journalisten antog, at vedkommende med-
arbejder havde taget del i behandlingen af den samme sag, som den fore-
liggende aktindsigtssag drejer sig om. Ifglge det oplyste ringede journali-
sten pa medarbejderens private telefonnummer og stillede spgrgsmél om
sagen. Medarbejderen besvarede visse af spgrgsméilene, men valgte til
sidst at leegge rgret pa. Kort tid herefter ringede journalisten pé dgrtelefo-
nen i den ejendom, hvor medarbejderen bor, og selv om medarbejderen
ikke gnskede at lukke journalisten ind, fortsatte journalisten med — adskil-
lige gange — at ringe pé dgrtelefonen. Mens journalisten ringede pa dgrte-
lefonen, forsggte vedkommende samtidig igen at kontakte medarbejderen
pa dennes private telefonnummer. Medarbejderen gnskede fortsat hver-
ken at lukke journalisten ind eller at tale med vedkommende i telefonen,
men journalisten skaffede sig pa trods heraf adgang til ejendommen —
formentlig ved at ringe pa hos andre af ejendommens beboere. Journali-
sten lagde herefter sit visitkort i medarbejderens postkasse.

Det er @konomi- og Erhvervsministeriets opfattelse, at det, som den om-
handlede medarbejder i Indenrigs- og Sundhedsministeriet ifglge det op-
lyste har veret udsat for, er egnet til at krenke vedkommendes privatsfe-
re pa en made, som kan skabe utryghed og usikkerhed og som offentligt
ansatte, der ikke bestrider chefstillinger, ikke skal téle. Der kan i den for-
bindelse ogsa henvises til de hensyn, der ligger bag bestemmelsen i of-
fentlighedslovens § 2, stk. 3, 2. pkt., hvorefter loven ikke omfatter offent-
ligt ansattes personalesager.

Det er endvidere ministeriets opfattelse, at der er nzrliggende grund til at
antage, at en udlevering af navnene pid de omhandlede underordnede
medarbejdere vil fgre til, at de pagzldende udsattes for noget tilsvarende.
Der kan herved bl.a. henvises til, at de foreliggende aktindsigtsbegarin-
ger vedrgrer samme sag, som den, der gav journalisten anledning til at
kontakte Indenrigs- og Sundhedsministeriets medarbejder, at der er tale
om en szrdeles aktuel sag, der er omgardet af en meget stor mediebeva-
genhed, og at der ma antages at vare stor opmarksomhed om andre med-
arbejdere, der pa den ene eller anden made har varet knyttet til sagen.



@konomi- og Erhvervsministeriet har ikke undtaget navne pd medarbej-
dere, der bestrider chefstillinger eller funktioner som f.eks. szrlige radgi-
vere.

Princippet om meroffentlighed i offentlighedslovens § 4, stk. 1, 2. pkt., er
indgéet i @konomi- og Erhvervsministeriets overvejelser ved behandlin-
gen af aktindsigtsanmodningen. Ministeriet har herved foretaget en afvej-
ning af de beskyttelsesinteresser, der ligger bag undtagelsesbestemmelsen
i offentlighedslovens § 7 (beskyttelsen af en myndigheds forberedelse af
det interne beslutningsgrundlag), over for den berettigede interesse, du
som journalist ma antages at have i, at anmodningen imgdekommes. Mi-
nisteriet har p& baggrund af denne afvejning ikke fundet grundlag for at
udlevere de interne dokumenter i sagen.

@konomi- og Erhvervsministeriet imgdekommer sédledes din anmodning
om aktindsigt, for s& vidt angar ministeriets mailkorrespondance med
Sundhedsministeriet, der er omtalt i Pkonomi- og Erhvervsministeriets
pressemeddelelse af 28. september 2010. For sa vidt angér den resterende
del af din anmodning, har ministeriet ikke pa nuvarende tidspunkt haft
mulighed for at fremfinde og gennemgé samtlige efterspurgte dokumen-
ter, henset til sagens omfang og det betragtelige antal aktindsigtsanmod-
ninger, som ministeriet har modtaget vedrgrende sagen. Ministeriet for-
venter dog at kunne besvare den resterende del af aktindsigtsanmodnin-
gen inden for 10 dage.

Eventuelle yderligere spgrgsmal vedrgrende afggrelsen kan rettes til ad-
ministrationsdirektgr Jesper Olesen pa tif. 33 92 41 61.
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Med venlig hilsen

Sidsel Nordekgaar
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Emne: Materiale vedr. beretning fra Rigsrevisionen

Vedhesftede filer: Beredskab Rigsrevisionens beretning om private sygehuse [DOK45614].doc; brev_
fin1.doc; fesdPacket.xmi
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Hermed brevet fra dep.-cheferne og en ikke-clearet version af beredskabspapiret vedr.
rigsrevisionsrapporten.

Jeg har sat artiklen fra Politiken ind nedenfor.

Mvh,

Rigsrevisionen: Sundhedsforsikringer giver ulighed

Sundhedsministeriet har ikke gjort nok for at holde gje med, hvbrdan de skattefrie
sundhedsforsikringer pavirker den lige adgang til sundhedsvaesnet, mener Rigsrevisionen, der
frygter, at det vil gge uligheden.

Af CHRISTINE CORDSEN

Isin omstridte rapport om private sygehuse kritiserer Rigsrevisionen ikke kun betalingen for private
behandlinger i det frie sygehusvalg, Rigsrevisionen gar ogsa til angreb p3 private
sundhedsforsikringer, som statens revisor mener indebzerer en risiko for oget ulighed i
sundhedsvzesnet.

Det fremgdr af det udkast til rapport om regionernes kgb af behandling p4 private hospitaler, som
har givet anledning til voldsom debat i de seneste dage. Bdde om Rigsrevisionens rolle, og om der
skal placeres et politisk ansvar hos tidligere sundheds-og finansminister, nu statsminister Lars Lokke
Rasmussen (V).. _

»Rigsrevisionens undersggelse har vist en risiko for, at der opstar ulighed i borgernes adgang til og
brug af sundhedsydelser«, skriver Rigsrevisionen i den forelobige rapport om de skattefrie og
arbejdsgiverbetalte sundhedsforsikringer, som nasten en million danskere har.

Og det har Sundhédsministeriet ikke gjort nok for at holde gje med, mener Rigsrevisionen:
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Ogs4 ballade om en anden rapport

1

Sundhedsminister Jakob Axel Nielsen (K) vil ikke kommentere Rigsrevisions kritik, fordi der er tale
om en forelgbig rapport, som hans ministerium er kommet med bemaerkninger til. Men ndr han pa
onsdag skal i samrdd i Folketingets Sundhedsudvalg om de sikaldte DRG-takster til
privathospitalerne, vil han ogsa fa spargsmal om Rigsrevisionen.

Inden samrddet forventer udvalget at 4 en hidtil ikke offentlig rapport om DRG-taksterne, som
ministeriet selv har udarbejdet.

»Far vi den ikke senest mandag, s4 aflyser vi samradet og klager til Folketingets praesidium. Det vil
vaere imod alle reglers, siger SF's sundhedsordfgrer, Jonas Dahl , der har bedt om samridet.

HYPERLINK "mailto:christine.cordsen@pol.dk"christine.cordsen@pol.dk
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»Sundhedsministeriet har ikke fulgt op p3, om udbredelsen af private sundhedsforsikringer som
folge af skattefritagelsen herfor har pavirket borgernes lette og lige adgang til sygehusydelser.
Rigsrevisionen finder, at der er behov for en sddan opfeigning og henviser til sundhedslovens
formalsbestemmelse, som bl. a. omtaler let og lige adgangs, hedder det | rapporten.

Det er den kritik, der har fiet Venstres politiske ordfgrer Peter Christensen til at anklage
Rigsrevisionen for at politisere, siger han.

»Et flertal i Folketinget har jo vedtaget loven om skattefrihed, fordi man gnsker at udbrede
sundhedsforsikringer.

Derfor politiserer Rigsrevisionen i uhgrt grad, nir den gar ind og siger, hvad s med den frie og lige
adgangg, siger Peter Christensen.

For det er ikke Rigsrevisionens opgave at tage stilling til, om sundhedslovens »lette og lige adgang«
star over loven om skattefri sundhedsforsikring, som er vedtaget senere i Folketinget, mener Peter

Christensen.

»Sundhedsloven er ikke en grundlov, og det er kun grundloven, der stir over andre love. S3 selv om
Rigsrevisionen skulle have ret, s& gir den her langt ud over sin opgave og gor sig til dommer over,
om nogle love er vigtigere end andre love. Det er et politisk synspunkta, siger Peter Christensen.

Flere statsrevisorer har kritiseret V-ordfgreren for angrebet p3a Rigsrevisionen.

»Jeg vil gerne understrege, at jeg ikke gnsker, at Rigsrevisionen skal have en mindre betydning i
fremtiden. Men Rigsrevisionen er selv ved at @delzegge sin trovaerdighed, siger Peter Christensen.

Socialdemokraterne har lzenge argumenteret for, at skattefrie sundhedsforsikringer skaber ulighed
i adgangen til sygehusene, og politisk ordfgrer Henrik Sass Larsen mener ikke, at Rigsrevisionen har
overskredet sin befgjelse. '

»Det er vel rimeligt nok, at Rigsrevisionen kigger pa den samlede relevante lovgivning, ndr man
laver en undersggelse af de private hospitaler«, siger Sass Larsen. A

Ministeriel kritik af Rigsrevisionen

Sundhedsministeriet mener til gengzeld, at det er helt galt at blande den generelle sundhedslov ind
i spgrgsmalet om private sundhedsforsikringer.

»Sundhedsforsikringerne endrer ikke ved den lovfaestede ret til let og lige adgang i forhold til de
offentligt finansierede sundhedsydelser«, skriver ministeriet i et hgringssvar til Rigsrevisionen.

Hgringssvaret er udarbejdet af departementscheferne fra Sundhedsministeriet og
Finansministeriet. De gir ogs3 voldsomt | rette med grundlaget for Rigsrevisionens konklusion om,
at regionerne har betalt en overpris for de patienter, som er blevet behandlet pa private sygehuse
som folge af ventetidsgarantien.

Rigsrevisionens beretning bygger flere steder p4 »forkerte og ikke sammenlignelige fremstillinger af
lovgivning m. v.«, skriver ministerierne, der anklager Rigsrevisionen for at vaere »selektiv i sin
fremstilling« og undlade »systematisk« at ggre brug af »den tilgzengelige information« :
»Beretningsudkastet og de overordnede vurderinger fremstar derfor forkerte 0g unuancerede,
anfgrer de to departementschefer i hgringssvaret, der p3 en lang raekke punkter tilbageviser det
grundlag, Rigsrevisionen bygger sin analyse p4.
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Beredskab til Samrid AG, AH og Al vedr. afregning med private
sygehuse

mmmmmmmmmmmmmmm
behandling p4 private sygehuse

Baggrund
mmmw&mmafzzmmmmgmw
mmompﬁs.kvaliﬁqtogadgmgﬁlbdundlingpipﬂvawsygehmmnendelige
beretning forventes offentliggjort medio juni, men et forelgbigt udkast er blevet
lzgget til pressen.

Indhold
Rigsrevisionen kritiserer generelt det offentliges kgb af private sygehusydelser
under den udvidede fritvalgsordning. I beretningsudkastet konkluderes:

"Det er Rigsrevisionens samlede vurdering, at der ikke i tilstraekkelig grad er taget

hensyn til pris og kvalitet i tilretteleggelsen af det offentlige sygehusvaesens keb of
private sygehusydelser. Afialerne med de private sygehuse, der skal sikre borger-
nes udvidede frie sygehusvalg, er ikke indgdet under hensyn til pris og kvalitet. ”

SUM:ogFM’tharudarhejdetaleleuvarafS.majﬁlRimvizMHaaf
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"Det er Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse og Finansministeriets genereile

" opfattelse, at beretningsudkastet pd tre centrale omrdder: det udvidede frie syge-

husvalg, aftalen mellem regeringen og Danske Regioner af 1. april 2009 sams
sundhedsforsikringer, ikke er korrekt og flere steder bygger pd forkerte og ikke
sammenlignelige fremstillinger af lovgivning mv. Rigsrevisionen har i sin Jremstil-
ling veeret selektiv og har ikke systematisk gjort brug of den tilgeengelige informa-

tion, herunder svar til Folketinget vedr. afregningstakster mv. Beretningsudkastet

0g de overordnede vurderinger fremstdr derfor forkerte 0g unuancerede,”
Svaret er citeret i Politiken sgndag den 10. maj,

‘ Talepunkter
.

Jeg har ikke mulighed for at kommentere de forhold, der er nazvnt i beretnin-
gen, da der endnu kun er tale om et udkast,

® Jeg vil med glzde kommentere beretningen, ndr den endelige version forelig-
ger i juni, ,

® Men som det har vaeret nzvnt i pressen kan jeg bekrafte, at der i gjeblikket er
en dialog igang mellem de relevante ministerier og rigsrevisionen med henblik
p‘iendmﬁelsaafdefoﬂwld, der er nzvnt i beretningsudkastet. .

“
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Finansministeriet
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Vedr. Rigsrevisionens udkast til beretning om pris, kvalitet og ad-
gang til behandling pa private sygehuse

Rigarevisionen hat fremsendt udkast af 22. april 2009 til beretning til Statsreviso-
rmeompﬁs,kmlitgtogadgmgﬁlbehmdlingp&pﬁntnsygcbme.

Det et Ministetiet for Sundhed og Forebyggelse og Finansministeriets generelle
opfattelse, at beretingsudkastet p tre centrale omrider: det udvidede frie syge-
husvalg, aftalen mellem regeringen og Danske Regioner af 1. aptil 2009 samt
‘smdhedsﬁodkﬁngegikkcetkomktogﬂemswde:byggupifoﬂuwogikh
sammenlignelige fremstillinger af lovgivning mv. Rigsrevisionen har i sin fremstil-
tion, herunder svar til Folketinget vede. afregningstakster mv. Beretningsudkastet
og de overordnede vurderinger fremstir detfor forkerte og unuancerede..

Af argumenter i forhold til beretningsudkastets centrale vurdetinger kan anfores:

. Formal med det udvidede frie valg og fastszettelse af takster :

Af betetningsudkastet fremgir fig. overordnede vurdering: "Det er Rigsrevisionens
sanleds vurdering, at der ikks i filsiralkalig grad ev taget bensyn 5l pris og kvalitet § Klrette-
Laggplsen of det offinsligs sygpbuswasens keb of privats sygsbmsydelser.” o

Ministeriemne et ikke enige heri og mener ikke, at Rigsrevisionen baseret sin argu-

ion ph et tetvisende og lioneli ilag, Rigarevisi i
ring af, at behandlingee under det udvidede frie sygehusvalg ez prisfastsat forkert,
,baampimmmgeheom,atde:undndetudvidede&ie.vdgetmkommhk
idet sikringen af patientens rettighed til hurtig behandling under det udvidede frie

Onsket om at sikre patientens rettighed hat veret den vasentligste premis for
udformningen af lovgivningen, herunder rammeme for aftalevilkir under det ud-
sigte (j£ nedenstiende). I forhold til aftaletaksterne og grundiaget hetfor konstate-
rer Rigsrevisionen flere stedet, at Sundhedsministeriet hae udformet en aftalemo-
del Dette et ikke korrekt. Ordningen er beskrevet, fastlagt og vedtaget via lovgiy-
ning, Sundhedsministeriet har siledes alene ageret ud fra de af Folketinget fastsat-
te rammer. :

5. maj 2009



ngsmmonmmkgehdaboﬂﬁadetfakﬂm,atmgmmaﬂeredcundagzk
dmdelovgimingkanfomtzgeudbudafsygchusydchugmmkogdcdgmncm
opﬁmempﬁsen,hemnde:iﬁlpamingmafakﬁvi&togdemediforboldﬁle&u—
levekmafdctudvidedeﬁiesygchnwdg.DctetsﬂedafoﬁugnkRigamhio-
nen anforer, at: ’R:gbmplamnimrymlbmbbng’mﬂdbdyddwm’:

Depﬁvnmsygehmogﬂinikkahatretﬁlenafuhmduotdningmkegiomme
kmdezforikkcbenyttemposiﬁonmknbmﬁlatpmpﬁsammOtdningen
indemeod,atpaﬁnhmvedhnggnnﬁe&duhnvﬂgeatgwubmgaf
ptivate sygehusydelser finansieret af det offentlige.

Fms&vidtang&tmgamvisioncmfonnﬂsgmg'veheanfomiudhamﬁlbm
ningu;udgmmeddaudvidedeﬁiquehum!ghuvmat’&dm&tw;
Digebusoasen for konksrrence, atqybebaxd&ymogw&nhymm&ba
handbng”. :

AfbcmﬁningemeﬁllovfonhgetomznddngaflovomsygehumenetM)
af 29. januar 2002 fremgir det, at ordningen "oioer en 1y of vesenslig restighed for dew
enwmquwmﬂﬁmgm%vw Patientens
udvidedetetﬁlﬁitsygehmnlgogmuﬁghedfotatundgimegethngemmdda
e:siledadetoverotdnedeogptimmformﬂmedordningmllysethqu
Rigsrevisionens formalsfremstilling og premis fo:detudvidedeﬁesygehmnlg
fotkugidctdenikkestemme:mmmedlmy’venhmigtogﬁlkcadegivehm
Gmndhgetfotbetemingenskalistedetfozholdesig&ldetpﬁmnesimmed

Isinvundedngaﬁatdezundetdetudvidede&iesygehmnlgikhe:afukmhm
under hensyn til pris, bygger Ri ptimzztsinargmnentuﬁonpitoﬁom-
hold:l)fothaudlhgenommhmim,humdu'Amnddaﬂotmingemafmk
md&ai%mﬂ:mgigzpﬁvzwsygehmogkﬁnikht,smmmgiomb@
memizm.nwmmabmhmm
letkontekstog&emnﬂ:udenhensynﬁ!p:dningmogdcmpﬁmmfomﬂ

Veds. forhandli kater § 2006
Beretningsudkastets beskrivelse af takstfastszttelse, herunder forhandlingerne i
ZW,ngmkuMmcmmdwmaogmddigbnkhsbmFo&e-
ﬁngetubbendebkvaoﬁmtmtomdeforhandledeogfasmuhmipeﬁo-
dmZOOZogZOW.Rigateviaiquenvzlgezdogisinatgumenaﬁoncnsdck&vﬁ!f
mda&mﬂrudmsammmhmgdudﬁklﬁgmimhnfwemewapeﬁm
den,manglendehemynugen&linfonmdon,dete:ﬁlgietFolhﬁngeghamda
sva:p&ﬂereudva!gs—samt&&apotgamﬂsamtudenkommeﬁngaﬂatudmant-
ningen var p4 linje med de af lovgivningen fastsatte rammer.

Beékﬁvehenaftahu&ég:ﬁngskalnﬁhncmdebifotholdﬁlbvgimingem for-
milomsiktingafpaﬁeatensmtﬁghedﬁﬁovmﬁende),ogdehvedengmnem-
yngafpﬂsudviﬂingensidenotdningemindforeheiZﬂOZ,ﬁ bLa. svar ps S2515
a£8.febtua:ZOOéogspm..’:WSUU(ahn.del)af19.mam2007,hvoziafu1emei



petioden 2002-2007 omm!es,ogendemljetetbcskﬂveheafdeforhmdledeog
fastsatte takster for 2005 og 2006 &emgit.Andrerelevmtespotgamﬂogmbm

Somehempdhupabmmpmmmxsmbelundhnngugenhgdedamd-
deage sporgsmil og svar pi $2517 af 8. februar 2006: " Kan ministerem begrunde det
Mpmogimfwmw&mmw:wmmmm
pr. bebandling, end det galder for de 100 privats oygebnse og klinikker, som Amtorddeforenin-
mmmgmmwmmwmwwﬁmﬂwm
de indgdede afialer?”, Dct&ungitafinden:igw—ogmﬂdhedm’nﬁsmmmr,at”Dt
Jastsatte takster er udiryke for, Mmﬂb@mdmmg&mdcf
Lelder for s offintligs sypebuses villkdy, berunder pris og lensken of produkstiviteiskras, bar
amﬁrdnb:kym:mubvm&mgoghbmdﬁwm

Albndcimb&dcg&alawdvddﬂdu&dcﬁﬁmgmwdg@nkmog”m
gwl&ﬁ&,m&mmy&@uyxagmgmdhiomm&md&
Jrister, der fremgdr af aftalerne. Oaagmmkibti&daﬁagdctu?:bhvﬁgingaﬁu
modnin, A

en'dmaﬁonmdamspmiomzfdetudvidede&iesygehmvﬂg.suspemiompe-
dodenogbespa:elsemeopnéetidmforbindéheerikkempzxmﬁve for en
rsimz&on,hvordepﬁvmsygehuuogkﬁnikkezhum&lmaﬁahmedmgbneme

regionemeha:h:m«u&ydembu&mtmmgdg,hvﬂhtmuﬁggmbetyhﬁgt
hvmpﬁs«endundg:deddﬁgmaﬁnkepﬁuzfordetudvidedefﬁevdg.B&et-
wmfomﬂetmeddetudvidede&iesygehusvalgaatsihepaﬁm&m«adgmgﬁl
hutﬂgbehandlmgogalmmvevalgnuh@edn,erdetdemdlkhmnhghedfot
atopnisanmelzvepﬁsu,somiﬁlledctmedénlevemndo:,dnkmuduytw
stordriftsfordele i prissztningen. ‘

Det anfotes desuden i Rigsrevisionens beretning, at ’ igrovisionen finder (...), at
indstillingen fra atWMka{giZﬂO?mafamdcmaMwas”
Dennegengivekeafudvalgenanbe&ﬁnguerfork&ogdzkknennﬁndteuhud-
mleke,sqmalenevedzkonhmmcmdmmheafbehandﬁnguforgtagetunde:det
udvidedeﬁiesygehuwdg,Dewﬁgemedlemme:afudvalgetanbefaledededmod



en model fot strategisk udbud for sygehusydelser generelt, der netop skulle sikre
forenelighed med ordningen om det udvidede frie valg,

Dertil kommer, at Rigsrevisionens anbefaling: "1 det omfang der bemytses takster i afreg-
ningen med de privats sygebuse, ber disss afipejle de privats sygebuses omkastuinger ...” stic
uden hensyntagen til, at det nodvendige informationsgrundlag ikke eksisterer.
Desuden er Rigsrevisionens anbefaling pi dette omride ikke nuanceret i forhold
til det tvaerministerieile udvalgs konstatering om, at "Udnalget bemarker, at et Privat-
DRG ileks i sig sely sikerer, at der vl blive indgges aftaler med de privats sygebuse, idet mam,
byis ds private sygebuse ileks finder de fasisatte takster attyaktive, kan risikers, at dey Jksw vil
blive indgdet meget f3 — cller o8, sles ingem — afialer under fritvalgsordningn”. Endelig tager
Rigarevisionen ikke stilling til de fotbehold, herunder manglende udgiftsneutrali-
tet, sikring af produktivitetskeav mv., som det tverministerielle udvalg anforer i
sin rapport.

Endelig bemztkes - som det ogsi fremgir af udkastet til beretningen - at der
' grundleggende stilles de samme krav til kvaliteten p4 de offentlige og private sy-

- gebuse, herunder bla. lovgivningskeav om lkegefaglig patientbehandling og sund-
hedsfaglig autorisation samt indberetningskrav til Landspatientregistret, kliniske
databaser mv. De private sygehuse er ligeledes underiagt Patientklagenzvnets
kompetence. :

Betetningsudkastets forkerte formalsfremstilling og praemis for det udvidede frie
sygehuwdgsamtenuovmstemmehemdlcmundmogehmmul&tzxogbe—
skﬂvekeafdeg:nndlxggmdekvaﬁuahnvpio&ntﬁgcogpﬁnmsygehmbe-
tyder, at Rigsrevisionens konklusion, om at "4falerme med de privats sygebuse, der skal
WWWﬁggMnMWMWﬂMgW&b
er korrekt. : ‘

Bmmingsudhsmbyggasibdaimegetvamﬂigehmmdavednuhu&eg-
- ning pi en opfattelse af formilet med det udvidede frie som ikke
stemmer overens med lovgivers hensigt og tilkendegivelser i forbindelse med ord-
preemis for det udvidede frie sygehusvalg samt fejlfortolkninger og/eller misfor-
stielser, at Rigsrevisionens fremlagte vurderinger i forhold til afregning under det
udvidede frie valg ez forkerte.

Aftalen mellem regeringen og Danske Regioner af 1. april 2009

Aftalen mellem regeringen og Danske Regioner af 1. april 2009 er ikke gengivet
ogfomlketkomktibexemfngmdhsmMedafaknmdma&zkyundhgetim

faset,hvo:detind&lZOlOnempbasaupﬁdeindhmtedect&dngaﬁnsuspemL

onsperioden. Efter 2010 vil aftalegrundlaget baseres pa referencetakster, som fast-

szttes ud fra omkostningsniveauet for de mest omkostningseffektive offentlige

sygehmaDcuesikrctsﬂeda,atdetoffmdigeikkebeuletmmfmenydehehon

de private, end det opgaven kan leveres til i eget regi. Det er siledes forkert, nir
Rigstevisionen anforer at: "Ministerists revidereds afialemodel fra april 2009 afviger samlet
set ilekes fra den bidtidige model. Den udnytter ikke i filsirakkeelig grad regionernes erfaringer



med udbud og understoster dermed ijekes en markedswdstiolss, samt et omkostringsbevidst of-
Jentligt kob of private sygebusydelser.”

Tilsvatende ex det &mmmmmat”mhbw%ﬁbwﬁ
ab sikse en udvikling rvod mere markedsorientereds priser ..."

qumdw&md«udmdeymdhgydnﬁmskﬂmgbmaﬁgehduim
uquemeddepmusygehuubywndempie:&mmmedudbudafsyge—
hmbehmdlingusamtugeanvendehenafmnmgiakeudbudﬂgnbmgafm
giske udbud kan siledes bruges som instrument i tilpasningen af aktiviteten
dmdifotholdﬁlefmdeveluafdetudvi&de&ieaygew .

Rigsrevisionens manglende gengivelse og misforstielse af aftalen af 1. april 2009
ogdmimuumentetbetydct,atmgstevisiomvu:dedngikkee:komk&

Smdhedsﬁoaikﬁnguogadgangﬁlbebaadﬂngpﬂpﬁvmsygehme

Rigsuvhiommfatetiudhstetﬁlbmuﬁnmat *Sundbedoninisteriet ikkes bar fulgt
op pd, mmmqmmwmymﬁ@gfmmww
DPavirkes borgernas lotts og lige adigang 5/ sygebusydelser. Rigsrevisionen finder, at der er bebow for-
en sddan opfelgning og bensiser £1 sundbedslovens formdisbestemmelse, som bl.a. omtaler et og

sundhedsforsikringer, hvilket ikke ez korrekt. Sundhedsforsikringerne zndrer ikke
veddenlovﬁcawdetetﬁlhtogﬁgcadgangifotholdﬁldeoffmtﬁgtﬁmiuede
Fozmﬂetmedenpdvztkundhedsﬂomikﬂnget,ztduopnhmsnﬁgadmﬁl
behmdﬁngipﬁvutegiplﬁd,smdog~vi&itﬁlmﬁozmedatbeidmogvixk~
somhedca,somfoaikdngpugmcﬂmikkevinehavcadgangﬁludmfonikﬂn&

menhzng, :

Sammenfatning
: e finder ministesi at vurdesings- og fioni i

getp&deovmnzvnteom:édaafo:katoge:sﬁhdnikkeenigeibmuﬁngmd;
kasteﬂkonklusionuogmdeﬁgemzdeﬁngaanfmiaﬁtﬁm’ﬂndeﬁagdm;
resultatec”, hesunder "Det er Rigsrovisionens samleds yurdering, at der ikkes i tilstrkkelig
Mﬂhﬁb@ﬂﬁﬂg%i%ﬂb@bﬂg’dﬂtﬁﬂt&b;@quf
mmmmwmm&mggm,m:wmmmmdaﬁ
Dgebusvalg, er ikeks indgdet under hensyn 1l pris og koalitet. ...

Som baggrund for ovenstiende har ministerierne udatbejdet 5 notater (vedlagt)
omordningmfonnﬁlogsigte,pﬁs«ogudbud,sikﬁngafkvnﬁwngmlenaﬂ. '
apdzmmﬂemregeﬁngmogDmszegiomomﬁlmtdzggehcafsama:-
bejdet med private sygehuse samt adgang til ydelser gennem private sundhedsfor-



sikﬁngeaNomwmegmncmgA:decenmleatgnmentetifo:holdﬁlbetemingmd—
kastets centrale vurderinger.

Nﬁnhteﬁcmabemzthﬁngaetaknekoncenumtomdeovemtdnedcvmden‘n-
gnﬁnmmﬁdomogdepmmdaahgtﬁlgmndhaﬁoz
Minktedmesﬂtﬁlzﬁdighedforsporgsmﬂoguddybningmmdtiﬁotbinddu
med et mode om ovenstiende.

Med venlig hilsen

Christian Kettel Thomsen Kristian Wendelboe
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Mange tak for den hurtige og praacise hjasip.

mvh,

Qkonomi- og Erhvervsministeriet

Slotshoimsgade 10-12
1216 Kobenhavn K

ap—

Til: DEP
~ Emne: Materiale vedr. beretning fra Rigsrevisionen

e

Fnzm.mq
Sendt: 11. 2009 17:

Hermed brevet fra dep.-cheferne og en ikke-clearet version af beredskabspapiret vedr.

rigsrevisionsrapporten.

Jeg har sat artiklen fra Politiken ind nedenfor.

Mvh,

Rigsrevisionen: Sundhedsforsikringer giver ulighed

Sundhedsministeriet har ikke gjort nok for at holde gje med, hvordan de skattefrie
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sundhedsforsikringer pavirker den lige adgang til sundhedsvaesnet, mener Rigsrevisionen, der
frygter, at det vil gge uligheden.

Af CHRISTINE CORDSEN

Isin omstridte rapport om private sygehuse kritiserer Rigsrevisionen ikke kun betalingen for private
behandlinger i det frie sygehusvalg. Rigsrevisionen gir ogs4 til angreb p3 private
sundhedsforsikringer, som statens revisor mener indebaerer en risiko for pget ulighed i
sundhedsvasnet.

Det fremgdr af det udkast til rapport om regionernes kgb af behandling p4 private hospitaler, som
har givet anledning til voldsom debat i de seneste dage. Bide om Rigsrevisionens rolle, og om der
skal placeres et politisk ansvar hos tidligere sundheds-og finansminister, nu statsminister Lars Lokke
Rasmussen (V).

»Rigsrevisionens undersggelse har vist en risiko for, at der opstar ulighed | borgernes adgang til og
brug af sundhedsydelser«, skriver Rigsrevisionen i den forelgbige rapport om de skattefrie og
arbejdsgiverbetalte sundhedsforsikringer, som naesten en million danskere har.

Og det har Sundhedsministeriet ikke gjort nok for at holde oje med, mener Rigsrevisionen:
»Sundhedsministeriet har ikke fulgt op p3, om udbredelsen af private sundhedsforsikringer som
folge af skattefritagelsen herfor har pavirket borgernes lette og lige adgang til sygehusydelser.
Rigsrevisionen finder, at der er behov for en sidan opfelgning og henviser til sundhedslovens
formalsbestemmelse, som bl. a. omtaler let og lige adgangs, hedder det I rapporten.

Det er den kritik, der har fiet Venstres politiske ordfgrer Peter Christensen til at anklage
Rigsrevisionen for at politisere, siger han.

»Et flertal i Folketinget har jo vedtaget loven om skattefrihed, fordi man gnsker at udbrede
sundhedsforsikringer.

Derfor politiserer Rigsrevisionen i uhgrt grad, nar den gar ind og siger, hvad s& med den frie og lige
adgangx, siger Peter Christensen.

For det er ikke Rigsrevisionens opgave at tage stilling til, om sundhedslovens »lette og lige adgang«
star over loven om skattefri sundhedsforsikring, som er vedtaget senere i Folketinget, mener Peter
Christensen.

»Sundhedsloven er ikke en grundlov, og det er kun grundloven, der stir over andre love. 53 selv om
Rigsrevisionen skulle have ret, s& gar den her langt ud over sin opgave og gor sig til dommer over,
om nogle love er vigtigere end andre love. Det er et politisk synspunkt«, siger Peter Christensen.

Flere statsrevisorer har kritiseret V-ordfgreren for angrebet p3 Rigsrevisionen.

»Jeg vil gerne understrege, at jeg ikke gnsker, at Rigsrevisionen skal have en mindre betydning i
fremtiden. Men Rigsrevisionen er selv ved at gdelzegge sin trovaerdighed«, siger Peter Christensen.

Socialdemokraterne har l2nge argumenteret for, at skattefrie sundhedsforsikringer skaber ulighed
i adgangen til sygehusene, og politisk ordfarer Henrik Sass Larsen mener ikke, at Rigsrevisionen har
overskredet sin befaje!se.

»Det er vel rimeligt nok, at Rigsrevisionen kigger p& den samlede relevante lovgivning, ndr man
laver en undersggelse af de private hospitaler«, siger Sass Larsen.
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Sundhedsministeriet mener til gengzeld, at det er helt galt at blande den generelle sundhedslov ind
i spargsmalet om private sundhedsforsikringer.

»Sundhedsforsikringerne andrer ikke ved den lovfastede ret til let og lige adgang i forhold til de
offentligt finansierede sundhedsydelser«, skriver ministeriet i et hgringssvar til Rigsrevisionen.

Horingssvaret er udarbejdet af departementscheferne fra Sundhedsministeriet og
Finansministeriet. De gar ogsa voldsomt i rette med grundlaget for Rigsrevisionens konklusion om,
at regionerne har betalt en overpris for de patienter, som er blevet behandlet p3 private sygehuse
som folge af ventetidsgarantien.

Rigsrevisionens beretning bygger flere steder pa »forkerte og ikke sammenlignelige fremstillinger af
lovgivning m. v.«, skriver ministerierne, der anklager Rigsrevisionen for at vaere »selektiv i sin
fremstillingx og undlade »systematisk« at ggre brug af »den tilgaengelige information« :
»Beretningsudkastet og de overordnede vurderinger fremstar derfor forkerte og unuanceredes«,
anfgrer de to departementschefer i hgringssvaret, der pi en lang raekke punkter tilbageviser det
grundlag, Rigsrevisionen bygger sin analyse p3.

Ogsa ballade om en anden rapport

Sundhedsminister Jakob Axel Nielsen (K) vil ikke kommentere Rigsrevisions kritik, fordi der er tale
om en forelgbig rapport, som hans ministerium er kommet med bemaerkninger til. Men nar han pa
onsdag skal i samrad i Folketingets Sundhedsudvalg om de sikaldte DRG-takster til
privathospitalerne, vil han ogs3 fé spprgsmal om Rigsrevisionen.

Inden samradet forventer udvalget at f en hidtil ikke offentiig rapport om DRG-taksterne, som
ministeriet selv har udarbejdet.

»Far vi den ikke senest mandag, sa aflyser vi samradet og kiager til Folketingets praesidium. Det vil
vaere imod alle reglers, siger SF's sundhedsordfgrer, Jonas Dahl, der har bedt om samraidet.

HYPERLINK “mailto:christine.cordsen@ggl.dkf'christine.cmdsen@pol.dk

Med venlig hilsen
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Sendt: 14. maj 2009 13:07

™: S 0E"

Ce:  Svend Saerkjaer;
Emne: Spergetimen i FT | gar

Har forsggt at ringe.

Bl.a. jf. girsdagens samrid i sundhedsudvalget er vi ganske interesserede i, hvad jeres minister har sagti
sp@rgetimen i FT | gar. Debatten er endnu ikke kommet ud p3 FT’s hjemmeside.

Har du mulighed for at sende et par linjer om det, bl.a. hvad hun har sagt vedr. evt. overbetaling af de
private sygehuse samt hendes evt. kommentarer til hendes udmelding i Politiken den 21. marts om, atder|
2002 var et behov for at fa den private sygehussektor “sparket i gang”?

Du er ogsa velkommen til at ringe.

MVh,
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. vedr. private sygehuse

Vi har nu fremskaffet en lydoptageise af spgrgetimen | onsdags.
\(edr. privat-rapporten og de 25 pct. lavere takster udtaler Lene Espersen (til Jonas Dahl):-
. DcZSpct.erbach&'etgmndlctarbcjdo" '
Hun udﬁhshp‘vmafdmkommﬂvcfolhﬂnmppcogmmmmmmd

. Udtaleisen bygger pd noget, som der er blevet arbejdet med | den konservative foiketingsgruppe
Det er en del af et stgrre konservativt sundhedsudspil.

ﬁ uu&siwlmnmmubmrquaumm«mmmsum

.

" Fras

ﬁﬁ.mmuﬂs
Ces d Saerijoer

Emnes Udredningsarbejdet vedr. privats sygehuse

Politiken er begyndt at sporge til karakteren af det udrednlngsarbejdc vedr, private syyhusc, som dln og
min mlnist« lm omtalt ved forskcllm lejliigheder. ,

L T T

Jegerderfornddtﬂlatfé bekraeftet, at Lene Espersen | FT | onsdags har sagt, at der er tale om et
udredningsarbejde, der er blevet udarbejdet hos de kunumtivo?

Har forsggt at ringe.
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