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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 14. januar 2013 stil-
let følgende spørgsmål nr. 262 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-
byggelse, som hermed besvares. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Sophie 
Løhde (V).

Spørgsmål nr. 262:
’’Er ministeren overrasket over, at mere end 9 ud af 10 patienter allerede inden
udredningsrettens vedtagelse udredes inden for en måned, sådan som syge-
husdirektører fra ni af landets sygehuse vurderer i en undersøgelse foretaget
af den liberale tænketank CEPOS? Vil ministeren, på baggrund af dette, da
genoverveje regeringens beslutning om at forringe behandlingsgarantien, så-
dan at hurtig udredning ikke skal ske på bekostning af patienternes ret til hurtig
behandling, men at det i stedet bliver et både-og som også foreslået af bl.a. 
Danske Patienter? ”

Svar:
CEPOS har offentliggjort et notat om hospitalsdirektørernes forventninger til 
retten til udredning. Notatet bygger ikke på om statistiske opgørelser, men på 
skøn fra en række hospitalsdirektører.

Af notatet fremgår det, at CEPOS har kontaktet 24 danske hospitalsdirektører 
for at afdække deres forventninger til retten til hurtig udredning. Seks hospi-
talsdirektører valgte ikke at deltage i undersøgelsen, og ud af de resterende 
18 har 9 oplyst, at de ikke ved, hvor mange der i dag udredes inden for 1 må-
ned på deres hospital, eller hvor mange de forventer, at der fremover med den 
nye ”ret til hurtig udredning” vil blive udredt inden for 1 måned på deres hospi-
tal. 

De resterende 9 hospitalsdirektører – altså ud af de 24 - har givet et bud på, 
hvor mange der i dag udredes inden for 1 måned på deres hospital, og hvor 
mange de forventer, at der fremover med den nye ”ret til hurtig udredning” vil 
blive udredt inden for 1 måned på deres hospital. Et gennemsnit heraf viser, at 
de 9 direktører vurderer, at 91 pct. af patienterne udredes inden for en måned, 
mens 97 pct. af patienterne forventes udredt inden for en måned efter udred-
ningsrettens ikrafttræden.

I de spørgsmål, direktørerne har besvaret, sondres der ikke mellem akutte og 
ikke-akutte patienter, hvilket synes temmelig afgørende i sammenhængen. 
Der er i øvrigt ikke kontrolleret for patientsammensætning på de sygehuse, 
som har svaret, og det vides således ikke, om udredningsretten vil have særlig 
stor effekt på netop de sygehuse, som ikke har besvaret CEPOS’ spørgsmål.
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Side 2

På den baggrund er jeg ikke nødvendigvis overrasket over tallene, men finder 
til gengæld, at man skal passe på med at overfortolke på resultatet.

Hvis man skal bruge tallene, kan jeg glæde mig over, at udredningsretten iføl-
ge direktørerne vil medføre, at 2/3 af de sygehuspatienter, som i dag venter 
mere end en måned på udredning (6 pct.-point ud af 9 pct.-point), kan udredes 
inden 1 måned. Hertil kommer de patienter, der vil få kortere udredning p.g.a. 
pligten til at henvise til andre offentlige eller private hospitaler som led i udred-
ningsretten. Endelig skal vi jo huske på, at ganske mange patienter hvert år 
bliver udredt i det danske sygehusvæsen, og uanset hvad det præcise tal så 
måtte vise sig at blive, vil jeg tillade mig at glæde mig over de mange danske-
re, der vil få glæde af udredningsretten. 

Det illustrerer efter min opfattelse, at retten til hurtig udredning er en klar styr-
kelse af patienternes retsstilling, og at hensigten med rettigheden – at sikre 
hurtigere og mere præcise udredningsforløb i sygehusvæsenet, så patienterne 
hurtigt får klarhed om deres diagnose – er meget relevant for de patienter, der 
i dag oplever lange ventetider på udredning. Jeg finder derfor ikke anledning til 
at ændre på retten til hurtig udredning eller den differentierede ret til udvidet frit 
sygehusvalg. 

Når vi så samtidig ikke fastholder rettigheden til behandling inden for en må-
ned for alle patienter, skyldes det jo, at vi i regeringen mener, at vi hele tiden 
skal forpligte os til at prioritere vores ressourcer – også i sundhedsvæsenet –
således at vi leverer mest mulig sundhed for pengene.

Med venlig hilsen

Astrid Krag      /      Anna Skat Nielsen


