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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 12. marts 2014 stillet
falgende spagrgsmal nr. 569 (Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Karina
Adsbgl (DF).

Spgrgsmal nr. 569:

"Vil ministeren redeggre for, om han finder det rimeligt med de lange venteti-
der i forhold til hgrehzemmede, jf. ventetiderne som fremgar af hjemmesiden
hoerelse.dk, og hvilke initiativer agter ministeren at tage i forhold til, at venteti-
derne i det offentlige er sa lange bade i forhold til udredning og til endt be-
handling, og til at borgeren modtager sit hgreapparat? Link til hjemmesiden:
http://www.hoerelse.info/Ventetider”

Svar:

Indledningsvist vil jeg understrege, at det som pa andre omrader i sygehus-
vaesenet, er regionernes ansvar at sgge at tilpasse kapaciteten pa de forskel-
lige omrader, s& man sa vidt muligt undgar lange ventetider.

En borger, der er henvist til hgreapparatsbehandling af en greleege (special-
leege i gre-, neese, halssygdomme), kan frit vaelge, om han eller hun vil be-
handles i det offentlige sygehusveesen eller have tilskud til at kgbe hgreappa-
rater hos en godkendt, privat forhandler.

Men opggrelserne over ventetiderne viser, at der er forskel pa, hvor lang tid en
borger skal vente, safremt han eller hun veelger behandling i offentligt regi.
Derfor vil jeg ogsa ggre opmaerksom p4, at veelger borgeren at modtage hgre-
apparatbehandling pa sygehusets hgreklinik eller audiologisk afdeling, er bor-
geren omfattet af reglerne om frit valg af sygehus.

Pr. 1. januar 2013 fik regionerne det samlede myndigheds- og finansierings-
ansvar for udlevering af hgreapparater i offentligt og privat regi. Et ansvar, der
for var delt mellem regioner og kommuner. En af intentionerne med denne
loveendring var blandt andet at skabe en enklere struktur for borgerne og und-
ga ungdig sagsbehandling.

Endvidere indeholdt lovforslaget en reduktion af tilskuddet til kab af hareappa-
rat ved godkendt, privat forhandler. Fra nogle sider gav det bekymring for gget
pres og laengere ventetider til de offentlige hareklinikker.

Da tilskudsnedszettelserne er begrundet i prisudviklingen pa hareapparater,
bar eendringerne ikke i sig selv fgre til hgjere priser hos de private forhandlere
og dermed heller ikke til mindre efterspgrgsel p& hgreapparater hos de private
forhandlere.

Hvis der som fglge af det reducerede tilskud til de private Klinikker alligevel
sker en forskydning af efterspgrgslen i retning af de offentlige klinikker, vil re-
gionerne opna en besparelse pa udgifterne til tilskud, som vil kunne bruges til



Side 2

at tilpasse kapaciteten pa de offentlige klinikker, sa en evt. gget efterspargsel
her ikke medfarer ggede ventetider.

Som det fremgar af bemaerkningerne til lovforslaget L 59 om samling af hg-
reapparatsomradet i sundhedsloven og aendret tilskud til hareapparater, vil re-
geringen evaluere den nye model for tilskud til hgreapparatbehandling to ar ef-
ter ikrafttreedelsen den 1. januar 2013. Evalueringen skal blandt andet belyse
udviklingen i ventetiden i det offentlige sygehusveesen.

Med venlig hilsen

Nick Heekkerup /  Pernille Westh Nielsen



