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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 3. april 2014 stillet
falgende spargsmal 30 til L 94 til ministeren for sundhed og forebyggelse, som
hermed besvares.

Spgrgsmal 30:
"Ministeren bedes kommentere henvendelsen af 2. april 2014 fra PAKS (Pri-
vate Audiologiske Klinikkers Sammenslutning), jf. L 94 — bilag 18.”

Svar:

Henvendelsen fra PAKS angar sammenslutningens foretreede for Sundheds-
og Forebyggelsesudvalget den 1. april 2014, der drejede sig om forebyggelse
af greleegers adgang til dobbeltrollen med behandling af hgretab og ejerskab
af hgreklinikker i relation til L 94.

Pa mgdet med udvalget henviste PAKS til mit svar pa spgrgsmal 8 til L 94,
hvori jeg redegjorde for min indstilling til indfgrelse af et eventuelt forboud mod
eksisterende ejerskab i leegemiddel- og medicovirksomheder. PAKS bad des-
uden udvalget om at inddrage en alternativ Igsning i dets videre arbejde med L
94, som vil kunne forebygge speciallaegers dobbeltrolle uden at gribe ind i de-
res ret til at eje hgreklinikker. Denne lgsning gar ud pa indfgrelse af et forbud
mod, at en specialleege bade henviser en patient til hgreapparatbehandling og
efterfglgende udferer behandlingen pa denne patient i laegens egen eller en
tilknyttet hareklinik.

Til PAKS’s forslag kan jeg oplyse, at jeg har overvejet det sammen med en
reekke andre forslag, som jeg har modtaget til det aendringsforslag til L 94, der
var i hgring i marts i ar. Som det fremgar af hgringssvarene, det kommentere-
de hgringsnotat og det endelige sendringsforslag, som jeg samlet sendte til
udvalget den 11. april i &r, har hgringsparterne meget varierende holdninger til
spargsmalet om grelaegers adgang til at udfgre hgreapparatbehandling og til
samtidig at have ejerskab i hareklinikker. | mit svar pa spgrgsmal 29 til L 94
har jeg forklaret, hvorledes jeg har justeret eendringsforslaget pa grundlag af
hagringen.

En vedtagelse af L 94 og det fremsatte andringsforslag vil ikke forbyde gre-
leeger at behandle patienter, som de selv har henvist til hgreapparatbehand-
ling. Lovforslaget vil ikke zendre ved det grundvilkar i det praktiserende sund-
hedsvaesen, at sundhedspersoner eller andre fagpersoner undersgger patien-
ter/borgere og selv udfarer behandlingen, som de tjener penge pa. Det gzelder
ogsa i forhold til hgreapparatbehandling i privat regi, uanset om behandlingen
udfgres af speciallaeger eller af audiologiassistenter.



Side 2

De foresldede habilitetshestemmelser vil fare til en retstilstand, der i et vist
omfang imgdekommer PAKS’s gnske om at forebygge laegers dobbeltroller.
Nar grelaeger gnsker ejerskab eller anden tilknytning til et hgrecenter med de-
tailsalg af medicinsk udstyr, hvor ejeren ogsa er producent, importar eller di-
stributgr af medicinsk udstyr i de omfattede risikoklasser, skal der ved tilknyt-
ning uden for anmeldelsesordningen indhentes Sundhedsstyrelsens tilladelse.
Pa grundlag af fastsatte kriterier vil styrelsen ud fra habilitetshensyn kunne
meddele afslag pa tilknytningen, herunder afsla en greleege i klinisk arbejde at
erhverve ejerskab i denne forretning.

Med venlig hilsen

Nick Heekkerup / Hanne Bonne Jgrgensen



