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gen kan komme fra den praktiserende leege eller anden
speciallaege.

Patientens ret til at vaelge et aftalesygehus aktuali-
seres ikke, hvis regionen kan tilbyde, at behandlingen
pa et regionssygehus eller et samarbejdssygehus kan

" pabegyndes inden udlebet af de 2 méneder. Der stilles
med andre ord ikke krav om, at et behandlingsforleb
kan veaere afsluttet, inden de 2 maneder.

Patienten skal senest 8 hverdage efter, at henvisnin-
gen er modtaget, have oplyst, om behandlingsforlgbet
kan pabegyndes senest 2 méneder efter, at henvisnin-
gen er modtaget. Denne bestemmelse sigter p4, at pa-
tienterne skal have reel mulighed for at benytte den
udvidede behandlingsret, og at de allerede pé dette
tidlige tidspunkt skal have mulighed for at valge be-
handling pa et aftalesygehus og disponere herefter.

Nar patienten har ret til behandling pa et aftalesyge-
hus, fordi ventetiden overstiger 2 maneder, og patien-
ten har valgt et aftalesygehus, har patienten fortsat ret
til behandling pé aftalesygehuset selv om bopzlsregi-
onen efterfolgende meddeler, at regionen inden for
fristen kan tilbyde behandling pé et regions- eller et
samarbejdssygehus. )

Hvis patienten har fiet oplyst, at behandling kan
finde sted pé et af regionens sygehuse eller et samar-
bejdssygehus inden fristens udleb, men patienten pa
grund af egne forhold, f.eks. atholdelse af ferie m.v.,
ikke gnsker at gare brug af dette tilbud, og derfor ikke
pabegynder behandling inden for de 2 méneder, far
patienten derimod ikke ret til at vaelge et behandhngs-
tilbud pé et aftalesygehus.

Efter sundhedslovens § 86, stk. 3, kan det frie syge-
husvalg, begranses for psykiatriske patienter, hvis
hensynet til den pagzldende taler herfor. En tilsvaren-
de begraensning vil ikke geelde for psykisk syge voks-
ne, der benytter sig af den foresldede udvidede be-
handlingsret.

Endelig fastlaegges det, at 1eg10nsradene i forening
indgér aftale med de privatejede sygehuse, klinikker
m.v. i Danmark og sygehuse, klinikker m.v. i udlan-
det, som gnsker at indgd aftale om behandling (aftale-
sygehus). Hvis parterne ikke kan opn enighed, fast-
saettes vilkdrene af ministeren for sundhed og fore-
byggelse. Hvis de sygehuse, klinikker m.v., som regi-
onerne sgger at indgé aftaler med, ikke onsker at indgé
en aftale pé de fastsatte vilkér, vil de ikke kunne om-
fattes af ordningen.

4. Okonomiske konsekvenser for det 'oﬂentlige

Merudgifter for regioner og kommuner skennes:i
overensstemmelse med satspuljeaftalen af 27. okiober

2008 at udgere i alt 850 mio. kr. fordelt med 50 mio.
kr. 12009, 100 mio. kr. i 2010, 300 mio. kr.i2011 og
400 mio. kr. fra 2012 til en gradvis kapacitetsopbyg-
ning med henblik pd udvikling og implementering af
udvidet behandlingsret i voksenpsykiatrien. Midlerne
udmentes til regionerne via det statslige tilskud til
sundhedsomrédet.

P& grund af den kommunale medfinansiering af
sundhedsvaesenet skal kommunerne kompenseres for
deres relative andel af merudgifterne.

Forslaget har ikke herudover gkonomiske konse-
kvenser for staten.

5. Administrative konsekvenser Jor det offentlige

Forslaget har ikke administrative konsekvenser for
det offentlige.

6. Okonomiske og administrative konsekvenser for er-
hvervslivet

Der ma som falge af forslaget forventes at ske til-
pasninger, herunder gkonomiske med hensyn til be-
handlingskapacitet, behandlingssteder og . behand-
lingstilbud pé private sygehuse og klinikker, der v&l—
ger at indgé i ordningen.

7. Administrative konsekvenser for borgerne

Forslaget har ingen administrative konsekvenser
for borgerne.

8. Miljomcessige konsekvenser - .

Forslaget har ikke miljemessige konsekvenser. .

9. Forholdet til EU-retten
Forslaget indeholder ikke EU-retlige aspekter.

10. Horte myndigheder og organisationer m.fl.

- Lovforslaget har vaeret sendt i hering hos falgende
myndigheder og organisationer:

Dansk Psykolog Forening, Dansk Socialradgiver-
forening, Dansk Sygeplejérad, Danske Fysioterapeu-
ter, Danske Handicaporganisationer, Danske Patien-
ter, Danske Regioner, Det Centrale Handicaprad, Er-
goterapeutforeningen, FOA — Fag og Arbejde, For-
eningen Pérgrende til Sindslidende, XL, Landsfor-
eningen Af nuvarende og tidligere Psykiatribrugere
(LAP), Landsforeningen Bedre Psykiatri, Landsfor-
eningen SIND, Laegeforeningen, Socialpedagogernes
Landsforbund og SPPD (Sammenslutning af Privat-
hospitaler og Privatklinikker i Danmark).



