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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 28. januar 2014 stil-
let følgende spørgsmål nr. 72 (L 87) til ministeren for sundhed og forebyggel-
se, som hermed besvares. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Hans Christi-
an Schmidt (V).

Spørgsmål nr. 72:
’’Vil ministeren, med henvisning til artiklen på Politiken.dk den 23. januar 2014: 
http://politiken.dk/indland/ECE2188821/sindslidende-borgere-venter-i-
maaneder---men-private-kan-behandle-dem-i-morgen/ oplyse, om ministeren 
finder, at mennesker, der er svært psykisk syge, selv er i stand til aktivt at an-
mode om at blive henvist til privat praksis? ”

Svar:
Af lovforslaget følger det, at psykiatriske patienter, som er henvist til sygehus-
behandling og udredt, har ret til udvidet frit sygehusvalg, hvis ventetiden på 
behandling overstiger 2 måneder (60 dage). For patienter med mere alvorlige 
lidelser indtræder retten til udvidet frit sygehusvalg dog allerede efter en vente-
tid på 1 måned (30 dage). Denne vurdering om retten til differentieret udvidet 
frit sygehusvalg sker på grundlag af lidelsens alvorlighed, funktionshæmning 
mv.  

Når en patient henvises til et offentligt hospital/psykiatrisk center, vil patienten
modtage et indkaldelsesbrev inden for otte hverdage fra hospitalet/det psykia-
triske center har modtaget henvisningen. Indkaldes til behandling, hvor patien-
ten har ret til at benytte sig af det udvidede frie sygehusvalg, vil brevet endvi-
dere indeholde information om mulighederne herfor, jf. sundhedslovens § 90.

Det er patientens eget, frie og aktive valg at gøre brug af de relevante behand-
lingstilbud. Herunder om patienten ønsker at blive på ventelisten til behandling 
ved et offentligt psykiatrisk behandlingssted eller ønsker at benytte et privat 
hospital/klinik. At viderehenvisning kræver et aktivt tilvalg af behandling på et 
aftalesygehus fra patienten, er jo også udgangspunktet for de nugældende 
regler, der blev indført af den tidligere VK-regering. 

Inden der træffes beslutning om relevante behandlingstilbud, kan patienten 
rådføre sig med praktiserende læge, patientvejledere i regionen, pårørende 
mv. for at nå frem til det behandlingstilbud, som passer patienten bedst.   

Hvorvidt en patient faktisk ønsker at benytte sig af retten til udvidet frit syge-
husvalg, vil komme an på patientens individuelle situation, bl.a. geografisk af-
stand, ventetidens længde, evt. forudgående kendskab til afdelingen mv. Jeg 
finder derfor ikke anledning til at ændre på forudsætningen om, at patienten 
selv vælger behandling på et aftalesygehus. 
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