Sundhedsudvalget 2008-09
SUU am. del Svar pa Spergsma 480

Offentligt

Folketingets Sundhedsudvalg

Folketingets Sundhedsudvalg har den 24. april 2009 stillet falgende spargsmal nr. 480
(Alm. del) til ministeren for sundhed og forebyggelse, som hermed besvares. Spargs-
malet er stillet efter gnske fra Liselott Blixt (DF).

Spergsmal nr. 480:

’Finder ministeren, at det er en hensigtsmaessig behandling, som den patient, hvis hen-
vendelse er omdelt fortroligt paA SUU alm. del - bilag 408, har faet af sin praktiserende
leege? Ministeren bedes herunder oplyse, om det er korrekt, at der kan indgas aftaler
som beskrevet i henvendelsen mellem laeger i et omrade og Sundhedsstyrelsen om, at
der ikke ma udskrives sovemedicin til patienter der har behov herfor.’

Svar:
Der refereres i spgrgsmalet til en henvendelse fra en borger. Henvendelsen har veeret

omdelt fortroligt til Folketingets Sundhedsudvalg. | henvendelsen beskriver borgeren et

omfattende sygdoms- og behandlingsforlgb i perioden 27. januar 2008 til 4. februar

2009. Borgeren rejser kritik af den samlede indsats, men iser af den involverede prakti-

serende laege, herunder i forhold til:
e Mangelfuld tilgengelighed til den praktiserende leege
o Den praktiserende lege og vagtlegens afvisning af sygebesag

e Vanskelighed ved at fa den praktiserende leges henvisning dels til fysioterapi
og dels til sygehusindleeggelse

e Vanskelighed ved at f& den praktiserende lzege til at ordinere sovemedicin,

grundet en aftale med Sundhedsstyrelsen om, at der ikke ma udskrives soveme-

dicin.

Jeg synes pa baggrund af den foreliggende beskrivelse af det samlede sygdoms- og
behandlingsforlgb, at den omhandlede borger ikke har haft et hensigtsmeessigt forlgb.

Jeg vil dog for en god ordens skyld samtidig precisere, at jeg ikke har mulighed for at
tage stilling til konkrete klager, som i den foreliggende sag, over sundhedspersoners
faglige indsats eller over spargsmal om konkrete praktiserede leegers overholdelse af
landsoverenskomsten om almen laegegerning. Rette klageinstans vedrgrende klager

over den legelige behandlingsindsats er Sundhedsveesenets Patientklagenavn. Det er de
regionale samarbejdsudvalg, der er klageinstans for klager over spargsmal om praktise-

rende laegers overholdelse af landsoverenskomsten om almen laegegerning, herunder
reglerne om tilgaengelighed.
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Jeg vil i det falgende mere generelt kommentere de ovennavnte spargsmal, som borge-
ren tager op i henvendelsen.

Reglerne om tilgeengeligheden til landets praktiserende leeger, der er fastlagt i lands-
overenskomsten om almen laegegerning, indebarer bl.a., at leegen skal tilrettelaegge sin
konsultation og tidsbestilling saledes, at patienterne saedvanligvis kan fa konsultation
senest 5. hverdag efter tidsbestillingen. Ved akut opstaet behov for leegehjeelp i dagtiden
(kl. 8-16) skal patienten dog have adgang til leegehjelp telefonisk eller pa anden vis
samme dag hos laegen eller hos stedfortreedende laege. Pa hverdage efter kl. 16 og i
weekenden er vagtleegeordningen forpligtet til at yde den relevante almenmedicinske
indsats. Det er dermed bl.a. legens faglige ansvar at vurdere, om en patient har behov
for akut behandlingsindsats.

De praktiserende leeger og leegerne i vagtleegeordningen har bl.a. mulighed for at yde
lzegebetjeningen i form af telefonkonsultation, fremmgdekonsultation, sygebesag eller
ved at visitere patienten til fx sygehus eller fysioterapi. Den enkelte lzege har saledes
flere muligheder for at yde den service, der er ngdvendig, og det er den enkelte laeges
ansvar — pa baggrund af et konkret leegefagligt sken — at tilbyde relevant behandling.
Laegen er dermed forpligtet til at afleegge sygebesag, hvis henvendelsen om sygebesgg
efter leegens vurdering af sygdommen eller forholdene i gvrigt ngdvendigger besgg.

For sa vidt angar spgrgsmalet om praktiserende lzegers ordination af sovemedicin, kan
jeg oplyse, at Sundhedsstyrelsen og Legemiddelstyrelsen via vejledninger og informa-
tionskampagner over for legerne gennem de senere ar har sggt at gge leegernes op-
marksomhed pa brugen af sove- og nervemedicin. Indsatsen har betydet, at danskernes
forbrug af disse midler er faldet, og at der er kommet feerre nye brugere af disse midler.

Indsatsen har isar haft til formal at nedbringe forbruget af sove- og nervemedicin
blandt yngre brugere af disse leegemidler, som risikerer at blive afhangige, hvis leegen
ordinerer medicinen i leengere tid, end det anbefales i de sundhedsfaglige retningsliner.
Sigtet med initiativerne har ogsa veret, at legerne i hgjere grad bliver opmarksomme
pa mulighederne for at hjaelpe personer, der igennem lengere tid har veeret brugere af
sove- og nervemedicin.

Laegernes beslutninger om medicinordinationer til patienterne sker ud fra en konkret
legefaglig afvejning i det enkelte tilfeelde. Der er sdledes hverken serlige aftaler med

eller vejledninger fra Sundhedsstyrelsen, der udelukker landets praktiserende lzeger fra
at ordinere sovemedicin til patienter med behov herfor.

Med venlig hilsen

Jakob Axel Nielsen / Tobias Neergaard



