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Spergsmél 1 ad B 86

Besvarelse af spgrgsmal nr. 1 (ad B 86), som Folketingets Sund-
hedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyggelse
den 6. april.

Spgrgsmal 1:
"Ministeren bedes kommentere henvendelsen af 3. april 2009 fra Danske Handi-
caporganisationer vedrgrende ret til genoptraening, jf. B 86 — bilag 1"

Svar:

Indledningsvist skal jeg henvise til, at jeg i forbindelse med Folketingets 1. behand-
ling den 24. marts 2009 af beslutningsforslag B 86 om genoptraning af hjerneska-
dede redegjorde for regeringens synspunkter.

Jeg er naturligvis enig i, at det er afgerende vigtigt, at alle patienter med et laege-
fagligt vurderet behov for genoptraning efter udskrivning fra sygehus, modtager
relevant og rettidig genoptraening i forhold til det individuelle behov.

Det afggrende for om den enkelte oplever et ssmmenhangende forlgb er for mig at
se, at regioner og kommuner bliver endnu bedre til at samarbejde og kommunikere
om patientens funktionsevne og behov for hjelp.

Udfordringen er derfor lokalt at sikre den ngdvendige tveersektorielle og tvaerfagli-
ge sammenhang i en samlet indsats malrettet det enkelte menneskes behov. Vi har
skabt de rigtige organisatoriske og lovgivningsmassige rammer for at skabe sam-
menhang, tryghed og faglig kvalitet i genoptreeningstilbuddet - og et eventuelt
bredere rehabiliteringsforlgb - for alle patienter, der har behov herfor.

Nar det er sagt, sa er jeg, som jeg naevnte, fuldt ud opmeerksom pa, at der lokalt
fortsat er en udfordring for at skabe en bedre og mere smidig organisering af reha-
biliteringsindsatsen pa tveers af ansvarsomrader og myndighedsstrukturer. Men jeg
mener, at vi med kommunalreformen har skabt forudsatningerne for en solid tveer-
sektoriel koordinering af patientforlgbene fra udredning og behandling til efterfal-
gende genoptraning og rehabilitering.

For sa vidt angar genoptraning efter udskrivning fra sygehus, som i mange tilfelde
vil udgare en central del af en samlet rehabiliteringsindsats, har vi med sundheds-
lovens § 84 forpligtet regionsradene til at tiloyde alle patienter med et leegefagligt
vurderet behov for genoptrening, en genoptraeningsplan med henvisning til et gen-
optreeningsforlgb.

Formalet med de individuelle genoptraningsplaner er netop at sikre et malrettet,
sammenhangende og effektivt genoptraeningsforlgb, der tager udgangspunkt i den
enkeltes individuelle behov med sigte pa, at den enkelte opnar samme grad af funk-
tionsevne som tidligere eller bedst mulig funktionsevne. Genoptreeningsplanen skal
blandt andet angive det seneste tidspunkt for bopalskommunens fgrste kontakt til



patienten med henblik pd kommunens tilretteleeggelse af et relevant genoptree-
ningsforlgb.

Allerede et ar efter kommunalreformen kunne vi registrere en aktivitetsstigning pa
genoptreeningsomradet pa mere end 40 pct. Det er en stigning, der kommer alle
patienter til gavn. Jeg mener derfor ikke, at der aktuelt er behov for mere lovgiv-
ning.



