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Region Hovedstadens bemaerknin-
ger til debatindlaeg fra gynaekolog
Henrik Skensved

Indenrigs- og Sundhedsministeriet har pa baggrund af praktiserende gyneeko-
log Henrik Skensveds indlaeg i Berlingske den 10. januar 2022 bedt Region
Hovedstaden om at komme med en skriftlig uddybning af forholdene pa omra-
det pa baggrund af artiklen. Indenrigs- og Sundhedsministeriet gnsker isaer
svar pa nedenstaende fire spgrgsmal, som dog ifglge ministeriet ikke skal ses
som udtgmmende, men som elementer, der gerne ma indga.

1) Proces for fastleeggelse af, hvilke procedurer der kan varetages i spe-
ciallegepraksis, og hvilke der varetages pa hospitalet.

2) Hvorvidt der er et fagligt grundlag for argumentet i artiklen om, at visse
specialiserede undersggelser kan foretages i speciallaegepraksis frem
for pa hospitalet.

3) Henvisningsmanster til speciallaegepraksis ifm. opsaetning af spiral re-
lativt til resten af landet.

4) Honorarstrukturerne for gynaekologiske producerer for bade almen
praksis og speciallzegepraksis, herunder szerligt for opsaetning af spira-
ler og cellepraver.

Ad. 1

Det skal indledningsvis bemaerkes, at der pa hovedfunktionsniveau er overlap
mellem de behandlinger, der kan varetages i speciallaegepraksis og pa hospi-
tal. Dette folger ogsa af Sundhedsstyrelsens specialevejledninger. Hvorvidt en



ydelse varetages i specialleegepraksis afhaenger dog ogsa af, hvor mange
praktiserende speciallaeger, der er i et geografiske omrade.

Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn og Foreningen af Praktiserende Speci-
allaeger aftaler i forbindelse med en faglig modernisering af speciallaageprak-

sis herunder specialet gynaekologi og obstetrik, hvilke ydelser der skal kunne

udfgres i specialleegepraksis. Ydelsessortimentet i specialleegepraksis aftales
med udgangspunkt i regionernes efterspargsel herunder hensynet til hospita-
lernes uddannelsesforpligtelse.

Ved en modernisering sikres, at ydelsesbeskrivelserne inden for et speciale
afspejler den lgbende, faglige udvikling, der sker pa omradet.

Der arbejdes i Region Hovedstaden pa en model for en mere samlet tilgang til
brug af privat kapacitet, hvor regionen ved behov for brug af privat kapacitet
tager stilling til, om det i den konkrete situation fx vil veere relevant at indga en
samarbejdsaftale efter udbud med privatklinikker/hospitaler eller en lokalaftale
med speciallaegepraksis herunder viderevisitere patienter fra hospital til speci-
allaegepraksis via "Udleegningsaftalen”.

Ad. 2

Henrik Skensved beskriver i debatindlaegget, at han udfarer behandlinger pa
privatpatienter i lokalbedgvelse, som pa regionens hospitaler udferes i fuld be-
davelse. Det fremgar dog ikke af gynaekologens indleeg, hvilke behandlinger
det drejer sig om, og hvor gynaekologen mener, at Region Hovedstaden i for
stor udstreekning anvender fuld bedgvelse.

Regionen er generelt opmaerksom pa at bruge ressourcerne i sundhedsveese-
net bedst muligt og herunder ogsa udnytte relevante kompetencer i speciallee-
gepraksis. Der kan dog veere faglige arsager til, at patienter med samme diag-
nose handteres forskelligt i forhold til bedevelse herunder blandt andet komor-
biditet.

Samtidig er regionen i gang med en generel omlaegning til mere brug af dagki-
rurgi/brug af mindre anaestesi. Hospitalerne arbejder med at omleegge proce-
durer og operationer fra den centrale operationsgang til dagkirurgi eller fra
dagkirurgi til et ambulant leje med henblik pa at mindske presset pa degndaek-
kende senge. Derudover arbejdes der med procedurer og operationer, der kan
omstilles fra generel anaestesi til lokal anaestesi eller sedation/rus, hvilket er
med til at mindske presset pa personaleressourcer. Der er ogsa fokus pa at
undersgge hvilke procedurer, der kan udfgres med en nyt og mindre hold seer-
ligt ift. operationssygeplejersker.
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Der er til naermere belysning af spgrgsmalet indhentet udtalelse fra formand-
skabet i sundhedsfagligt rad for gynaekologi- og obstetrik:

Ad. 3

Hvad er det for en specialiseret ydelse, som Henrik Skensved foreta-
ger i sin privatklinik?
a. Det drejer sig formentlig om undersggelse af livmoderhals eller

kikkertoperationer pa livmoderens slimhinde. Det er indgreb,
der meget ofte skal foretages i forbindelse med udredning for
livmoderhalskreeft eller ved invaliderende bladninger fra livmo-
deren. Pa fagsprog kaldet KBC og Hysteroskopi.

Hvad er arsagen til, at ydelsen ikke foregar i gynaekologisk speciallae-
gepraksis?
a. En del patienter henvises til hospitalerne, da der er behand-

lingsgaranti, som ikke geelder for specialleegepraksis, hvis pati-
enten henvises direkte fra almen praksis. Cancerpakker sendes
til hospitaler, men dem med postmenopausal blgdning, hvor
man teenker endometriecancer (kraeft i livmoderslimhinden),
kan som udgangspunkt udredes i specialleegepraksis med
vabra eller hysteroskopi. Da vabra hos postmenopausale kan
veere inkonklusive pga. tynd slimhinde, der giver sparsomt ma-
teriale til patologisk undersggelse, kan patienten med fordel ud-
redes med kikkertundersggelse med biopsi for at sikre kortest
mulig udredningstid.

Selvom operative kikkertundersggelser kan udfgres i speciallze-
gepraksis, kan der ved undersggelser vaere behov for smerte-
lindring, som ikke kan imgdekommes i speciallaegepraksis, for
at undersggelsen bliver sufficient. Ved behov for fiernelse af liv-
moderslimhinden kan indgrebet ofte ikke gennemfgres pa for-
svarlig vis, uden at kvinden er bedgvet, da det er smertefuldt.
Der er de seneste ar sket en udvikling med et stigende antal
kikkertundersggelser/-indgreb i livmoderen, da det giver tidli-
gere diagnostik. Udover farnaevnte sendrede praksis ved post-
menopausal bladning er der ved komplikationer til abort med
restveev og som felge deraf bladninger, mulighed for at indlede
behandlingen med kikkertundersggelse og synsvejledt fiernelse
af vaev fremfor "blind” udskrabning af slimhinden. Dette kan fo-
rebygge intrauterine sammenvoksninger, der kan pavirke fertili-
teten pa sigt.

Henrik Skensved anfgrer i debatindlaegget ogsa, at hans faglige kompetencer
ikke anvendes til aflastning af hospitalerne, men fx anvendes til oplaegning af

Region Hovedstadens bemaerkninger til debatindlaeg fra gynaekolog Henrik Skensved Side 3



spiraler og udtagning af celleprgver (smear). Specialleegen oplyser i den for-
bindelse, at han far 5.000 kr. i timen for opleegning af spiraler, som i Jylland
udfgres i almen praksis — ofte af praksissygeplejersker.

Spiraloplaegning kan ifglge overenskomst om almen laegegerning og overens-
komst om specialleegehjeelp varetages i savel almen praksis og gynaekologisk
speciallzegepraksis og kan anvendes bade som praevention og ved behand-
ling af bladningsforstyrrelser.

Behandling hos en praktiserende specialleege kan kun forega efter henvisning
fra en alment praktiserende lzege. Almen praksis er i henhold til overenskom-
sten forpligtiget til at sikre, at der sker en effektiv udnyttelse af sundhedsvaese-
nets ressourcer, og at der behandles efter princippet om behandling pa lavest
effektive omsorgsniveau. Nar behandlingen foregar hos en praktiserende gy-
naekolog, har den praktiserende laege saledes vurderet, at der er behov for
specialistvurdering og behandling.

Hvorvidt behandlingen foregar i almen praksis eller speciallaegepraksis afheen-
ger af den konkrete situation og den enkelte laeges kompetencer. Det fremgar
dog af den geeldende modernisering af gynaekologisk specialleegepraksis, at
“det i forbindelse med bladningsforstyrrelser eller ved komplicerede forhold i
underlivet (fx haj BMI eller tidligere kejsersnit) typisk vil veere en speciallaege i
gynaekologi, som anbringer spiralen i livmoderhulen.”

Region Hovedstaden har med 49 speciallzegepraksis (heraf 41 fuldtidspraksis)
mere end halvdelen af landets praktiserende gynaekologer. Der ses en ten-
dens til, at spiraloplaegning i Region Hovedstaden i hgjere grad varetages i gy-
naekologisk specialleegepraksis end i de gvrige regioner. Region Hovedstaden
vil fglge udviklingen og ga i dialog med PLO-H. herom.

Ad. 4

Savel udtagelse af celleprgve fra livmoderhalsen (ogsa kaldet smear) og spi-
raloplaegning kan varetages bade i almen praksis og i gynaekologisk special-
laegepraksis. Indikationerne for, hvornar det varetages i almen praksis og gy-
naekologisk specialleegepraksis er dog forskellig. Samtidig afspejler honorar-
strukturen i almen praksis og gyneekologisk speciallzegepraksis, hvorvidt ydel-
sen kategoriseres som en lsegefaglig kerneydelse, eller om ydelsen kan udde-
legeres til klinikpersonale.

Celleprgver

Ifalge overenskomst om almen praksis anvendes "Udtagning af preve fra liv-
modermund og hals til cytologisk undersggelse” kun i forbindelse med scree-
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ning for livmoderhalskreeft i almen praksis. Ved mistanke om maligne foran-
dringer skal almen praksis henvise til gynaekolog mhp. kolposkopi. Der henvi-
ses til Sundhedsstyrelsens anbefalinger for screening for livmoderhalskraeft fra
2018, hvor der fremgar fglgende om opgavefordeling mellem almen praksis og
specialleeger: "Hovedparten af primaere screeningsprgver tages i almen prak-
sis. Den resterende del af pravetagningen foregér i gynaekologisk speciallae-
gepraksis eller pé en sygehusafdeling, hvor praver overvejende tages som led
i opfelgning af uegnede eller unormale provesvar eller som kontrol efter be-
handling for livmoderhalskreeft eller celleforandringer.” Almen praksis far ifglge
geeldende takster pr. 1. januar 2023 191,09 kr. for at foretage en celleprgve
(honoraret er sammensat af en konsultationsydelse pa 153,61 kr. og en til-
lzegsydelse pa 37,48 kr.

Ifglge overenskomst om speciallaegehjeelp varetages celleprgve fra livmoder-
halsen i gynaekologisk speciallaegepraksis ved udredning og neermere diagno-
sticering af celleforandringer i livmoderhalsen. Gyneaekologisk speciallaege-
praksis far ifalge geeldende takster pr. 1. november 2022 1.505,34 kr. (honora-
ret er sammensat af en konsultationsydelse pa 771,30 kr. og en tillzegsydelse
pa 734,04 kr.) for at foretage en celleprgve.

Spiraloplaegning

| almen praksis omfatter spiraloplaegning vejledning, gynaekologisk undersg-
gelse og indlaeggelse af spiral. Spiraloplaegning honoreres med i alt 363,40 kr.
(honoraret er sammensat af en konsultationsydelse pa 153,61 kr. og en til-
laegsydelse pa 209,79 kr.).

| gynaekologisk specialleegepraksis er malgruppen kvinder henvist fra egen
lzege til "opseetning af spiral med eller uden dilatation”, hvor egen laege ikke
har kunnet laegge spiralen og kvinder, hvor spiralen anvendes som blgdnings-
regulerende behandling eller som del af hormonbehandling. Spiraloplaegning
honoreres med i alt 1.245,20 kr. (honoraret er sammensat af en konsultations-
ydelse pa 771,30 kr. og en tilleegsydelse pa 473,90 kr.)

Anvendelse af klinikpersonale/lsegefaglig kerneydelse

Ydelserne celleprave samt opsaetning af spiral er leegefaglige kerneydelser i
gyneekologisk speciallzegepraksis, som ikke kan uddeleres til klinikpersonale.
De to ydelser kan derimod i almen praksis uddelegeres til klinikpersonale. Det
skal endvidere bemaerkes, at udgiften til spiral afholdes af patienten i savel al-
men praksis og gyneekologisk speciallzegepraksis.

Regionernes Lannings- og Takstnzaevn og Foreningen af Praktiserende Speci-

alleeger moderniserer lgbende specialerne under specialleegeoverenskomsten
herunder gynaekologisk speciallaegepraksis. Det betyder, at der Igbende tages
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stilling til, hvilke behandlinger, der skal udfgres i gynaekologisk specialleege-
praksis, og hvorvidt behandlingerne skal kunne uddeleres til klinikpersonale,
herunder sterrelsen af honorarer.

Mgde med Henrik Skensved

Region Hovedstaden afholdt den 8. marts 2023 et mgde med Henrik Sken-
sved mhp. at hgre mere om hans synspunkter i debatindlaegget. Pa mgdet
blev der bl.a. dreftet perspektiver pa bedst mulig brug af almen praksis og
praktiserende speciallzeger med udgangspunkt i SMEAR som case. Ligesom
muligheder for, hvordan praktiserende specialleeger i hgjere grad kan aflaste
hospitalsvaesenet blev drgftet og herunder, hvorvidt der bar differentieres i
spidskompetencer pa tveers af speciallaeger i samme specialer.
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