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Horingsuttalelse - fritt behandlingsvalg i spesialisthelsetjenesten

Det vises til heringsbrev av 16.06.14 fra Helse- og omsorgsdepartement med frist for 4 avgi
heringsuttalelse den 16.09.14.

Heringsnotatet inneholder forslag til to nye lovbestemmelser. Den ene 1 pasient- og
brukerrettighetsloven for & lovfeste pasientenes rett til & velge & motta helsehjelp hos en privat
behandlingsvalgleverander. Den andre 1 spesialisthelsetjenesteloven for & fa en hjemmel til &
gi forskrift om narmere regulering av ordningen med fritt behandlingsvalg, inkludert krav
som skal kunne stilles til virksomheter som ensker a levere tjenester gjennom fritt
behandlingsvalgordningen.

Fylkesmannen i Buskerud har felgende kommentarer:

Begrepet «fritt behandlingsvalg i spesialisthelsetjenesteny

Fylkesmannen i Buskerud er av den oppfatning at det ber vurderes hvorvidt «fritt
behandlingsvalg» er et tilfredsstillende begrep & benytte ved eventuell innfering av en ordning
som inneberer rett til & velge privat leverander av spesialisthelsetjenester ved utredning og
behandling i spesialisthelsetjenesten. Dette s@rlig nar det nd foreslés & innfere ordningen
sammen med allerede eksisterende «fritt sykehusvalgy». Fylkesmannen mener at begrepet
«fritt behandlingsvalg» kan skape en forventning hos pasienten om forst & kunne velge
behandlingssted (altsé ved & benytte seg av «fritt sykehusvalgy), for sa & velge behandling,
og/eller behandlingsniva. «Fritt behandlingsvalg» som begrep kan ogsé virke begrensende for
ordningen, da det ikke fremkommer klart av begrepet at utredning i spesialisthelsetjenesten
ogsé skal omfattes.

Om godkjenning av og tilsyn med private leverandeorer

Fylkesmannen i Buskerud er bekymret for at det er de lonnsomme pasientene som blir
vinnerne dersom fritt behandlingsvalg 1 spesialisthelsetjenesten innferes, og at dette kan ga pa
bekostning av langtidspasienter og pasienter som har mer kompliserte behandlingslep. Dette
kan ogsd medfore at de offentlige sykehusene blir tappet for kompetanse pa enkelte felt.
Fylkesmannen mener dette bor tas hensyn til ogsa ved godkjenning av private leveranderer,
slik at det ikke oppstar en opphoping av private leveranderer som kun tilbyr svart begrensede
behandlinger.

Fylkesmannen stiller ogsa spersmal ved hvem som skal serge for de private leveranderene. I
denne horingen er det foreslatt at et statlig organ (Helsedirektoratet) skal godkjenne de private
leveranderene. Det er videre foreslatt at de regionale helseforetakene skal serge for at ogsa de
private leveranderene settes i stand til 4 ivareta ansvaret for pasienten pa individniva. Det

Telefon sentralbord: 32 26 66 00 Postadresse: Postboks 1604, 3007 Drammen Internett: www.fmbu.no
fax: 32 26 66 56 Besgksadresse: Statens Hus, Grgnland 32, Drammen Organisasjonsnr.: 946 473 111
E-post: fmbuPost@fylkesmannen.no



Side 2 av 3

fremkommer ikke klart om det innebarer at de regionale helseforetakene skal fore tilsyn med
de private leveranderene, eller pd hvilken mate de skal «serge for» at de private leveranderene
ivaretar pasientene. Det er ogsa uklart om det er de regionale helseforetakene som skal
kontrollere de avtalene som kommer i stand mellom det organet som godkjenner og den
private leveranderen. Det fremkommer heller ikke hvorvidt det er tenkt at fylkesmennene skal
fore tilsyn med private leveranderer, slik ordningen er per i dag. Det er heller ikke klart hvem
pasienten skal klage til, dersom pasienten mener at behandling gitt av privat leverander ikke
ivaretar han eller henne. Fylkesmannen mener at det under tilsyn, og ved
klagesaksbehandling, vil kunne fremkomme informasjon som er relevant for om leveranderen
oppfyller kravene til godkjenning. Det kan veere uheldig om ett statlig organ godkjenner,
mens ett annet forer tilsyn, uten at det er utarbeidet klare retningslinjer for hvordan
samarbeidet og informasjonsutvekslingen skal gjennomferes. Hvem som skal godkjenne og
hvem som skal fere tilsyn med de private leveranderene, ber utredes ytterligere for ordningen
innfores. Fylkesmannen i Buskerud bemerker at det ma gis valgte tilsynsmyndighet
nedvendig hjemmel for & kunne kreve at private leveranderer utleverer dokumentasjon og
redegjor for bedriften pa systemniva i forbindelse med tilsyn og klagesaker.

Om a velge

Retten til fritt sykehusvalg gjelder 1 dag fra henvisningstidspunktet. Pasienter kan derfor, 1
tillegg til offentlige sykehus, velge & bli henvist til private leveranderer med avtale.
Fylkesmannen er bekymret for at «fritt sykehusvalg» og «fritt behandlingsvalg» kan skape
forvirring hos de som skal velge. Fylkesmannen 1 Buskerud anser det som svart viktig at
informasjon om «fritt behandlingsvalg» er lett tilgjengelig for pasientene. For ordningen
innfores, ber informasjon om ordningen og de forskjellige private leveranderene, vaere
utarbeidet og lett & benytte seg av. For noen typer behandling kan det vere svaert mange
private leveranderer, og det vil vaere vanskelig for en fastlege & vere oppdatert pd hva de
ulike private leveranderer tilbyr av tjenester. Det er 1 denne heringen ogsé foreslatt &
innskrenke muligheten til second opinion, eller klage pa forsinket behandling, ved «fritt
behandlingsvalg». Om «fritt behandlingsvalg» blir innfert, ssmmen med de ovenfor nevnte
innskrenkningen, og pasienten velger & benytte seg av dette, utloser pasientens valg ferre enn
om pasienten velger a bli behandlet 1 den offentlige. Pa bakgrunn av dette mener
Fylkesmannen at det vil vaere uheldig a overlate ansvaret for a informere pasienter
tilstrekkelig til fastleger.

Om retten til fornyet vurdering, samt klage pa fristbrudd

Fylkesmannen i Buskerud er ikke enig i at retten til fornyet vurdering skal bortfalle om
pasienten velger & benytte seg av «fritt behandlingsvalgy. Dette anses som en klar svekkelse
av dagens pasientrettigheter. Det er videre vanskelig for pasienter & ta stilling til
konsekvensen av sine valg, da det under utredning og behandling kan oppsté uforutsette
behov knyttet opp mot pasientens helseproblematikk.

Videre er Fylkesmannen heller ikke enig i at «rett til juridisk frist ikke er sarlig aktuell nir
pasienter velger & benytte seg av fritt behandlingsvalg». Fylkesmannen anser juridisk frist for
et sentralt punkt i oppfelging av pasientens individuelle rettigheter, og er bekymret for at
bortfall av denne klagemuligheten vil medfere svekket pasientsikkerhet, dérligere
pasientforlop, samt sterre fare for at pasienter faller ut av systemet. Det anses ogsa som
urimelig at pasienten skal matte ta stilling til om hun eller han ensker 4 si fra seg retten til &
klage pa private leveranderer som bryter behandlingsfristen. Det anses heller ikke som
rimelig at private leveranderer skal kunne bryte behandlingsfristen, uten at dette far
konsekvens for andre enn pasienten selv.
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Om rett til individuell plan

Fylkesmannen i Buskerud mener det vil vere uheldig om pasienter som velger «fritt
behandlingsvalg» mister rett til individuell plan (IP) ved behov for langvarige og sammensatte
tjenester.

Innenfor psykisk helsevern og rusbehandling, og innenfor uklar og sammensatt somatikk, er
kontinuitet og avbruddsfrihet sentralt. Fraveer av IP vil kunne medfere et darligere
tjenestetilbud til pasienter som velger «fritt behandlingsvalg». Fylkesmannen bemerker at
pasienter innenfor rus og psykisk helsevern ofte har somatiske behov som kanskje de private
leveranderene ikke vil kunne dekke. Samarbeid med den offentlige spesialisthelsetjenesten,
kommunale helse- og omsorgstjenesten og de private leveranderene vil derfor i mange
tilfeller veere helt nedvendig.

Om rettighetsvurderinger

Fylkesmannen i Buskerud er av den oppfatning at vurderingen av hvorvidt «fritt
behandlingsvalgy skal innferes ber gjeres parallelt med vurdering av dagens ordning, der
private leveranderer med avtale rettighetsvurderer pasienter. Fylkesmannen er bekymret for at
private leveranderer med avtale som seker om godkjenning som privat leverander, gjennom
sine egne rettighetsvurderinger vil kunne sikre seg «lennsomme» pasientgrupper.
Fylkesmannen er av den oppfatning at rettighetsvurderingene ber gjores 1 en sentral enhet,
dersom private leveranderer med avtale skal rettighetsvurdere, alternativt kun 1 den offentlige
spesialisthelsetjenesten.
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