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Reformen fritt behandlingsvalg

- Redusere ventetider - Flere private far behandle pasienter
- Utnytte ledig kapasitet - Offentlige sykehus far behandle flere pasienter
- Stgrre mangfold og valgfrihet for pasienten

Foto: Colourbox Foto: Colourbox



Hvorfor fritt behandlingsvalg?
Q % Somatikk

Lange 80
Ventetider for = Zz = Psykisk helsevern
mange g 50 /\, voksne
i 2 Tverrfaglig spesialisert
pasienter > 40 )
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 rusbehandling
Ledig kapasitet, f— . — | B Ledig kapasitet
bade i offentlige Kapasitets-
0 g priV ate utnyttelse
sykehus*
HF1 Privatl HF2 Privat2

Utvikling mot todeling av helsevesenet
* Flere betaler selv fordi de ikke er forngyd
» Svekker oppslutning om offentlig helsevesen

* Figuren er kun illustrerende. Ikke faktiske tall. Hypotetiske enheter.
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Fritt behandlingsvalg —

tre elementer som forsterker hverandre

@kt valgfrihet for pasientene

Mer kjop fra private behandlingssteder

@kt frihet for offentlige sykehus

\



Verdifull haring

— VI har lyttet

Bred enighet om:
e a oppheve grensen for antall
pasienter som kan behandles

Temav  Dokumentv  Aktueltv

Duerher: regjeringen.no « Dokumenter « Horinger «

Heringsnotat - fritt behandlingsvalg | spesialisthelsetjeneste

Haringsnotat - fritt
behandlingsvalg |
spesialisthelsetjenesten

Hering | Publisert: 15.06.2014

i é. g ke kj gp fra p rlvate gj e n n O m an b U d Status: Under behandling

Mange innspill om at:

e systemet blir komplisert for

pasienten

e pasienter mister rettigheter

Fritt behandlingsvalg

23. januar 2015

Heringsfrist: 16.09.2014

Heringsbrev

Heringsbrev

Heringsnotat

Heringsnotat

Horingsinstanser

Horingssvar
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Fritt behandlingsvalg

« Hva betyr det for meg som pasient?




Fritt sykehusvalg + fritt behandlingsvalg =

Slar sammen to ordninger

Blir fritt behandlingsvalg
- En ordning & forholde seg til
- En liste & velge fra

- www.helsenorge.no
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Ta 1 bruk mangfoldet —
gkt valgfrihet for pasienten

 Pasienter kan velge private
behandlingssteder som er godkjent

 Pasientene beholder alle rettigheter

 Finansieres i tillegg til det vanlige
budsjettet
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Dagens system er komplisert

Hvorfor horer

Ieg ingenting f
sykehuset?g e

Nar skal jeg mate
pa sykehuset?

| brevet star det
alternativt tilbud fra
HELFO?

23. januar, 2015 Helse- og omsorgsdepartementet



Styrkede pasientrettigheter
— enklere for pasienten

Jeg far brev om oppmgte
innen 10 dager

Sykehuset /behandler gir meg

beskjed nar behandling starter

Er jeg misforngyd med ventetiden,

kan jeg velge andre private pa
helsenorge.no

Dersom fristen brytes, skal
behandler kontakte HELFO og ikke

Jeg.
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Nar skal reformen innfgres?

2015 2016
Fra 1.1.2015 har sykehusene starre frihet til a  Effekten kommer
G behandle flere pasientene farst i de offentlige
sykehusene
I
a @kt kjgp fra private gjennom * S vil volumet
anbud giennom anskaffelser
| oke
- Psykisk helsevern og rus, noe « | lppet av 2015
annen sykehusbehandling
Mer annen » Fase 2 kommer |
sykehusbehandling 2016
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Fritt behandlingsvalg — systemet bak

”| pasientens helsetjeneste merker vi ikke hvem
som eier, drifter og betaler — det ma systemet
ta seg av!”

(Brukergruppe, Nasjonal helse- og sykehusplan)

Foto: Colourbox =~ “Saesis
- ‘




Stgrre mangfold og valgfrihet for pasienten

Framover

Fritt behandlingsvalg

| dag
Fritt sykehusvalg
| | |
Offentlige  Private Private Offentlige
sykehus med uten sykehus
avtale avtale

\ J
|

Ledig kapasitet
Lommeboka avgjar

23. januar, 2015

Private Private med
med godkjenning
avtale

\ }
|

Ledig kapasitet
tas i bruk
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Vi overfgrer makt fra systemet til pasienten
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De offentlige
sykehusene utsettes
for konkurranse.




16

Hovedkanal for kjgp skal
fortsatt veere anbud

Konkurranse gir mer behandling ’
for pengene

Konkurranse pa kvalitet, ikke
bare pris

Jkt samhandling mellom private
og offentlige sykehus

Foto: Colourbox
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Styringssignaler til helseregionene

De regionale
helseforetakene skal
kiope mer fra private
gjennom anbud

Anskaffelser skal redusere
ventetider, fa bort
flaskehalser, utvikle
samarbeid
offentlige/private




Offentlige sykehus ma bli mer
effektive

Andel av planlagt aktivitet

100 -

80 -

60 -

40 -

20 -

1,5%
~

Offentlige*

Private kommersielle

* Inkludere de private ideelle sykehusene med driftsavtale, for eksempel Lovisenberg Sykehus

23. januar, 2015

Fra 1.1.2015 har
sykehusene starre
frihet til & behandle
flere pasientene
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Sykehus kan effektivisere ved a leere av
andre

R L Bedre utnyttelse av
v operasjonsstuene kan redusere
Riksrevisjonen ’\3\ .
oSt (20 ventelistene.
PR (-\Y

TN
R\\‘i’j‘eed{uﬂ“

VO Mange sykehus kan redusere

antall liggedggn.

Riksrevisjonens undersokelse
av effektivitet i sykehus

Dokument 3:4 (2013-2014)

Sykehus med kort liggetid har
like god pasientbehandling som
sykehus med lengre liggetid.




Kan kapasiteten ved operasjonsstuene
utnyttes bedre?

St. Olav
Hagevik
Larvik
Namsos
Martina Hansen
Kristiansand
Tgnsberg
Rgros

Bodg
Sarpsborg
Ahus

Fgrde

Moss
Levanger
Tromsg
Haukeland
Fredrikstad
Voss
Stavanger
Alesund
Drammen
Bzaerum
Kristiansund
Volda
Kongsvinger
Nordfjord
Kongsberg
Harstad
Leerdal
Gjennomsnitt

Kilde: Riksrevisjonen 2013
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Fritt behandlingsvalg - ikke
mer byrakrati

Enkelt for pasienten — én ordning, like
rettigheter

Skal bygge pa systemer som finnes

Private og offentlige — samme krav til
rapportering

Tilsvarende informasjon og IKT lgsninger som
for fritt sykehusvalg




VI gjennomfgrer valglgftene!

- Reduserte ventetider

- Utnytte ledig kapasitet

- Flere private kan behandle pasienter

- Starre mangfold og valgfrihet for pasienten

- Offentlige sykehus far behandle flere pasienter
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