Statter avvikling av godkjenningsordningen:

St.Olavs hospital ved Klinikk for rus- og avhengighetsmedisin statter
awvvikling av ordningen. Evaluering av ordningen har dokumentert at
definerte mal man hadde for ordningen i liten grad er oppnadd. Det har tvert
om fart til en rekke negative konsekvenser,

« Ordningen har fart til en overkapasitet av dggnplasser i flere deler av
landet.

« De regionale helseforetakene bruker betydelige ressurser sammen
med helseforetakene pa behovsanalyser nar nye driftsavtaler med
private ideelle skal inngas. Her slik at det er godt avstemt med hva
helseforetakene vurderer som behov i eget opptaksomrade. Dette
arbeidet har liten verdi nar det i samme opptaksomrade (bokstavelig
talt over natten) etableres et hgyt volum dggnplasser av kommersielle
leverandgarer.

. Samlet sett har dette fart til at bade private ideelle med driftsavtale og
helseforetakene ikke far anvendt sin kapasitet.

. Helseforetakene ma isteden bruke en betydelig andel ressurser pa &
finansiere behandling hos kommersielle aktgrer, og hvor
helseforetakene i liten/ingen grad er gitt mulighet for kostnadskontroll.

. Gitt en viderefaring av denne ordningen sa vil dette kunne fgre til
nedbygging av kapasitet hos bade private ideelle samt i
helseforetakene.

« Klinikken har ogsa erfart at det er flere av de kommersielle
leverandgrene som har sveert mangelfull spesialistdekning og hvor
det generelt har vaert bekymring rundt kvaliteten pa behandlingen
som ytes.

Frist for avvikling av godkjenningsordningen:

Klinikk for rus- og avhengighetsmedisin vurderer at godkjenningsordningen
i fritt behandlingsvalg bar opphgare tidligere enn 01.01.23. Nar ordningen na
foreslas avviklet, sa bar det frem til endelig beslutning blir fattet, ikke
godkjennes nye leverandgrer.

Overgangsordning:
Klinikken statter forslag om overgangsordning pa 6 maneder.
Det bar i tillegg settes en endelig frist for inntak av nye pasienter.

Endre fra "rett til fritt behandlingsvalg" til "rett til valg av
behandlingssted":

Klinikken statter ubetinget opp om dette forslaget. Her nettopp med
utgangspunkt i at retten til & velge ikke at det kan stilles krav til en bestemt
type tjeneste eller valg av omsorgsniva/behandlingsniva, men hvor
behandlingen skal skje.






