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Patienter har ret til at blive udredt indenfor 30 dage. Regionerne 
registrerer udredningspatienter og færdigudredt således: 

En patient er udredningspatient når: 
 
Det skal undersøges om patienten skal  
behandles, og hvilken behandling der er behov for. 

  

   

En patient er færdigudredt når: 
Patientens behandlingsbehov er afklaret.  
For at udredningen er afsluttet skal mistanken om 
sygdom være be- eller afkræftet, og sygdommens 
karakter skal være afdækket så lægen kan anbefale 
en konkret behandling, ingen behandling eller ob-
servation. 

 

 

- Behandling er lægens bedste bud på aktuel behandling af sygdommen. 
- Lindrende, aflastende behandling kan kun betragtes som egentlig behandling, når der ikke findes andre behandlingsmulighe-

der mod patientens sygdom. 
. 

Kirurgiske specialer 
Udredningen afklarer typisk 
om behandling i regi af hospi-
talet er relevant, og i så fald 
om patienten skal opereres el-
ler der skal iværksættes kon-
servativ behandling. 

 

Medicinske specialer 
Patienter er ofte henvist med 
symptomer. Udredningen af-
klarer, om patienten skal be-
handles og i så fald hvilken be-
handling der skal igangsættes. 

 
 Psykiatrien 

Udredningen afklarer, om pa-
tienten skal behandles i hospi-
talsregi, og i så fald hvilken be-
handling der skal igangsættes. 



 
 

 

 
 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Visitation  

GUIDE TIL VISITATION AF NYHENVISTE ELEKTIVE PATIENTER - SOMATIK 

Udredning 

Patienten skal tilbydes fær-

digudredning inden for 30 

dage, hvis det er fagligt mu-

ligt. 

Behandling 

Behandlingen skal igang-

sættes inden for 30 dage, 

hvis patienten er behand-

lingsparat. 

Kontrol 
Patienten skal ses på klinisk 

relevante tidspunkter 

• Patienter med konkret og kendt behandlingsbehov, hvor tilstrækkelig 
udredning foreligger. Behandlingsbehovet kan være afklaret på eget 
hospital, andet hospital, hos praktiserende speciallæge eller hos al-
ment praktiserende læge. 

• Patienter med behov for fornyet behandling pga. opblussen af kendt 
sygdom, hvor behandlingsbehovet er afdækket. Eksempelvis medicin-
justering. 

• Patienter der indkaldes direkte til forundersøgelse til behandling, uden 
der er behov for yderlige diagnostiske undersøgelser. 

DET ER VISITERENDE LÆGES FAGLIGE VURDERING, OM PATIENTEN SKAL VISITERES TIL UDREDNING, BEHANDLING ELLER KONTROL  

• Patienter der skal ses i forbindelse med igangsat hospitalsbehandling 
eller et åbent hospitalsforløb. Fx patienter der med relevant interval 
skal ses til kontrol, eller skal til kontrol efter påbegyndt eller afsluttet 
behandling. 

• Patienter der skal til kontrol for tilbagefald efter tidligere hospitalsbe-
handling. 

• Patienter hvor udredningen har vist, at der ikke er behov for hospitals-
behandling, men hvor patienten skal ses på et senere tidspunkt, for at 
undersøge eventuel sygdomsprogression.  

• Patienter som får afkræftet mistanke om kræft i et pakkeforløb med 
fortsat behov for udredning. Udredningsret gælder fra oprindelig hen-
visningsdato. 

• Når der er behov for at undersøge, om patienten skal behandles, og 
hvordan patienten skal behandles. 

• Når der er symptomer og/eller tydelige objektive fund på sygdom, 
men der mangler afklaring af behandlingsbehov. 

• Patienter med behov for fornyet udredning pga. opblussen af kendt 
sygdom, hvor behandlingsbehovet ikke er afdækket. 

Diagnostiske 
undersøgelser 

Undersøgelse til praksissek-

toren skal udføres inden 30 

dage. 

• Ved henvisning til diagnostisk undersøgelse til brug for udredning hos 
alment praktiserende læge eller praktiserende speciallæge. Henvisnin-
gen skal overholde henvisningskriterierne for diagnostiske undersøgel-
ser.  

Øvrige 
Se andre relevante vejled-

ninger 

• Akutte patienter. 
• Patienter henvist til pakkeforløb for kræft, screeningsprogram mm. 
• Patienter omfattet af maksimale ventetider for visse hjertesygdomme. 
• Gravide. 
• Udredning/behandling, der ikke er omfattet af udvidet frit valg. 
• Second opinion ønsket af patienten. 
• Patienter fra Grønland, Færøerne og øvrige lande, da de ikke er omfat-

tet af samme rettigheder som danske patienter. 

 

Hvornår skal patienten visiteres til udredning, behandling og kontrol? 



 
 

 

 
 

 

Visitation  

GUIDE TIL VISITATION AF NYHENVISTE ELEKTIVE PATIENTER - PSYKIATRI 

Udredning 

Patienten skal tilbydes fær-

digudredning inden for 30 

dage, hvis det er fagligt mu-

ligt. 

Behandling 

Behandlingen skal igang-

sættes inden for 30 dage, 

hvis patienten er behand-

lingsparat. 

 
• Patienter med konkret og kendt behandlingsbehov, hvor tilstrækkelig 

udredning foreligger. Behandlingsbehovet kan være afklaret på eget 
hospital, andet hospital, hos praktiserende speciallæge eller hos al-
ment praktiserende læge. 

• Patienter med behov for fornyet behandling pga. opblussen af kendt 
sygdom, hvor behandlingsbehovet er afdækket. Eksempelvis medicin-
justering. 

•  

DET ER VISITERENDE LÆGES FAGLIGE VURDERING, OM PATIENTEN SKAL VISITERES TIL UDREDNING, BEHANDLING ELLER KONTROL  

 

Hvornår skal patienten visiteres til udredning, behandling og kontrol? 

• Når der er behov for at undersøge, om patienten skal behandles, og 
hvordan patienten skal behandles. 

• Når der er symptomer og/eller tydelige objektive fund på sygdom, 
men der mangler afklaring af behandlingsbehov. 

• Patienter med behov for fornyet udredning pga. opblussen af kendt 
sygdom, hvor behandlingsbehovet ikke er afdækket. 

 

 
• Retspsykiatriske patienter 
• Udredning/behandling, der ikke er omfattet af udvidet frit valg. 
• Second opinion ønsket af patienten. 
• Patienter fra Grønland, Færøerne og øvrige lande, da de ikke er omfat-

tet af samme rettigheder som danske patienter. 

Øvrige 
Se andre relevante vejled-

ninger. 


