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Sadan far du kontakt med Patientkontoret

Patientkontoret kan traeffes pa telefon: 7841 0444. Patientkontoret har telefontid mandag kl. 9-12, tirsdag til fredag kl. 10-12,
samt onsdag kl. 14-15.30. Nogle tidsrum er travle pa grund af mange opkald. Hvis du ringer i de grgnne tidsrum nedenfor, er
risikoen for telefonkg mindst.

"o

mandag tirsdag ansdag 15.3 torsdag fredag

Patientkontoret kan ogsa kontaktes pa mail patientkontoret@rm.dk (guide til at sende sikker mail findes pa hjemmesiden)
eller pa via brev til Patientkontoret, Skottenborg 26, 8800 Viborg.




1. Indledning

Efter Sundhedslovens § 51, stk. 8 skal Patientkontoret udarbejde en arsberetning for
sin virksomhed. Denne arsberetning skal indsendes til Sundheds- og Aldreministeriet.

Om Patientkontoret

Patientkontoreti Region Midtjylland er placeret i Regionshuset Viborg, og opgaverne
varetages af 15 medarbejdere. Patientkontorets faglige baggrund er fordelt, sa der er
11 sygeplejersker, 2 administrativt uddannede medarbejdere, en jurist og en
kontorchef.

Patientkontoret har til opgave at informere, vejlede og radgive om patientrettigheder,
herunder reglerne om adgang til behandling, frit og udvidet frit sygehusvalg,
ventetider og reglerne om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet.
Patientkontoret er International Kontaktpunkt og har desuden til opgave at
informere, vejlede og radgive patienter fra EU-/E@S-lande, Feergerne og Grgnland om
adgang til behandling og rettigheder m.v.

Patientvejlederne er uafhaengige af administrationen ved behandling af enkeltsager,
der hgrer under Patientkontorets opgaver.

Udover de i lovgivningen fastsatte opgaver, varetager Patientkontoret ogsa en del
gvrige opgaver. Af stgrre opgaver, som i Region Midtjylland er henlagt til
Patientkontoret kan neaevnes:

e Den centrale omvisiteringsfunktion

e Vejledning til hospitalerne i den intelligente brevskabelon

e Besvarelse af borgerhenvendelser til e-journal, herunder privatmarkering af
journaloplysninger

e Dialogmader i praksissektoren

Pa www.patientkontoret.rm.dk kan man laese mere om Patientkontoret samt finde
radgivning og vejledning om patientrettigheder.
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2. Henvendelser til Patientkontoret

Der harialt vaeret 23.742 henvendelser til Patientkontoretiar 2017, mens deri 2016
var 22.768 henvendelser. Fra 2016 til 2017 har der saledes vaeret en lille stigning i

antallet af henvendelser. Stigningen i antallet af henvendelser haanger sammen med
den stigning i antallet af omvisiteringer til privathospitaler, som der har veereti 2017.

Antallet af henvendelser afspejler den indledende kontakt til en patientvejleder, hvor
vi opretter en ny sag pa henvendelsen. De patienter, som vi allerede har registreret en
sag pa, fremgar sdledes ikke af det samlede antal henvendelser pr. ar.

Eksempelvis er der registreret 19.991 telefoniske henvendelser i 2017, selvom der i alt
er besvaret 22.914 opkald i telefontiden. Grunden til, at forskellen pa 2.923
henvendelser ikke indgar i arsopggrelsen er, at de vedrgrer en allerede oprettet sag,
dvs. en henvendelse fra en patient eller pargrende, som vi allerede har registreret. Det
samme galder de skriftlige henvendelser. Det er kun fgrste henvendelse, der er
registreret. Hvis patienten sender en ny skriftlig henvendelse, vil den saledes blive
registreret pa den sag, vi allerede har og dermed ikke fremga af antallet i tabel 1.

Tendensen fra 2015 til 2017 er generelt, at der er flere telefoniske og feerre skriftlige
henvendelser, hvilket formentlig skyldes, at vi i Igbet af de sidste ar har udvidet
telefontiden og derfor er blevet mere tilgeengelige. | gennemsnit varer samtalerne i
telefontiden 6 minutter.

| 2017 har vi fra september maned haft dbent patientkontor hver onsdag eftermiddag
frakl. 13 - 15, hvor patienter og pargrende havde mulighed for at mgde op personligt -
uden forudgdende aftale - for at fa rad og vejledning. | starten af 2018 har vi
evalueret ordningen og konkluderet, at vi ikke har haft flere personlige henvendelser
som fglge heraf. Derfor har vi besluttet, at det generelt skal vaere muligt for patienter
og pargrende at mgde op personligti Regionshuset Viborgs dbningstid, og at vi vil
reklamere for dette, bl.a. pa vores hjemmeside.

Tabel 1:

. . Figur 1:
Kontakt til patientkontoret

Henvendelser til Patientkontoret i

telefontiden
2015 2016 2017

Telefonisk 17.777  18.555  19.991 30.000

Mail 5.054 4.078 3.450 20.000 L
Brev 101 91 55

Personligt 43 44 44 10.000 I I |
Ikke registreret - - c0e 0 . .

| alt 22.975 22.768 23.742 2015 2016 2017
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FRA PATIENTKONTORETS HVERDAG:

Praktiserende laege ringer og forteeller, at de har en mand med anden etnisk baggrund som
patient. Keeresten er gravid, hun er svensk statsborger og kom i l&egehuset akut og havde
det bla sygesikringsbevis. Her spgrger den kommende far om, hvordan hun kan kamme til
Danmark og fade, sa det ikke koster dem noget. Patientkontoret oplyser, at hvis kaeresten
kommer til Danmark med det formal at fgde, sa skal hun selv betale. Hvis kaeresten
opholder sig. i Damark i f.eks. det halve ar, hvor hun er her for at veere sammen med sin
kaereste, sa er hun her med det formal at vaere sammen med sin kareste. Hvis hun kommer
i sidste del af graviditeten og med det formal at fade, sa skal hun selv betale. Det er
hospitalet, som vurderer i hvert enkelt tilfzlde.

Nogle henvendelser afsluttes umiddelbart efter den fagrste kontakt, hvorimod andre
henvendelser kraever yderligere skriftlig eller mundtlig korrespondance, og der er
derfor stor forskel pa, hvor meget sagsbehandlingstid, hver enkelt henvendelse
kreever. Efterfglgende kontakter til patienter eller hospitaler, som opfalgning pa en
henvendelse, registreres typisk pa samme sag, og fremgar derfor ikke som
selvsteendige henvendelser i statistikken. Udenfor telefontiden er vi i dialog med
hospitalerne om opfglgning pa de henvendelser fra patienter, som vi har modtaget.
Endvidere er der ogsa patienter, der ringer direkte til os udenfor den faste telefontid,

hvis patienten har skullet give en
tilbagemelding eller gnsker yderligere
vejledning for at komme videre i
sundhedssystemet.

Hvem har kontaktet
Patientkontoret?

De fleste af henvendelserne kommer
fra patienterne selv (se figur 2),
hvilket er samstemmende med
tidligere ars fordeling af
henvendelser til Patientkontoret. En
anden stor gruppe er de pargrende,
som kontakter os pa vegne af
patienten. | de tilfeelde, hvor det er
andre end patienten selv, der
kontakter Patientkontoret, kan der
kun ydes generel radgivning og
vejledning, medmindre patienten har
givet sit samtykke.

Figur 2:
Hvem kontakter os? (2017)
25.000 +
50,000 118.430
15.000 -
10.000 -
5.000 -
2.461
1.458
150 243
O 1 T T 1
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Hvad drejer henvendelserne sig om?

Nar vi modtager henvendelser fra patienter eller andre, registrerer vi, hvad
henvendelsen drejer sig om, sa vi kan se, hvordan henvendelserne fordeler sig, og om
der sker @ndringer i, hvilken type radgivning og vejledning, der ydes. Pa den made kan
vi se, om der er omrader, hvor der skal ggres en ekstra indsats eksempelvis i form af
kompetenceudvikling, sa vi hele tiden har en opdateret viden pa de omrader, der
efterspgrges.

For atillustrere hvad henvendelserne til Patientkontoret drejer sig om, samt hvad de
giver anledning til, har vii arsberetningen indsat sma eksempler pa henvendelser fra
Patientkontorets hverdag.

Tabel 2 pa naeste side giver desuden et overblik over anledning til henvendelser til
Patientkontoret.

FRA PATIENTKONTORETS HVERDAG:

En mor kontakter Patientkontoret, da hun gerne vil have hjeelp til at finde en hurtigere tid
til sin lille datter, som skeler pa det ene gje. Patientkontoret undersgger ventetider pa
gvrige offentlige hospitaler og oplyser moderen om, at selvorm datteren er berettiget til at
benytte det udvidede frie sygehusvalg, sa er det desveerre ikke muligt, da der ikke er private
hospitaler, der kan tage patienten, fordi hun er under 2 ar. Patientkontoret hjalper i stedet
moderen med at finde et hospital i en anden region, som har kortere ventetid. De vaelger
saledes at ggre brug af deres frie sygehusvalg.

En agtefalle kontakter Patientkontoret, da hustruen efter et kontrolbesgg pa hospitalet
er blevet veeltet omkuld af nogle svingdgre og er kommet til skade. De gnsker at anmelde
skaden til Patienterstatningen, som ogsa deekker ulykker, hvis skadelidte er under
behandling. Patientvejlederen orienterer om Patienterstatningen og hjelper med at
udfylde anmeldelsen.
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Tabel 2:
Anledning til henvendelser til Patientkontoret

2015 2016 2017
Oen centrale omvisitering
Fritsygehusvalg 1.298 l.222 1.240
Ventetider (1) 2.779 1648 1.271
Udvidet frit sygehusvalg 3.879 2.612 2.619
Rettil hurtigudredning 3.819 3.583 3472
Privatsamarbejdssygehus 3.662 3.419 4.053
Anmodning omaccept (2] 1.528 1.497 1282
I alt-den centrale omvisitering 16865 13.882 13.937
Klage og erstatning
Klagetil Styrelsen for Patientsikkerhed - praksissektoren 68 112 107
Klagetil Styrelsen for Patientsikkerhed - hospitaler 136 172 137
Klagetil Styrelsen for Patientsikkerhed - rettigheder 14 24 23
Patienterstatning - praksis 29 28 2b
Patienterstatning - hos pital a9 124 144
Styrelsen for Patientsikkerhed og Patienterstatning, praksis 51 57 59
Styrelsen for Patientsikkerhed og Patienterstatning, hos pital 191 159 189
Ankenzvnet for Patienterstatningen 16 16 18
Serviceklage - praksissektoren 52 100 a3
Serviceklage - hos pital 104 176 115
lalt-klageogerstatning 760 o968 11
Patientrettigheder
Spergs mal angdende rettigheder 3.217 5.178 B.04E
Behandling iudlandet 198 2dz2 386
Genoptrzning B4 55 39
Maksimale ventetider - livstruende sygdom 40 2l 31
Befordring 592 B96 609
| alt- patientrettigheder 4.111 B6.242 7111
Bvrige
Funktionspostkasse E-journal (3) 151 395 387
Opslagi E-journal (4) 76 15 43
Psykiatersag(5) 57 31 0
Diverse 855 1.125 ILE)EE
lalt-gvrige 1.139 1.566 1.783
Henvendelser ialt 22.975 22.768 23.742

Lo

Noter: 1) Afstatistikken serdetud til, atder er et stort fald i antallet af henvendelser vedrarende ventetider. Dette
skyldes, aten del af disse henvendelser registreres under patientrettigheder, hvor der har vaeret en stigning i antallet
af henvendelser. 2) En anmodning om accept vedrarer henvendelser fra privathospitaler, hvor de foresparger omatfa
lov til at lave yderligere undersggelser/behandling pd en patient, der allerede eraomvisiteret. Arsagen til, atder er sket

P + oL

etfaldiantalletaf henvendelser skyldes, at der er lavet aftaler omet heltfo
privathospitalerne ikke la2ngere skal anmode om accept i s3 mange

rlgh med Danske Regioner, 53
=lde 3) Arsagen til attalletfor 2015er lavere,

skyldes at Patientkontoret farst overtog opgaven i juli 2015, og det kun er henvendelser efter dette tids punkt, der er

registreret. 4) Vedrarer henvendelser, sam Patientkontoret har modtaget fra borgere, der i 201509 2016 har faet

tilsendt brev om, atder har varetforetaget opslag i deres E-journal, hvor man ikkeumiddelbart kan se, atdereren
behandlerrelation. 5) Henvendelser fra patienter, der har vaeret i behandling hos en vestjysk psykiater, hvor de har f3et
orientering omklage- ag erstatningsmuligheder samtderes mulighed for at f3 gennemgaet deres journal sammen med

en lzge.




3. Saerligt om ar 2017 i Patientkontoret

Kompetenceudvikling

Patientkontoret har Igbende fokus pa kompetenceudvikling hos medarbejderne. |
2017 har der som tidligere ar vaeret fokus pa videndeling som led i
kompetenceudviklingen. De ugentlige korte sparringsmgder giver mulighed for at
drafte sager og problemstillinger med hinanden, og samtidig er det ogsa en lejlighed
til erfaringsudveksling og videndeling, hvilket kommer bade erfarne og nye ansatte til
gode.

En gang om maneden afholdes et udvidet sparringsmgde, hvor aktuelle emner tages
op. Oplzegsholdere kan vaere interne fra Region Midtjylland, men der har ogsa veeret
mgder med eksterne oplaegsholdere.

Af emner kan navnes gennemgang af klage — og erstatningsskemaer med henblik pa
at ensarte vejledningen til patienter, der har brug for hjeelp til udfyldelse af skemaer.
Herudover har vi blandt andet haft besgg af regionens kerselskontor til en
genopfriskning af regler og praksis pa befordringsomradet, samt oplaag om og
draftelse af rapportering vedrgrende "Utilsigtede handelser". Der har ogsa vaeret
emner som Sundhedsstyrelsens specialefordelingsplan med fokus pa @&ndringer fra
tidligere specialeplan, gennemgang af sagsbehandling af anmodninger fra
privathospitalerne, opleeg om tolkebistand, gennemgang af indkaldelsesbreve fra
hospitalerne (Intelligent Brevskabelon), samt besgg fra Juridisk kontor med fokus pa
praksisi EU sager.

| 2018 planlzegger Patientkontoret at fortsaette med sparringsmgderne. Der er
planlagt emner som gennemgang af tandklager og serviceklager ved Juridisk kontor,
opleeg om tvang i psykiatrien, samt oplaeg med fokus pd hgreapparatbehandling.

Forbedringsarbejde og effektivisering

| 2017 har vii Regionssekretariatet haft serligt fokus pa forbedringsarbejde pa tvaers
af afdelingen og i kontorerne. Vivil gerne vaere i udvikling og hele tiden forbedre os og
vores arbejdsgange og arbejdsplads. Derfor saetter vi lsbende gang i flere forskellige
forbedringsprojekter pa baggrund af og med inspiration fra forbedringsmodellen

0g gvrige vaerktgjer.

Der er nedsat en gruppe, der fungerer som tovholder for forbedringsarbejdet, og
denne gruppe er Patientkontoret ogsa en del af. Forbedringsgruppen er klaedt pa til
opgaven og har tilegnet sig et overfladisk kendskab til forbedringsmodellen og andre
nyttige vaerktgjer.

Forbedringsgruppen har blandt andet hjulpet Patientkontoret med at effektivisere
nogle arbejdsgange samt digitalisere omvisiteringsblanketten, som har veeret et
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gnske fra Patientkontoretigennem langere tid. Forbedringsgruppen har hjulpet med
at udarbejde en arbejdsgangsbeskrivelse for at fa de omrader, som kan optimeres,
identificeret og hermed bidraget til at ggre en tung manuel arbejdsgang bedre og
mere effektiv. Afprgvning og implementering af forandringstiltagene vil ske i 2018.

Patientvejlederseminar

Patientkontoret vari 2017 arranggr og veert ved det arlige Patientvejlederseminar.
Seminaret er for patientvejledere fra alle 5 regioner. Planlagningen startede allerede
i 2016, og der blev nedsat en gruppe til planlaagningen, som fik lavet et godt og
indholdsrigt program. Vi havde oplaeg fra Sundhedsministeriet med
lovgivningsprocessen og de nye love, der var kommet.

Der var endvidere besgg fra Styrelsen for Patientsikkerhed, som fortalte om det
risikobaserede tilsyn og opleeqg om afggrelser vedrgrende patientrettigheder i forhold
til befordring, sygehusvalg og udredning. Vi var ligeledes pa en rundvisning pa det nye
hospital i Skejby, hvor vi fik indblik i de ideer og nytaenkning, der er ved et sadan

byggeri.

Pa anden dagen hgrte vi om meditation som kommunikationsredskab og sluttede
seminariet af med at hgre om mindredriges rettigheder som patient.
Patientvejlederseminariet har til formal at dygtigere patientvejlederne, og at kunne
diskutere problemstillinger med patientvejledere fra hele landet. Afslutningsvis blev
patientvejlederseminaret evalueret, og der var stor tilfredshed med det varierede
program.

Deltagelse i regionale og tvaerregionale arbejdsgrupper

Udover de radgivnings- og vejledningsopgaver, som Patientkontoret har, sa bidrager
Patientkontoret ogsa til samarbejdet om udviklingen af kvalitet, service samt
kapacitetsplanlaegning i Region Midtjylland. Patientkontoret har dagligt kontakt med
bade hospitaler, patienter og pargrende og far en masse viden, som kan bruges i nogle
af de arbejdsgrupper, som Patientkontoret deltager i, bade regionalt og
tveerregionalt, herunder:

Kontaktforum, Styrelsen for Patientsikkerhed

P& mgderne sker der erfaringsudveksling mellem Styrelsen for Patientsikkerhed og
de regionale patientkontorer, og Styrelsen for Patientsikkerhed gennemgar den
seneste praksis for rettighedsklagerne, hvilket er med til at understgtte
patientkontorerne i varetagelsen af vejledningsopgaven og sikre en ensartet
vejledning af patienterne. Der afholdes mgder 2 gange arligt.

Kontaktudvalg om patientmobilitetsdirektivet, Styrelsen for Patientsikkerhed
For at understgtte erfaringsudvekslingen med de organisationer og parter, som
direktivets regler har betydning for, er der nedsat et kontaktudvalg om
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Patientmobilitetsdirektivet, som er et forum for videndeling og samarbejde pa tveers

af regionerne. Kontaktudvalget mg@des 2 gange arligt.

Sundhedsplanlaegning og Koncern @konomi, Region Midtjylland

Patientkontoret bidrager til Sundhedsplanlagnings og Koncern @konomis arbejde
omkring handtering af spgrgsmal og problemstillinger vedrgrende behandlingerne
udfarti privat regi pa regionens vegne. Patientkontorets data danner grundlag for at
arbejde med eventuelle behov for udbud pa omrader, hvor regionens egen kapacitet

er presset.

Erfagruppe om det udvidede frie sygehusvalg,
Danske Regioner

Patientkontoret er med til at repreesentere Region
Midtjylland i Danske Regioners Erfa-gruppe omkring
aftalerne indenfor udredning og behandling mellem
DR (Danske Regioner) og Sundhed Danmark
(brancheforeningen af private hospitaler og
klinikker). Regionerne drgfter udbudserfaringer,
forstaelsesspgrgsmal til kontrakterne og
fremkommer Igbende med nye gnsker til de fzelles
aftaler. Aftalerne mellem Danske Regioner og
Privathospitalerne er blevet genforhandleti2017.1
den forbindelse er der afholdt mange mgder, hvor
Patientkontoret bl.a. er blevet bedt om at bidrage
med faglig evaluering.

Ny hjemmeside pa www.sygehusvalg.dk

Danske Regioner hari 2017 arbejdet med at forny
www.sygehusvalg.dk, og Patientkontoret har
deltaget i flere mgder, testet hjemmesiden og sendt
vores forslag og kommentarer.

Lov om anvendelse af tvang ved somatisk
behandling af varigt inhabile

1. januar 2018 tradte en ny lovgivning i kraft, der
giver mulighed for at anvende tvang ved somatisk
behandling af varigt inhabile. | forbindelse hermed
blev der nedsat et tvangsbehandlingsnaevn, som
behandler klager over tvang.

Der er mulighed for at klage, hvis man f.eks. som
pargrende oplever, at der er blevet anvendt tvang til
at gennemfgre en behandling, hvor det kunne have
veret undgaet.
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Det er Tvangsbehandlingsnavnet, som blev oprettet per 1. januar 2018, der har til
opgave at afgare klagesagen. Styrelsen for Patientsikkerhed bistar
Tvangsbehandlingsnaevnet med forberedelse af sagerne, og i den forbindelse har
Styrelsen for Patientsikkerhed afholdt et informationsmgde for regionerne for at
fortzelle om den nye lovgivning samt om tvangsbehandlingsnavnet, hvor
Patientkontoret deltog.

Ad hoc opgaver
Patientkontorets kompetencer anvendes ofte ad hoc i konkrete situationer, hvor det
er ngdvendigt, at regionen tilbyder borgere en kontakt.

| 2017 har Patientkontoret veeret i forbindelse med patienter og pargrende i fglgende
situationer:
= Regionen sender Igbende oplysningsbreve ud til borgere om opslagi deres E-
journal. Brevene tilsendes de patienter, hvor der har varet foretaget et opslag
i deres E-journal, og hvor man ikke umiddelbart kan se en behandlerrelation.
Patienterne kan kontakte Patientkontoret for at fa information og vejledning
om arsagen til opslaget og om evt. klagevejledning.
= Mammografisagen, hvor Patientkontoret bidrog med kontaktoplysninger til
hospitalet samt klage- og erstatningsvejledning til patienterne.

Videreuddannelse

Patientkontoret vil gerne kunne tilbyde en sa kvalificeret vejledning som muligt og har
derfor Igbende fokus pa videreuddannelse, og hvert ar er der patientvejledere pa
kursus indenfor omrader, som er aktuelle og relevante for Patientkontoret. Af
videreuddannelse kan bl.a. navnes kursusfag i sundhedsret pa Aarhus Universitet,
coach - samt diplomuddannelser. Det har i de seneste ar vaeret prioriteret, at alle
patientvejledere kan fa tilbudt sundhedsret, og det betyder at stort set alle
patientvejledere i Patientkontoret har gennemgaet kursusfaget pa jurastudiet.
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4. Tema om hgreapparatsbehandling

Patientkontoret har i 2016 overtaget vejledningsopgaven vedr@grende
hgreapparatbehandling og har siden oplevet et stigende antal henvendelser.
Patientkontoret registrerer ikke pracist hvor mange sager, der vedrdgrer
hareapparatsbehandling, men ud fra de sager, hvor vi har noteret, at henvendelsen
vedrgrer hgretab, ses det, at deri 2015 var 202 henvendelser, i 2016 var der 515
henvendelser, og i 2017 var der 752 henvendelser. Herudover er der flere
henvendelser, som ogsa vedrgrer hgreapparater, men som er registreret under rad og
vejledning.

Ansvaret for denne opgave var tidligere placereti Sundhedsplanlzegning, hvor
Patientkontoret kun fik forespgrgsler fra patienter vedrgrende ventetid. Med
overtagelsen af den nye vejledingsopgave, far vi spgrgsmal om alt, der knytter sig til
hgreapparatsbehandling, og vi modtager ogsa forespgrgsler fra speciallaeger, private
hareklinikker og kommuner. Hvis det drejer sig om bevillinger, gar henvendelserne
videre til Sundhedsplanleegning, som samarbejder med Praksisadministrationen, som
star for den mere praktiske del med faktureringsarbejdet. Sundhedsplanlagningen
har ogsa udarbejdet en oversigt pa Regionens hjemmeside - "har du brug for
hgreapparat" (www.rm.dk/sundhed/sundhedstilbud-og-forebyggelse/horeapparat),
som patienterne kan benytte. Patientkontoret har sdledes ingen
beslutningsmyndighed, men varetager udelukkende vejledning af borgerne.

Hgreapparatbehandling er i fglge Sundhedsloven undtaget fra reglerne om det
udvidede frie sygehusvalg. Der er generelt lange ventetider pa de offentlige hospitaler
bade i og udenfor regionen, hvorfor patienterne efterspgrger vejledning om deres
rettigheder og muligheder for hurtig behandling, herunder information om ret til
tilskud, hvis patienten vaelger at fa hgreapparater hos en godkendt privat forhandler.
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https://www.rm.dk/sundhed/sundhedstilbud-og-forebyggelse/horeapparat/

CASES VEDRARENDE HAREAPPARATER:

En patient har i marts 2017 faet nye horeapparater hos en privat hgreklinik og har allerede opbrugt
medfglgende voksfiltre pga. kraftig voksproduktion. Patienten gnsker vejledning om, hvordan han kan
fa flere voksfiltre. Patienten vejledes om, at der normalt udleveres voksfiltre til 4 ar, og hvis det ikke er
tilstraekkeligt, skal patienten have en medicinsk vurdering hos fx en praktiserende gre-, nase- og
halslzege for at fa bevilget ekstra voksfiltre.

En datter henvender sig til Patientkontoret pa vegne af sin far, der netop har faet afslag pa at fa nye
hgreapparater, da der ikke er gaet 4 ar siden, han sidst fik tilskud til hereapparater. Faderen fik i
efteraret 2015 udleveret hgreapparat til det ene gre af en offentlig hgreklinik. Det fungerer ikke
tilfredsstillende, og patienten har nu kontaktet en privat hgreklinik, der mener, at han har behov for
horeapparater til begge grer. Klinikken har pa patientens vegne ansggt om et nyt tilskud, men faet
afslag, da der ikke er gaet mere end 4 ar, siden patienten sidst fik hereapparat. Datteren orienteres om,
at faderen skal til en fornyet vurdering has en gre-, naese- og halsleege, da det skal vurderes, om der er
sket en hgreforringelse i mellemtiden. Hvis dette er tilfaeldet, kan de ansgge regionen om at fa tilskud,
selvom der ikke er gaet 4 ar.

En patient kontakter Patientkontoret, fordi hun har mistet sit ene hgreapparat. Hun har kontaktet
Hgrecentret i sin kommune og faet udleveret et midlertidigt hareapparat, men det lante hgreapparat
kan ikke fungere sammen med det, hun har i forvejen. Patienten gnsker hjelp, da hun er meget
hereheemmet uden velfungerende hgreapparater. Patientkontoret skaber kontakt til Audiologisk
afdeling og far besked om, at patienten kan forvente indkaldelse om ca. 6 maneder. Patientkontoret
kontakter ogsa hgrecentret i kommunen, hvor det aftales, at patienten hgrer fra dem i lgbetaf1 -2
uger, sa det midlertidige problemet Igses via et andet Ianeapparat.

En patient har ansggt sin kommune om tilskud til hereapparat, men har ved henvendelse faet oplyst, at
hun skal kontakte Patientkontoret for at spge om tilskud. Patienten oplyser til Patientkontoret, at hun
har vaeret hos en privat hareklinik, og regningen gennemgas. Af regningen ses det, at patienten allerede
har faet 6.414 kr. i tilskud, som er belgbet, der gives i 2017 til hgreapparater til begge grer, nar
apparatet kebes hos en privat hgreklinik. Patientkontoret kontakter kommunen og beder dem kontakte
patienten igen, da hun vil ansgge om helbredstilleeg fra kommunen.

En patient har vaeret hos laegen, som vurderer, at han skal benytte formstgbte grepropper, da han er
meget modtagelig for stgj. Patienten har segt kommunen om at fa bevilget disse, men kommunen har
afvist, da de mener, at der er tale om et behandlingsredskab, og patienten bliver derfor henvist til at
kontakte regionen. Patientkontoret oplyser patienten om, at han kan henvende sig til Audiologisk
afdeling i Aarhus, som kan tage aftryk til grepropper, hvorefter patienten kan ga til en privat leverandar.
Patienten skal selv betale, medmindre det leegefagligt vurderes, at der er tale om et ngdvendigt
behandlingsredskab.
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5. Patientmobilitetsdirektivet om sundhedsydelser
i et andet EU/E@S land

International Sygesikring i Styrelsen for
Patientsikkerhed, er det danske Figur 3: .
koordinerende nationale kontaktpunkt for patlenthenvenquerangaende
S granseoverskridende ydelser
behandling i EU/E@S-landene. Det
betyder, at International Sygesikring giver
generel vejledning om retten til tilskud til 292
behandling i et andet EU/E@S land samt 202
generel vejledning til borgere fra andre 145
EU/EM@S land, som matte gnske behandling
i Danmark. De regionale patientkontorer
giver derimod konkret vejledning til : ' ' ' '
danske borgere, der gnsker behandling i =0l =015 =06 =ol7
udlandet og borgere fra andre EU/E@S
land, der sgger behandling i Danmark.

386

| 2017 har Patientkontoret haft 386 henvendelser fra patienter, der gnsker at fa
vejledning om mulighederne for at fa behandling pa tvaers af EU/E@S landene. Der er
saledes Igbhende sket en stigning i antallet af henvendelser siden 2014, hvor
patientmobilitetsdirektivet blev indfert. Stigningen vedrgrer sarligt henvendelser fra
patienter, der allerede har sggt behandling i udlandet - savel planlagt som ikke
planlagt - og som gnsker vejledning i, hvordan de kan fa det belgb, de selv har betalt,
refunderet. Pa 3 ar er antallet af henvendelser steget fra 30 til 220, hvilket
formentligt skyldes, at patienterne er blevet mere bevidste om, at de har mulighed for
at sgge refusion.

Hvert ar skal samtlige regioner fremsende statistik til International Sygesikring i
Styrelsen for Patientsikkerhed, som sa afrapporterer til EU-kommissionen om de
sundhedsydelser og henvendelser, der har vaeret pa tvaers af graenserne’. Fordelingen
af henvendelser fremgar af tabel 3.

! Kategorierne, som vi registrerer henvendelser under, er fastsat af EU-kommissionen.
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Tabel 3:

Henvendelser til Patientkontoret angaende granseoverskridende sundhedsydelser

2015 2016 2017
Omde administrative procedurer for atfa refusion 30 134 220
Sundhedsydelse - sygesikringsregler/sundhedsloven B3 45 34
Procedure foratfa adgang til sundhedsydelser 19 32 46
Sundhedsydelse med forhandsgod kendelse 36 25 22
Direktivets muligheder for adgang til sundhedsydelser 32 24 19
Omsundhedstjenesteydere 1 3
Omtakster/priser 2 3
Om Nationale kontaktpunkter iandre medlemsstater 5 2
Ombehandlingerne 2 1
Andet g 11 24
Henvendelser fra tredjeverdens lande (udenfor EU/E@S) 3 12 15
I ak 202 292 386

FRA PATIENTKONTORETS HVERDAG:

En engelsktalende patient bosiddende i Danmark har under sin ferie i Frankrig vaeret pa
sygehuset og faet en regning. Hun gnsker at sgge refusion og kontakter Patientkontoret.
Patientkontoret informerer hende om reglerne, og patienten oplyser at hun ikke havde et EU-
sygesikringsbevis med sig pa rejse. Patientkontoret sender et link til, hvor hun kan sgge
refusion og guider patienten telefonisk igennem ansggningsproceduren.

En forening henvender sig til Patientkontoret pa vegne af en tysk patient, som er bosiddende i
Danmark og dansk sygesikret. Han er blevet alvorlig syg og vil gerne have undersggt
mulighederne for at komme til Tyskland for at fa sin behandling. Patientkontoret giver en
generel information om reglerne og fremsender links til, hvor de kan finde yderligere
information omkring patientmobilitetsdirektivet samt links til ansggningsskemaet om
forhandsgodkendelse. De har ogsa spargsmal til, hvilke hospitaler i Tyskland, der kan udfgre
den pageeldende behandling, og Patientkontoret giver kontaktoplysningerne pa det Nationale
kontaktpunkt i Tyskland. Samtalen afsluttes med, at patientvejlederen oplyser, at patienten
gerne selv md kontakte Patientkontoret, hvis denne har flere konkrete spgrgsmal.
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6. Statistik fra den centrale omvisiteringsfunktion

Patientkontoret varetager den centrale omvisiteringsfunktion i Region Midtjylland.
Visitationsprocessen er saledes samlet ét sted i regionen for at sikre et ens grundlag
for afggrelsen af patientens ret til udvidet frit sygehusvalg. Det betyder, at de fleste
af de patienter, der skal omvisiteres til et privathospital eller klinik, skal kontakte

Patientkontoret.

Af tabellen nedenfor ses hvor mange patienter, der er blevet omvisiteret via
Patientkontoret, dvs. at de patienter - bl.a. billeddiagnostiske, urinvejskirurgiske og
smertepatienter — som hospitalerne selv har omvisiteret til private
samarbejdssygehuse, ikke er medregnet.

Tabel 4:
Patienter omvisiteret til udredning
- fordelt pa specialer

2015 2016 2017
Neurologi 625 629 321
Karkirurgi 43 389 176
Intern Medicin 58¢2 334 482
Kirurgi 513 217 264
Ortopadkirurgi 24 182 450
Urinvejskirugi 386 165 245
@re, nase, hals 51 51 162
Billeddiagnostik 6 15 159
Gynaekologi 99 12 24
Klinisk fysiologi 9 11 71
@dvrige 7 25 58
1 alt 2.345 2.030 2.412
Figur 4:
Patienter omvisiteret til
udredning
2.345 2412
2015 2016 2017

Ret til hurtig udredning

Hvis en patient er henvist til udredning pa
et hospital, skal hospitalet, hvis det er
fagligt muligt, have udredt patienten
inden for 1 maned (30 dage), efter
patienten er henvist. Hvis hospitalet ikke
selv kan udrede patienten inden for 1
maned, skal regionen forsgge at fa
patienten udredt inden for 1 maned pa
andre offentlige eller private hospitaler og
klinikker.

Fra 1. oktober 2016 kan patienter, der er
henvist til udredning ogsa benytte det
udvidede frie sygehusvalg, hvis Regionen
ikke kan tilbyde udredning inden for 1
maned. Tallene i tabellen indeholder bade
omvisiteringer til udvidet frit sygehusvalg
samt private samarbejdssygehuse.

| 2017 har Patientkontoret omvisiteret
2.412 patienter til udredning pa et
privathospital, fordi der ikke var et hospital
i Region Midtjylland, der kunne udrede
inden for 1 maned.

Omvisiteringerne fordeler sig, som vist i
tabel 4 og figur 4.
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FRA PATIENTKONTORETS HVERDAG:

En patient har veeret til forundersggelse og MR scanning pa et hospital i Region Midtjylland.
Patienten skal have en rygoperation, som det hospital, patienten var henvist til, ikke kan
varetage, og de har derfor videre henvist patienten til et andet hospital i regionen, der kan
varetage denne behandling. Hospitalet, som modtager henvisningen til behandling,
visiterer patienten til udredning og sender et indkaldelsesbrev til patienten, hvoraf det
fremgar, at han er udredningspatient og at de har 30 dage til at udrede ham. Dette er
patienten uforstaende overfor, da det jo tydeligt fremgar af journalen, hvad han fejler, og
hvilken behandling han skal tilbydes. Patientkontoret kontakter hospitalet, som er enige |,
at patienten burde have varet visiteret til behandling og sender et nyt indkaldelsesbrev til
patienten med de korrekte patientrettigheder. Patienten informeres om, at hospitalet ikke
kan pabegynde behandling inden for 30 dage og bliver oplyst om muligheden for at komme
pa et privat samarbejdssygehus, som Region Midtjylland har indgaet aftale med.

En patient kontakter Patientkontoret, da hun har faet tid i maj pa Neurologisk afdeling til
undersggelse for narkolepsi. Patienten informeres om, at den pagaldende behandling er
pa et hajere specialeniveau - jf. Sundhedsstyrelsens specialeplan - og informeres om,
hvilke hospitaler, der er godkendt til at foretage behandlingen samt deres ventetider.
Patienten spgrger til muligheden for at komme til et andet EU land for at fa behandling, og
patienten far udover ovenstaende information ogsa rad og vejledning om mulighederne for
behandling i udlandet.

Udvidet frit sygehusvalig

Hvis en patient er henvist til behandling pa et hospital, og regionen ikke kan tilbyde at
pabegynde behandlingen inden for 1 maned, efter patienten er henvist, kan patienten
benytte sig af det udvidede frie sygehusvalg og komme pa et privathospital.

Reglerne om udvidet frit sygehusvalg har Igbende eendret sig. Fra d. 1. september
2013 og frem til d. 1. oktober 2016 var retten til udvidet frit sygehusvalg differentieret,
hvilket betgd, at en patient, der var henvist til sygehusbehandling, kunne vaelge at
benytte det udvidede frie sygehusvalg og komme pa et privathospital, hvis ikke
regionen kunne tilbyde behandling inden for to maneder. Hvis patienten var henvist
med en alvorlig sygdom, var fristen dog 1 maned.

Af tabel 5 og figur 5 ses udviklingen i antallet af patienter, der er blevet omuvisiteret til
et privathospital ved at benytte det udvidede frie sygehusvalg i perioden 2015-2017.

| 2017 har Patientkontoret omvisiteret 2.489 patienter via det udvidede frie
sygehusvalg. Fordelingen af omvisiteringerne fremgar af tabel 5 og figur 5.
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Figur 5:
Patienter omvisiteret til
privathospital

3.743

Figur B:
Patienter omvisiteret til
samarbejdshopital

3639 2 2e7 4.010
2.476 2.489 20
2015 2016 2017 2015 2016 2017
Tabel 5: Tabel &:

Patienter omvisiteret til privathospital
- fordelt pa specialer

Patienter omvisiteret til behandling pa
samarbejdshospital - fordelt pa specialer

2015 2016 2017 2015 2016 2017
@re, nese, hals B58 603 350 Billeddiagnostik 2.006 2.c8s c.290
Billeddiagnostik 856 548 BBE Urinvejskirugi 494 414 141
Kirurgi 980 384 70 Smertebehandling Bl 22l 2b4
Plastikkirurgi 331 28 498 Plastikkirurgi 201 176 179
@jensygdomme 166 127 2b7 Klinisk fysiologi 78 84 454
Karkirurgi 18 96 B4 Ortopzedkirurgi 550 58 B3
Intern Medicin 168 a0 80 Kirurgi 7 57 409
Kliniskfysiologi g5 ol 13 Intern Medicin 37 28 30
Ortopzedkirurgi ccd 74 101 Pz=diatri 18 15 4
Hudsygdomme 38 52 48 Neurokirurgi 163 8 2
Urinvejskirugi 143 47 13 Pvrige 14 33 78
Gynakologi 12 27 449 1 alt 3.639 3.387 4.010
Neurologi 12 10 g
Pzzdiatri 4 5 1
Smertebehandling 2 3 3
Neurokirurgi 31 0 0
Pvrige 4 23 28
1 alt 3.743 2.476 2.489
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Omvisiteringer til privathospitaler, som Region Midtjylland har indgdet en

samarbejdsaftale med

Region Midtjylland har indgdet aftaler med en raekke privathospitaler om behandling
inden for udvalgte omrader. Disse private hospitaler og klinikker betragtes som

samarbejdssygehuse.

Af tabel 6 og figur 6 ses hvor mange patienter, Patientkontoret har omvisiteret til
behandling pa et af vores samarbejdssygehuse i perioden 2015-2017.

Andret eller aflyst dato for kirurgisk behandling
Hvis regionen andrer en dato for kirurgisk behandling pa et hospital i regionen, far
patienten ret til at blive behandlet pa et privathospital. Tabel 7 og figur 7 viser hvor
mange patienter, der i perioden 2015-2017 har gnsket at blive omvisiteret til et
privathospital som fglge af, at deres dato for kirurgisk behandling er @ndret.

Tabel 7:
FigL.] r7 . . Patienter omvisiteret efter
Patienter omwmtergt efFer aflysning/zndring
ndret eller aflyst kirugisk
hehandling - fordelt pa specialer
2015 2016 2017
Kirurgi 63 5 28
Ortopzedkirurgi 44 61 &8
159 164 173 Plastikkirurgi g 2 13
@re, naese, hals. 3 58 3
Gynazkologi 4 7 3
Urinvejskirugi 17 4 ]
2015 2016 2017 Neurokirurgi 3 7 4
@vrige 16 20 25
1 alt 159 164 173
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7. Dialogmgader i praksissektoren

Nar en patient sender en klage til Styrelsen for Patientsikkerhed over sundhedsfaglig
behandling, er regionen forpligtet til at afholde en dialog, hvis patienten gnsker det.
Formalet med dialogen er, at man som patient kan fa svar pa uafklarede spgrgsmal
eller hgre sundhedspersonalet forklare, hvorfor de har handlet, som de gjorde, eller
hvordan de vil sikre, at det samme ikke sker for naeste patient.

Hvis der er klaget over et hospital i Region Midtjylland, afholder hospitalerne selv
dialogmgdet og Patientkontoret sgrger alene for at videreformidle klagen til
hospitalet, jf. afsnit 8. Er der derimod klaget over praksissektoren, sgrger
Patientkontoret for, at praksissektorens dialogmader bliver afholdt. Klager over
praksissektoren, hvor der ikke er gnsket dialog, s@rger Styrelsen for Patientsikkerhed
selv for at sende ud til den pagaldende praksis og Region Midtjylland er ikke en del af
sagsbehandlingen.

Nar en patient har takket ja til en dialog Figur 8:
med praksissektoren, kontakter Udfald af dialog
Patientkontoret klager for at vejlede
om, hvordan dialogmgdet kommer til at | |

o : 2017 |
forega. Herefter bliver der taget ‘ ‘
kontakt til den sundhedsperson, der er 2016 I
klaget over, og der bliver fastsat et ‘ ‘
tidspunkt for dialogmgdet. c015 | !_.!
Patientkontoret fungerer som vaert ved 0% 50% 100%
dialogmgderne, der afholdes i
regionshusene Holstebro, Aarhus, B Trukket Mindre omfattende
Horsens eller Viborg, oafhoaanglgt af, = Factholdt = More omfattende
hvad der er teettest pa bdade klager og

sundhedsperson. Efter dialogmgdet
skal klager tage stilling til, om klagen skal frafaldes eller fastholdes, og
Patientkontoret sgrger for, at bade den sundhedsperson, der er klaget over samt
Styrelsen for Patientsikkerhed far besked om klagers beslutning.

| 2017 er der afholdt 50 dialogmgder i praksissektoren? | 23 af sagerne blev klagen
frafaldet efter dialogen og i de sager, hvor klagen blev fastholdt, blev 2 klager mindre
omfattende efter dialogen, hvorimod 5 klager blev mere omfattende.

¢ Af tabellen under pkt. 8 ses der af tallene, der er fremsendt til Styrelsen for Patientsikkerhed,
at der er afholdt 42 sager i praksissektoren. Dette tal er lavere, da der er sager, som fgrst er
blevet afsluttet og registreret senere, end vi har indberettet til Styrelsen for Patientsikkerhed.
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8. Videreformidling af klager fra Styrelsen for
Patientsikkerhed til hospitalerne

Nar en patient eller pargrende har sendt en klage til Styrelsen for Patientsikkerhed,
hvori der er klaget over Region Midtjylland, sender Styrelsen for Patientsikkerhed
klagen til regionen. Patientkontoret sgrger for at videreformidle klagen internt til det
hospital, hvor behandlingen har fundet sted, og vi videreformidler arligt ca. 5-600
klager til hospitalerne. Antallet af klager, som Patientkontoret videreformidler, er ikke
medtaget i statistikken over antallet af henvendelser til Patientkontoret.

| flere tilfaelde er det i forbindelse med videreformidlingen ngdvendigt bade at tage
kontakt til klager samt Styrelsen for Patientsikkerhed. Det kan eksempelvis vaere i
tilfaelde, hvor der er klaget over flere hospitaler, og klager har gnsket dialog. Her
kontakter vi klager for at hgre, hvor de gnsker dialogen afholdt, hvorefter vi
videresender klagen til det valgte hospital, som sa far ansvaret for afholdelsen.

Hvert ar bidrager regionen efter anmodning fra Styrelsen for Patientsikkerhed med
oplysninger til brug for drsrapporten og har i perioden 2015 - 2017 indberettet
folgende. Indberetningerne for 2017fremgar af tabel 8.

Tabel &:
Klagehandtering

2015 2016 2017
Samlet
Antalsageridialogialt 177 115 126
Behandlingsinstans
Offentligtsomatisk sygehus 155 89 71
Offentligt psykiatrisk sygehus 4 1 11
Privatsygehus 3 1 1
Praksissektoren 15 24 42
DOeltagere i dialog med klager (flere svar muligt)
Den eller de behandlingsansvarlige sundhedspersoner 87 55 B4
Afdelingsledelsen p2 etoffentligt sygehus ao 53 59
@vrige regionale ansatte 15 17 18
Ledelsesperson fra privat hos pital eller klinik i praksissektoren 3 1 1
Gennemfarsel af dialogen (ikke alle sager registreret)
Telefonisk kontakt 27 20 25
Made 101 B2 103
Udfaldet af dialogen (i procent -antal i parantes)
Klagen trukket tilbage efter dialogen 40,1% (71) 47% (54) 49,2 % (62)
Klagen blev mind reomfattende 51% (9] 11,5%(13) 4% (5]
Klagen blev mere omfattende efter dialogen 4,5% (8) 2.6%(3] 6.3 % (8]
Klagen fastholdtuforandret 50,3 % (BY) 39,1% (45] 40,5% (75)
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8. Fokusomrader for 2018

| 2018 vil viomlaegge en meget stor del af vores arbejdsgange til at forega elektronisk.
Det drejer sig bade om skriftlige og telefoniske henvendelser og stort set alle typer af
opgaver, dvs. bade omvisiteringer, vejledning m.m. Ved at omlaegge arbejdsgangene,
kan vi sikre en hgjere kvalitet i opgavelgsningen, og vi kan undga nogle arbejdsgange,
hvor flere er foregdet pa papir. Derudover er det vores forventning, at vi leverer
oplysninger til hospitalerne pa en made, der ogsa ggr det nemmere for dem at arbejde
videre ud fra.

Vivil fortsat have fokus pa kvalitet i den service, vi yder til borgerne. Vi vil styrke vores
kompetenceudvikling i kontoret ved at sparre i forhold til konkrete sager og udarbejde
guidelines inden for udvalgte omrader, sa vi er sikre pa, at alle borgere far samme
vejledning uanset hvilken patientvejleder, de taler med. Herudover vil vi ogsa arbejde
med at fd systematiseret vores interne kommunikation, sa vi videndeler pa en
hensigtsmaessig made.

| samarbejde med IT, Sundhedsplanlagning og Koncern Kommunikation vil vi gerne
veere med til at sikre, at hospitalerne anvender de rigtige breve, nar patienter skal
indkaldes til udredning og behandling. Der er udviklet et feelles brevkoncept i Region
Midtjylland, som skal anvendes af samtlige hospitaler og i 2017 blev det besluttet, at
der pa hvert hospital skal udpeges to superbrugere vedrgrende regionens
brevkoncept. Superbrugernes overordnede funktion bliver at vaere bindeled mellem
Patientkontoret og de enkelte hospitaler omkring korrekt anvendelse af
brevkonceptet, sa patienterne far oplyst deres rettigheder i indkaldelsesbrevene og
regionen dermed overholder sin informationspligt i henhold til lovgivningen. Vi har i
2017 prioriteret dette samarbejdet med hospitalerne hgjt og vil fortsat have fokus pa
dette samarbejde i 2018, hvor der blandt andet er afholdt et opstartsmade for
hospitalets superbrugere.




9. Bilag: Patientkontorets funktion og opgaver

Patientkontorets opgaver er reguleret i sundhedslovens § 51 samt § 51a og

bekendtggrelse nr. 1659 af 27.12.2013:

Sundhedslovens § 51

Regionsrddet opretter et eller flere
patientkontorer, der har til opgave at informere,
vejlede og radgive patienter om patienters
rettigheder, herunder reglerne om adgang til
behandling, frit og udvidet frit sygehusvalg m.v.,
ventetider m.v. og reglerne om klage- og
erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet.
Patientkontorerne har desuden til opgave at
informere, vejlede og rddgive patienter fra EU-
/EZS-lande, Feerperne og Grgnland om adgang
til behandling og rettigheder m.v.

Stk. 2. Patientkontorerne skal informere
praktiserende laeger og speciallaeger om
reglerne om frit og udvidet frit sygehusvalg m.v.
0g om deres patienters valgmuligheder i
sygehusvaesenet, jf. §§ 86 og 87.

Stk. 3. Patientkontorerne kan modtage alle
klager og henvendelser vedrgrende de i stk. 1
naevnte opgaver og skal efter anmodning bista
med at udfaerdige og fremsende henvendelser
til rette myndighed.

Stk. 4. Med patientens mundtlige eller skriftlige
samtykke kan sundhedspersoner videregive
oplysninger til patientvejledere pa
patientkontorerne om patientens
helbredsforhold, gvrige rent private forhold og
andre fortrolige oplysninger til brug for
radgivning og bistand til patienten. Samtykke
kan afgives til den sundhedsperson, der
videregiver oplysninger, eller til den
patientvejleder, der modtager oplysninger.
Videregivelse af oplysninger skal indfares i
patientjournalen. Patienten kan pa ethvert
tidspunkt af det aktuelle behandlingsforlgh
frabede sig, at oplysningerne videregives.
Sundhedsministeren fastseetter naermere

regler om videregivelse og registrering af
oplysninger og samtykke.

Stk. 5. Klager, anmeldelser m.v., som sendes til
patientkontoret, anses for indgivet hos rette
myndighed pa det tidspunkt, hvor de modtages i
patientkontoret.

Stk. 6. Sundhedsministeren kan fastseette
neermere regler om patientkontorernes opgaver
og funktioner. Ministeren kan endvidere
fastseette regler om patientkontaorernes
vejledning af patienter om behandling i
udlandet og om patientkontorernes vejledning
af personer fra andre EU-/E@S-lande, Fergerne
og Grgnland om behandling her i landet m.v.

Stk. 7. Regionsradet fastsaetter naermere
retningslinjer for patientkontorernes stedlige
0g organisatoriske placering samt for deres
virksomhed, herunder for, hvilke forhold der
skal oplyses i patientkontorernes drsheretning.
De naevnte retningslinjer indsendes til
sundhedsministeren.

Stk. 8. Patientkontorerne udarbejder
arsheretninger for deres virksomhed.
Arsberetningerne indsendes til
sundhedsministeren.

§51 a.

Styrelsen for Patientsikkerhed indsamler
oplysninger til brug for rapportering til
Kommissionen, herunder til brug for
Kommissionens udarbejdelse af rapporter m.v.
om graenseoverskridende sundhedsydelser. Det
pahviler regionsrad og kommunalbestyrelser at
give oplysninger til Styrelsen for
Patientsikkerhed herom.

Stk. 2. Styrelsen for Patientsikkerhed
koordinerer patientkontorernes virksomhed
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vedrgrende greenseoverskridende
sundhedsydelser.

Stk. 3. Sundhedsministeren kan fastsaette
nermere regler om indsamling af oplysninger til
brug for rapportering til Kommissionen og om
Styrelsen for Patientsikkerheds koordination af
patientkontorernes virksomhed vedrgrende
graenseoverskridende sundhedsydelser.

Bekendtggrelse nr. 1659

g 1. Patientkontorerne har til formal at yde
information, vejledning og radgivning
vedrgrende patientrettigheder m.v. og er
uafhaengige af instruktioner fra regionsrad
vedrorende patientkontorernes informations-,
radgivnings- og vejledningsfunktioner.

g2 Patientkontorerne skal efter
anmodning fra en patient bista med vejledning
og radgivning om patientrettigheder, herunder
reglerne for frit og udvidet frit sygehusvalg, ret
til hurtig udredning, behandlingsfrister og
reglerne pad klage- og erstatningsomradet samt
reglerne for behandling i udlandet.

Stk. 2. Patientkontorerne skal desuden bista
patienter, der gnsker at benytte det frie og
udvidede frie sygehusvalg m.v., med at finde et
sygehus, der kan varetage den pageeldende
behandling, og vejlede om, hvorledes der kan
ske viderehenvisning dertil.

Stk.3. Patientkontorerne skal endvidere bista
en patient med videresendelse og udformning
af klager eller erstatningskrav til rette
myndighed.

Stk. 4. Bistand efter stk. 1 omfatter ogs3
forhold vedrorende private sygehuse og
klinikker.

§3. Patientkontorerne skal efter
anmodning fra patienten informere om

1. standarder og retningslinjer for kvalitet
0g sikkerhed i sundhedsvaesenet,

2. regler for tilsyn med og evaluering af
sundhedstjenesteydere,

3. hospitalers tilgeengelighed for
handicappede, og

4. omensundhedsperson, der virker i
Danmark, er autoriseret, hvorvidt der er
fastsat begraensninger i den
pageldendes udpvelse af virksomhed,
samt om autorisationen er
tidsbegranset.

§4. Patientkontorerne skal yde generel
information om sundhedsvasenets ydelser,
herunder undersggelse, behandling, pleje,
genoptraening og service.

§5. Patientkontorerne bidrager til, at der
sker afklaring af eventuelle misforstaelser
mellem patienter og sundhedspersoner i
forbindelse med patientbehandlingen pa
regionsradenes sygehuse.

§6. Patientkontorerne skal informere
praktiserende laeger og praktiserende
speciallaeger om reglerne om frit og udvidet frit
sygehusvalg, ret til hurtig udredning og
behandlingsfrister.

Stk. 2. Efteranmodning fra en praktiserende
laege eller praktiserende speciallaege skal
patientkontorerne radgive denne om en
patients rettigheder vedrarende frit og udvidet
frit sygehusvalg, ret til hurtig udredning og
behandlingsfrister.

§7. Patientkontorerne skal videresende
relevante informationer, der ikke indeholder
personoplysninger, til Regionsradet, som
lebende skal benytte disse til udvikling af
service, behandlingskvalitet og
patientsikkerhed i Regionsradets
sundhedsvasen.
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§8. Efteranmodning fra et nationalt
kontaktpunkt etableret i medfgr af Europa-
Parlamentets og Radets direktiv 2011/24/EU af
9. marts 2011 om patientrettigheder i
forbindelse med graenseoverskridende
sundhedsydelser yder patientkontorerne
bistand til afklaring af en dansk fakturas
indhold.

§9. Bekendtggrelsen traeder i kraft den 1.
januar 2014.

Stk. 2. Samtidig ophaeves bekendtggrelse nr.
1750 af 21. december 2006 om de regionale
patientkontorers opgaver og funktioner.
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