Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Slotsholmsgade 10-12
1216 Kgbenhavn K

Vedrorende Cirkulzeret om afgraensning af behandlingsredskaber, hvortil ud-
giften afholdes af sygehusveaesenet nr. 2 af 21. december 2006

Sundhedsstyregruppen i Region Midtjylland har nedsat et tvaersektorielt samar-
bejdsrad pa hjeelpemiddelomradet mellem regionens 19 kommuner, hospitalsen-
hederne og Regionalt Sundhedsarbejde, ogsa kaldet;

Det Regionale Samarbejdsrad pa Hjeelpemiddelomradet.

Det Regionale Samarbejdsrad har blandt andet til opgave at afklare loka-
le/regionale tvister vedrarende tolkningen af Cirkuleeret om afgraensning af be-
handlingsredskaber, hvortil udgiften afholdes af sygehusvaesenet nr. 2 af 21. de-
cember 2006.

| den forbindelse har Det Regionale Samarbejdsrad udarbejdet et omfattende og
vejledende Afklaringskatalog, hvis formal er at skabe et nyttigt arbejdsredskab for
personaler ansat pa hospitaler og i kommuner.

Udkastet til Det Vejledende Afklaringskatalog, har netop vaeret sendt ud til kom-
mentering i kommuner og hospitaler, og de modtagne kommentarer foranlediger
denne henvendelse, idet der er en reekke generelle afgraensningsproblemer og for-
staelsesvanskeligheder, som bremser det videre arbejde, idet problemerne ikke
umiddelbart kan lgses af de involverede parter selv.

Nedenfor har vi forsagt at beskrive uklarhederne med afsaet i afgraensningscirkulee-
ret, og haber pa hjeelp til afgreensnings- og forstaelsesvanskelighederne.

1)

Hjaelpemidler og apparatur, som ordineres som led i behandling pa sygehus eller
som en fortseettelse af den iveerksatte behandling, og hvor formalet enten er at til-
vejebringe yderligere forbedring af det resultat, som er opnaet ved sygehusbe-
handlingen, eller at forhindre forringelse af resultatet, udldnes af sygehusene.
Eksempelvis en skratstillet toiletforhajer til hoftealloplastik patienter, sa de kan
komme p4 toilet uden at boje i hofteleddet.(overholde et behandlings regime)

Forste uklarhed i afgraensningscirkulaeret:

e Det er uklart, hvem der har forpligtelsen til at udlane hjeelpemidler og appa-
ratur, som ikke entydigt er som led i behandlingen, men som patienten har
behov for i en midlertidig periode, for selvsteendigt at kunne klare de mest
basale feerdigheder i hjemmet sasom fx at tage et bad.

Eksempelvis en badebaenk til en patient med et brackket ben, s denne
kan sidde ned under badet og dermed opna starst mulig grad af selvsteen-
dighed.

Job & Velfeerd
Visitation - sundhed

St. Sct. Hans Gade 2
DK-8800 Viborg

TIf.. 87 87 87 87
Fax.:

visi@viborg.dk
www.viborg.dk

Dato: 1. april 2009
Sagsnr.:
Sagsbehandler: lly

Direkte tIf.: 87 87 61 29
Direkte e-mail: lly@viborg.dk



2)

Hjeelpemidler og apparatur, som patienten efter sygehusets vurdering har behov
for, imens patienten venter pa sygehusbehandling, udlanes af sygehusene. Ek-
sempelvis albuestokke og korestole.

Anden uklarhed i afgraensningscirkulaeret
e Det er uklart, hvem der har forpligtelsen til at udlane hjaelpemidler og appa-
ratur, som patienten (ofte efter den privatpraktiserende laeges vurdering)
har behov for, imens patienten venter pa forundersggelse eller indkaldelse
til forundersggelse.

3)
Behandlingsredskaber eller hjeelpemidler i forbindelse med genoptreening — jf. af-
snit 2.4

Traening af en patient under indlzeggelse pa sygehus er en integreret del af syge-
husydelsen, og de behandlingsredskaber eller hjzelpemidler, der métte veere brug
for i den forbindelse, skal leveres og finansieres af sygehuset (regionen).

I forbindelse med udskrivning fra sygehus skal regionen tilbyde en individuel gen-
optraeningsplan til patienter, der har et leegefagligt begrundet behov for genoptree-
ning efter udskrivning fra sygehus, jf. sundhedslovens §§ 84 og 140.

Kommunen har myndighedsansvaret for genoptraeningen efter udskrivning fra sy-
gehus. | det omfang genoptraeningen skal forega pa et sygehus (specialiseret gen-
optraening), har regionen driftsansvaret for genoptraeningen, men myndighedsan-
svaret beror hos kommunen.

Af det naevnte folger:

| de tilfeelde, hvor en person efter udskrivning fra sygehus har et laegefagligt be-
grundet behov for genoptraening, skal kommunen afholde udgifterne hertil og her-
under udgifterne til de *hjzelpemidler, der ordineres patienten som led i genoptrae-
ningen. Det er ligeledes kommunens opgave at tilvejebringe hjselpemidlerne.

| de tilfeelde, hvor en person efter udskrivning fra sygehus har et laegefagligt be-
grundet behov for specialiseret, ambulant genoptraening, der forudseetter et syge-
hus’ ekspertise og tilbydes pa et sygehus, skal sygehuset levere de ngdvendige
behandlingsredskaber eller hjzelpemidler hertil.

Udgifterne til behandlingsredskaber eller hjeelpemidler i forbindelse med specialise-
ret, ambulant genoptreening efter udskrivning fra sygehus afholdes af kommunen.

Tredje uklarhed i afgreensningscirkuleeret:
e Ved * i ovenstaende afsnit er der uklarhed omkring, at der et sted kun star
“de hjeelpemidler” og ikke ” de ngdvendige behandlingsredskaber eller
hjeelpemidler”, som ellers anvendes generelt i det gvrige afsnit. Er der en
hensigt med dette, eller er det en fejl?

e Hvis der skulle have staet ” de ngdvendige behandlingsredskaber eller
hjeelpemidler” er det uklart, om behandlingsredskaber eller hjaelpemidler,
som led i den almindelige ambulante genoptraeningen, er ensbetydende
med behandlingsredskaber (Hjaelpemidler og apparatur) som led i behand-
lingen péa sygehuset, sdledes, at forpligtelsen til at udlane behandlingsred-
skaber overgar til kommunerne, nar der er et laegefagligt begrundet behov
for almindelig ambulant genoptraening?

e Det er uklart, hvem der har forpligtelsen til at udlane de hjeelpemidler, som
ikke entydigt er som led i den fysiske genoptraeningen, men som patienten
har behov for i en midlertidig periode, for selvsteendigt at kunne klare de
mest basale faerdigheder i hjemmet sdsom fx at tage et bad.

Det Regionale Samarbejdsrad har blandt andet forsggt at fortolke genop-
traeningsbegrebet bredt med udgangspunkt i definition fra Vejledningen om
treening i kommuner og region, i hdb om at finde feelles forstaelse. Se ne-
denstdende.



"Genoptreening efter sundhedsloven og serviceloven defineres som en
malrettet og tidsafgreenset samarbejdsproces mellem en patient/borger,
eventuelt parorende og personale. Formalet med genoptreening er, at pati-
enten/borgeren opndr samme grad af funktionsevne som tidligere eller
bedst mulig funktionsevne,; beveegelses- og aktivitetsmaessigt, kognitivt,
emotionelt og socialt.

Genoptreeningen skal rettes imod patientens funktionsnedsaettelse(r), dvs.
problemer i kroppens funktioner eller anatomi, samt aktivitets- og deltagel-
sesbegreensninger” (Vejledning om treening i kommuner og region 2006 p.
8/9)

Det Regionale Samarbejdsrad er opmaerksom pd, at der i afgreensningscirkuleeret
star; "at safremt et hjzelpemiddel, apparatur eller redskab ikke falder ind under en
af de ovennaevnte kategorier, ma dette typisk betales af borgeren selv’, og af den
grund, er det ikke desto mindre vigtigt, at fa afklaret hensigten med indholdet i af-
greensningscirkulaeret.

Det Regionale Samarbejdsrad pa Hjelpemiddelomradet haber pa et hurtigt og af-
klarende svar pa sine spgrgsmal, og er der behov for yderligere oplysninger, uddy-
bende forklaringer m.m., er | meget velkommen til at kontakte undertegnede.

Der har veeret overvejelser omkring, hvorvidt brevet ogsa skulle stiles til Velfaerds-
ministeriet, idet ansvaret for lov om social service og fortolkningen af denne lovs
bestemmelser ligger der. Safremt Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse finder
dette relevant, bedes | inddrage Velfeerdsministeriet i ovenstaende.

Med venlig hilsen

Jens Bejer Damgaard
Kontorchef i Regionalt Sundhedssamarbejde, Region Midtjylland
Formand i Det Regionale Samarbejdsrad pa hjeelpemiddelomradet

Louise Lyngsge
Faglig koordinator pa hjeelpemiddelomradet, Viborg Kommune
Formand i Det Regionale Samarbejdsrad pa Hjaelpemiddelomradet



