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| forbindelse med forretningsudvalgets behandling af sagen om 1. gkonomirap-

port 2009 har den konservative gruppe anmodet om svar pa falgende:

" Af sagsfremstillingen fremgar det, at der til sygehusbehandling uden for
regionen forventes at blive anvendt 975 mio. kr. I bilag til sagen fremgar
det, at dette belgh ogsa indeholder aktivitetsudvidelser. Den konservative
gruppe gnsker at fa oplyst, hvor meget administrationen forventer, at der i
2009 skal bruges til private sygehuse/klinikker i Danmark, hvor meget
der skal bruges til andre offentlige sygehuse i de andre regioner, samt

hvor meget der skal bruges pa sygehusbehandling uden for landet.

Den konservative gruppe gnsker at fa oplyst, indenfor hvilke omrader, det

udvidede frie sygehusvalg kommer i brug.”

Det kan oplyses, at der i hovedkategorier forventes falgende fordeling af for-

bruget i 2009.

Forventet forbrug pa fremmede sygehuse 2009

Mio. kr.

Udvidet frit valg 350
Andre regioner 332
Behandling i udlandet 5
Andre 288
I alt 975

Kategorien ”Andre” omfatter blandt andet udgifter til private og selvejende in-
stitutioner, seraftaler, befordring mv. Vedrgrende behandling i udlandet betaler
regionen transport- og opholdsudgifter (hotel m.v.) for patienter, som er sendt
til udlandet via Sundhedsstyrelsen (kraeftpatienter, patienter til eksperimentel

Koncern @konomi
Budgetenheden

Kongens Veenge 2
DK - 3400 Hillergd

Blok A
1. sal

48 2050 00

48 20 57 99
oekonomi@regionh.dk

www.regionh.dk
CVR/SE-nr: 30113721

Dato: 27. april 2009



behandling, patienter sendt efter second opinion). For sa vidt angar patienter,
der sendes til udlandet direkte fra regionen, betaler regionen ud over transport
og ophold ogsa for behandlingen.

Som det fremgar af gkonomirapportens afsnit 2.15 er udgiftsskennet behaftet
med betydelig usikkerhed, hvilket iser gar sig geldende vedrarende udvidet
frit valg. Dette skyldes blandt andet, at det er vanskeligt at skenne, dels over
forbruget efter suspenderingens ophgr den 1. juli i ar, dels konsekvenserne af
den aftale, der blev indgaet den 1. april 2009 mellem regeringen og Danske
Regioner om tilretteleeggelsen af samarbejdet med de private sygehuse, da for
eksempel priserne endnu ikke er aftalt.

Med hensyn til spgrgsmalet om inden for hvilke omrader det udvidede fri sy-
gehusvalg kommer i brug kan henvises til nedenstaende oversigt, der viser for-
delingen i perioden 1. januar 2008 til 31. oktober 2008, idet bemaerkes, at su-
spenderingen tradte i kraft primo november 2008.

Omvisiteret 2008 diagnosefordelt
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Behandling af rygge, knae, hofter mv. og gra steer mv. udger sammen med
skanninger 56 % af de omvisiterede behandlinger i de farste ti maneder af
2008. Indenfor omradet "Rygge, kna hofter mv.” er omvisiteret 5.758 i perio-
den - heraf 1.800 vedrgrende rygge, 1.790 vedrgrende kna og 430 vedrgrende
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hofter. Disse behandlinger samt ca. 470 behandlinger vedr. hjertesygdomme
fylder udgiftsmaessigt relativt meget.

Af knap 1.350 behandlinger relateret til nervesystemet er de 970 behandlinger
af sgvnforstyrrelser. Gruppen “lkke klassificerede” vedrgrer ca. 1.070 behand-
linger, hvoraf 650 er relateret til urinvejslidelser.
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