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Reglerne for befordring og befordringstilskud

1 Baggrund
| dette notat introduceres den lovgivning og de regler, der regulerer den siddende patientbefordring i
Region Syddanmark.

Som hovedregel skal patienter selv sgrge for at komme til og fra sygehuset, og selv betale for transporten.
Veelger patienten at benytte egen bil eller offentlig transport, i stedet for regionens tilbud om Flextrafik, kan
patienten vaere berettiget til at fa tilskud til transport. Vurderer sygehuset (behandlende afdeling), at patienten
er helbredsmaessigt ude af stand til at benytte offentlige transportmidler, kan patienten muligvis vaere
berettiget til Flextrafik.

Ifglge Sundhedslovens § 171 skal regionen yde befordring eller befordringstilskud til patienter, der skal til
og fra sygehusbehandling, hvis patienten opfylder kravene til at fa befordring eller befordringstilskud.
I Region Syddanmark har man valgt bade at tilbyde befordring og befordringstilskud til patienterne.

2 Befordring og befordringstilskud

Den siddende patientbefordring i Region Syddanmark omfatter befordring og befordringstilskud til og fra
sygehusbehandling til patienter, som har ret til vederlagsfri sygehusbehandling efter sundhedsloven — det vil
sige patienter med et gyldigt cpr-nummer, der som udgangspunkt har folkeregisteradresse i Region
Syddanmark.

3 Geeldende lovgivning og regler

Reglerne for befordring og befordringstilskud til og fra sygehusbehandling er lovbestemte og fglger af
sundhedslovens § 171 og nermere i bekendtggrelse om befordring og befordringsgodtggrelse efter
sundhedsloven nr. 816 af 18. juni 2018 (BEK). https://www.retsinformation.dk/eli/Ita/2018/816

3.1 Betingelser for befordring eller befordringstilskud
Af § 15 i BEK fremgar det, at patienten skal opfylde én af de tre nedenstaende betingelser, fgr patienten er
berettiget til befordring eller befordringstilskud:

1. Personen modtager pension efter de sociale pensionslove

2. Afstanden til eller fra sygehuset m.v., hvor den ngdvendige behandling kan finde sted efter
regionsradets visitationskriterier, overstiger 50 km

3. Personens helbredsmaessige tilstand udelukker befordring med offentlige transportmidler, kombineret
med mindst én af fglgende:
- personen er indkaldt til videre ambulant behandling i forbindelse med sygehusbehandling
- personen hjemsendes af sygehuset pa weekendophold, kortere ferie eller lign.

For at patienten kan fa befordringstilskud, fremgar det af BEK § 31, at udgiften til og fra behandlingsstedet skal
overstige 44 kr. i alt for pensionister og 104 kr. i alt for ikke-pensionister (mindstebelgbsgransen).
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Belgbet der kan tildeles som befordringstilskud, bliver beregnet ud fra det efter forholdene billigste,
forsvarlige transportmiddel til og fra sygehuset, dette fremgar af BEK § 30 stk. 1 og stk. 2. Det
billigst offentlige transportmiddel, kan vaere bus, tog, faerge eller privatbil.

Det betyder i praksis, at en patient der kgrer i bil ind til sygehuset i dagtimerne, og kgrer hjem igen
om natten, far udbetalt forskelligt i tilskud. Turen i dagtimerne giver et tilskud udregnet pa
baggrund af den almindelige offentlige billettakst. Turen om natten bliver beregnet ud fra km-
takst, som er den laveste sats i Finansministeriets til enhver tid geeldende cirkulaere om godtggrelse for
benyttelse af eget transportmiddel pa tjenesterejser.

For at patienten kan fa befordring med Flextrafik, skal patienten ud over at opfylde bekendtggrelsens
betingelser, vaere udelukket fra at benytte offentlige transportmidler, grundet helbredsmaessige
problemstillinger. Dette krav er ikke lovbestemt, men fglger ad lang administrativ sagsbehandling tilbage fra
amterne, og blev viderefgrt i regionen efter amternes nedlaeggelse.

Se bilag 1 for en forsimplet forklaring pa betingelserne for befordring og befordringstilskud.

Eksempler pa patienter der ikke kan fa befordringstilskud.
At nogle patienter er berettiget til befordring eller befordringsgodtggrelse betyder ogsa, at andre ikke er.
Nedenfor gives nogle eksempler pa patienter, som ikke er berettiget.

1. En patient pa 57 ar, der skal til kontrol pa sygehuset, hver anden uge i 3 maneder, som opfglgning pa
en operation. Patienten har 49 km til sygehuset. Patienten er ud fra en helbredsmaessig vurdering i
stand til at tage offentlig transport. Patienten er ikke berettiget til befordring eller befordringstilskud,
da patienten ikke opfylder betingelserne i § 15.

2. En patient pa 3 ar, der gar til kontrol pa sygehuset, hver anden uge, som opfglgning pa en operation.
Patienten har 70 km til sygehuset. Patienten er ud fra en helbredsmaessig vurdering, i stand til at tage
offentlig transport. Patienten er altid ledsaget af sin mor. Patientens billet koster 95 kr., billetten til
patientens ledsager koster 185 kr. Patienten er ikke berettiget til befordring eller befordringstilskud,
fordi bgrnebilletten ikke overstiger mindstebelgbsgraensen pa 104 kr. jf. § 31. Fordi patienten ikke er
berettiget til befordringstilskud, er ledsageren (mor) heller ikke berettiget til befordringstilskud.

3. En patient pa 70 ar, der skal til behandling pa sygehuset. Patienten er ud fra en helbredsmaessig
vurdering i stand til at tage offentlig transport. Patientens billet koster 43 kr. Patienten er ikke
berettiget til befordring eller befordringsgodtggrelse, da patienten ikke opfylder betingelsen i § 31, om
mindstebelgbsgraensen.

3.2 Patientbefordring er primzert inden for regionen

Patientbefordringsreglerne forpligter hver region til at befordre eller yde befordringstilskud til patienter, der
har bopzel i regionen jf. BEK § 20, stk. 2. Patienterne har ret til at blive befordret eller fa befordringstilskud
mellem bopzel, og et af bopzlsregionens egne sygehuse eller samarbejdssygehuse jf. BEK § 16.

Dette begraenser befordringen og befordringstilskud til - som udgangspunkt - at veere inden for regionen, fordi
patienterne i langt de fleste tilfaelde vil have mulighed for at blive behandlet pa et af regionens sygehuse. Der
er nogle fa tilfeelde, hvor behandlingen bliver sa specialiseret, at det kun kan varetages pa enkelte sygehuse
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uden for regionen. | de tilfaelde, vil patienten vaere berettiget til befordring eller befordringstilskud til
behandling pa et sygehus uden for regionen jf. BEK § 16.

3.3 Frit sygehusvalg
| Region Syddanmark kan patienter der bliver behandlet pa deres naersygehus jf. punkt 4. vaere berettiget til
enten befordring eller befordringstilskud, hvis de lever op til betingelserne som blev fremlagt i punkt 3.1.

Patienter, der vaelger at blive behandlet pa et andet sygehus end deres naersygehus, er udelukket fra at fa
befordring eller befordringstilskud til det valgte sygehus. Dette galder, ogsa selvom patienten valger et
andet sygehus, grundet meget lang ventetid pa patientens naersygehus eller, hvis patienten bliver henvist
af egen laege til et sygehus laengere vaek, end patientens naersygehus. Patienterne har krav pa
befordringstilskud svarende til, hvad patienten ville have vaeret berettiget til, hvis behandlingen havde
fundet sted pa patientens naersygehus.

Denne regel betegnes herefter som befordringsreglerne om “det frie sygehusvalg”.

Ved patienternes brug af “det frie sygehusvalg”, som beskrevet ovenfor, kan der gives befordringstilskud
til naersygehuset uagtet, at patienten ikke blev behandlet der, dette betegnes som
"minimumbestemmelsen i BEK § 17”.

Bekendtggrelsens § 17 ”"Personer, der opfylder mindst en af betingelserne i § 15, jf. §§ 30 og 31, og som
veelger at anvende det frie sygehusvalg, jf. sundhedslovens § 86, det udvidede frie sygehusvalg, jf.
sundhedslovens § 82 a og § 87, har ret til godtggrelse af deres befordringsudgifter som minimum svarende
til befordringsudgiften til det behandlingssted, hvor behandlingen ville have fundet sted efter
regionsrddets visitationskriterier.”

I henhold til BEK § 17 skal regionen, som et minimum, yde befordringstilskud til det sygehus patienten
ville have faet behandling p3, efter regionsradets visitationskriterier. Regionsradet har den mulighed at
give et udvidet serviceniveau, ud over det BEK fremseetter, og derved gore det muligt at tilbyde befordring
og befordringstilskud til det sygehus patienten bliver behandlet p3, ogsa nar patienten har valgt et
sygehus der ikke er naersygehuset. Denne mulighed fremgar af brev fra det davaerende Indenrigs — og
Sundhedsministerie af 28. februar 2011.

Patienterne i Region Syddanmark havde frem til ar 2012 dette udvidede serviceniveau. Regionsradet
vedtog, i forbindelse med budgetforhandlingerne af Budget 2012, at fglge minimumsbestemmelsen i BEK § 17.
Dette blev vedtaget ud fra en beregnet besparelse pa 10 mio. kr. arligt. Derved tradte befordringsreglerne om
"det frie sygehusvalg i kraft”. Patienterne har sdledes ikke laengere mulighed for at fa befordring eller
befordringstilskud, hvis de vaelger behandling pa et andet sygehus end deres naersygehus.

3.4 Ret til hurtigt udredning

Den nationalt besluttede udredningsret pa 30 dage medfgrer, at patienter, der vaelger at blive
viderehenvist til et andet sygehus, har ret til befordring eller befordringstilskud til det sygehus, der
behandler patienten. Dette geelder, hvis henvisningen er til udredning (ikke til behandling), og safremt
patienten opfylder de generelle betingelser for befordring eller befordringstilskud.

Arsagen til, at patienten kan f& befordring eller befordringstilskud, til det sygehus, hvor patienten bliver
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udredt, er begrundet i, at regionen har en pligt til at udrede patienterne. | den forbindelse ma muligheden
for befordring ikke sta i vejen for, at patienten kan blive udredt.

Nar patienten efter udredning overgar til behandling, traeder befordringsreglerne om ”det frie
sygehusvalg” i kraft. Det betyder, at patienten ikke laengere er berettiget til befordring eller
befordringstilskud til det valgte sygehus. Nogle patienter vil derfor kunne opleve, at ved fgrste besgg til
udredning far de befordring og ved naeste besgg til behandling, kan de ikke fa befordring.

3.5 Ledsagelse

BEK § 27 giver patienter ret til at fa befordring eller befordringstilskud til en ledsager. Denne ret
geelder for de patienter, der er berettiget til befordring eller befordringsgodtggrelse, og som
grundet helbredstilstand eller alder, har behov for at fa en ledsager med i forbindelse med
transporten og/eller under behandling.

Det kan for eksempel vaere bgrn og unge under 18 ar, patienter der skal til en svaer laegesamtale pa
afdelingen, demente med behov for ledsagelse eller gvrige patienter der ikke kan tage vare pa sig
selv under transporten (og hvor det ikke er muligt for chauffgren at bistda med hjzlp).

Hvorvidt ledsagelse vurderes at vaere ngdvendig beror pa en sundhedsfaglig vurdering, som den
behandlende afdeling foretager.

Betingelserne i BEK udsteder som hovedreglen, at regionen daekker udgifter til transport og ophold til
ledsager nr. 1, nar barnet er mindrearigt. Daekning af udgifter til transport og ophold til ledsager nr. 2
beror pa en konkret vurdering af, hvorvidt det, i det enkelte tilfaelde, er sundhedsfagligt ngdvendigt
med tilstedevaerelsen af begge foraldre/ledsagere.

3.6 Perspektivering til de gvrige regioner

De gvrige regioner tilbyder, pa samme vis som Region Syddanmark, bade befordring og befordringstilskud.
Alle regioner, pa naer Region Nordjylland, har pa samme vis som Region Syddanmark tilsluttet sig
minimumsbestemmelserne i BEK § 17.

De gvrige regioner har ligeledes samme krav om helbreds begrundelse fgr der tilbydes befordring.

4  Regionens visitationspraksis

Patienter visiteres til udredning og behandling med udgangspunkt i patientens bopalskommune. Den
enkelte patient visiteres til den sygehusenhed, som geografisk er placeret i patientens bopalsomrade. Der
opereres med fglgende kommuneopdeling for sygehusenhederne:

Sygehus Sgnderjylland:
Tender, Aabenraa, Sgnderborg og Haderslev Kommune

Sygehus Lillebzelt:
Kolding, Vejle, Fredericia og Middelfart Kommune

Sydvestjysk Sygehus:
Varde, Esbjerg, Fang, Vejen og Billund Kommune

OUH Odense og Svendborg:
Kommuner pa Fyn — herunder Langeland kommune og Zrg kommune ekskl. Middelfart kommune
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Ovenstdende betyder, at en patient, som har bopal i en af ovennavnte kommuner, og som henvises
til et sygehus placeret i dette geografiske omrade, er berettiget til
befordring/befordringsgodtggrelse, hvis de generelle betingelser i BEK er opfyldt.

Hvis sygehuset ikke har den pagaeldende behandlingsfunktion i det geografiske omrade, vil
Regionsradets visitationspraksis vaere at henvise til naermeste behandlingssted, uagtet om
behandlingsstedet/sygehuset afstandsmaessigt ligger taet eller langt fra patientens bopael.

4.1 Patienter fra grenseomrader mellem sygehuse (afvigelser fra frit sygehusvalg)

Som udgangspunkt visiteres patienter til det sygehus, som patienten optagsmaeessigt herer til, jeevnfgr
ovenstaende afsnit. Hvis patienten veelger et sygehus, der ligger leengere vaek, end det neermeste
sygehus der kan tilbyde behandlingen, betragtes det som frit sygehusvalg jf. afsnit 3.3.

Der er undtagelser, hvor patienten kan veaelge mellem flere sygehuse uden, at det falder ind under BEK
reglerne om frit sygehusvalg. Undtagelserne er pa baggrund af geografiske eller behandlingsmaessige
arsager. Disse uddybes naermere i bilag 2.

5 Henvendelser til Sundhedsministeriet

Region Syddanmark har ad flere omgange henvendt sig til Sundhedsministeriet, og gjort opmaerksom pa
behovet for revision af lovgrundlaget.

1 2019 gjorde regionen brug af udfordringsretten, og fremlagde konkrete forslag til &ndringer i
bekendtggrelsen med det formal at forenkle reglerne, sa de bliver gennemskuelige for borgere og
sagsbehandlere. Et af forslagene handlede om, at ensrette reglerne saledes at alle tilskud, bliver udregnet
ud fra den samme km-takst. Et andet forslag drejede sig om, at visitationen til befordringstilskud udregnes
pa baggrund af simple objektive kriterier. Det tredje forslag gik pa, at minimumsbelgbsgransen erstattes af
en kilometergraense pa 25 km for pensionister og 50 km for alle andre. Desuden har regionen fremlagt
gnske om, at befordring og befordringstilskud opdeles med hver deres regler, samt at der udgives en
national vejledning til Bekendtggrelsen.

De gvrige regioner, Danske Regioner samt flere patientorganisationer sasom Kraeftens Bekeempelse,
Leegeforeningen, Danske Patienter m.fl. har ad flere omgange henvendt sig til Sundhedsministeriet med
appel om, at modernisere reglerne og ggre dem mere simple.

| 2019 tog ministeriet initiativ til en gennemgang af reglerne, og ministeren blev praesenteret for
2ndringsforslag til lovgrundlaget af den tveerregionale arbejdsgruppe, nedsat til formalet. Arbejdet i den
tveerregionale arbejdsgruppe blev indstillet i 2020 pa grund af Covid-19. Arbejdsgruppen blev genoptaget i
juni 2022.

6 Beslutninger i Region Syddanmark
Som tilleeg til bekendtggrelsen har regionen vedtaget yderligere regler og preeciseret den
visitationspraksis, som er galdende i regionen. | dette afsnit gennemgas de forskellige beslutninger.

6.1 Andring af leverandgr

Til og med maj 2012 udfgrtes den siddende patientbefordring af taxaselskaber, der varetog opgaven pa
baggrund af regionalt udbud. I juni 2011 besluttede regionsradet at indga aftale med trafikselskaberne i
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regionens omrade om varetagelse af opgaven via Flextrafik. Det betyder, at Sydtrafik og Fynbus udbyder
karselsopgaven til private vognmands forretninger, som herved har mulighed for at indga som
leverandgr i Flextrafik-ordningen. Det seneste udbud af den siddende patientbefordring, Flextrafik, blev
foretaget i regi af Sydtrafik og Fynbus i 2021. Trafikselskaberne udbyder som hovedregel opgaverne hvert
2. ar.

6.2 Dialysepatienter
Reglerne i BEK skelner ikke mellem forskellige typer af patientgrupper. Alle patienter bliver ifglge lovgivningen
mgdt med de samme krav, fgr de kan tilbydes befordring eller befordringstilskud.

Regionsradet har vedtaget at dispensere for regler i BEK for dialysepatienter. Dialysepatienter far
som udgangspunkt udbetalt kilometerpenge, hvis de sgger om befordringstilskud og i gvrigt opfylder
de generelle betingelser jf. BEK § 15. Tilskud til gvrige patienter udregnes ud fra den billigste
offentlige billetpris.

Dispensationen gaelder kun til dialysebesggene pa sygehuset og ikke til anden sygehusbehandling.
Begrundelsen for at dispensere dialysepatienterne skyldes deres hyppige, ofte ugentlige, besgg
pa sygehuset.

Der fglger en administrativ praksis for dialysepatienter, hvor mindstebelgbsgransen er

reguleret i henhold til den forrige bekendtggrelse om befordring og befordringsgodtggrelse af
28.06.2016. Dette medfgrer, at kravet til, hvornar en patient har ret til befordringsgodtggrelse

til dialysebehandling, er lavere end ved andre behandlinger. Ved dialysebehandling er kravet,

at udgiften til og fra behandling skal overstige hhv. 25 kr. for pensionister og 60 kr. for gvrige.

Ved arelange/livslange forlgb respekteres patientens valg af behandlingssted, ogsa selvom det valgte sted
ligger leengere vaek end den dialyseenhed, som patienten “hgrer til”. Her dispenserer regionsradet fra regler
om minimumsbestemmelsen i BEK § 17.

Regionsradet vedtog i 2013, at dialysepatienter kan fa befordring eller befordringstilskud til
midlertidige ferieadresser, safremt afstanden er kortere eller den samme som mellem
bopalsadresse og dialysested.

Desuden er der for dialysepatienter szerlige servicemal, hvis de benytter Flextrafik. Dialysepatienter
ma ankomme til sygehusbehandling mellem 30 min. og 10 min. fgr behandlingsstart, og de skal
hentes igen inden for 30 min. efter behandlingen er afsluttet.

For alle andre patienter er servicemalene, at de ma ankomme og afhentes med op til en time f@r og
efter behandling.

6.3 Hjemlgse

Ifglge BEK ydes der befordring eller befordringstilskud mellem patientens bopael og sygehuset. Bopaelsadressen
er der, hvor patienten har folkeregisteradresse, ifglge § 7, stk. 2. i Bekendtggrelse af sundhedsloven af
27.01.2022. Dette udelukker de hjemlgse fra at tilhgre personkredsen, der er omfattet af den siddende
patientbefordring.

| Regionen Syddanmark er der administrativt aftalt en praksis, hvor hjemlgse tilhgrer personkredsen, der er
omfattet af den siddende patientbefordring. Denne dispensation fra reglerne i BEK er i henhold til §§ 6 og 9 i
Bekendtggrelse af lov om Det Centrale Personregister af 23.05.2022, hvoraf det fglger, at en person kan
registreres ved bopael der, hvor en person regelmaessigt sover, bl.a. i en campingvogn, en bad, et forsorgshjem,
krisecentre eller lignende.
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6.4 Hjerte— og kraeftpatienter

Et hjerte— og kraeftpakkeforlgb er et patientforlgb, hvor de enkelte begivenheder er lagt til rette med faste krav
til tidspunkter og indhold, og som i udgangspunktet fglger et pa forhand booket forlgb. Pakkeforlgbene
omfatter hele forlgbet fra begrundet mistanke gennem udredning, diagnose, behandling og efterbehandling.

| Region Syddanmark har administrationen den praksis, at patienter der indgar i et hjerte- og kraeftpakkeforlgb,
er berettiget til befordring eller befordringstilskud til bade naersygehus og til fjernere liggende sygehuse, hvis
det er ngdvendigt for at imgdekomme tiderne i pakkeforlgbet. Her dispenseres der fra befordringsreglerne om
frit sygehusvalg. Patienterne skal dog stadig opfylde minimumsbetingelserne i BEK.

Servicemalene for patienter i kemo— og stralebehandling, der befordres med Flextrafik, er de samme som for
dialysepatienterne.

6.5 Hospice

Ifglge hospicebekendtggrelsen er hospicer i Danmark omfattet af reglerne om frit sygehusvalg, hvis de har
indgaet driftsaftaler med regionerne. Det betyder, at patienter der skal til/fra hospice og g@r brug af den
siddende patientbefordring, er omfattet af befordringsreglerne om frit sygehusvalg jf. § 17 i BEK.

| Region Syddanmark har administrationen den praksis, at syddanske patienter, der skal til/fra hospice, som
regionen har driftsoverenskomst med, ikke er omfattet af befordringsreglerne om frit sygehusvalg, idet
regionen dispenserer fra ovenstaende regler. @nsker patienten at benytte et hospice i anden region efter
reglerne om frit hospicevalg, kan patienten ikke transporteres vederlagsfrit til det valgte hospice. Her vil
ovennavnte befordringsregler om frit sygehusvalg traede i kraft.

Som led i budgetaftalen for 2021 besluttede regionsradet, at fa afklaret, om der pa baggrund af en gensidig
aftale med isaer Region Midtjylland kunne etableres en ordning, hvor patienter far mulighed for transport til
det valgte hospice beliggende i en anden region, forudsat at afstanden til det valgte hospice er kortere end
det hospice, som patienten "hgrer til” i egen region. Med afszet i dialogen med Region Midtjylland, blev det
konkluderet, at det ikke var muligt at tilvejebringe sadan en Igsning inden for de gaeldende
lovgivningsmaessige rammer for den siddende patientbefordring.

6.6 Undtagelse fra frit sygehusvalg

Regionsradet besluttede i 2016, at der i saerlige tilfaelde kan gives en laegeordineret kgrsel til patienter, der
bliver behandlet pa et sygehus uden for regionen. Det vil typisk vaere patienter, der gar i et behandlingsforlgb
pa et sygehus uden for regionen, og som er omfattet af befordringsreglerne om frit sygehusvalg. | de tilfaelde,
hvor patientens grundsygdom forvaerres og patienten ikke laengere kan transportere sig selv, eller hvor
patienten far en ny sygdom, og saledes skal gennemfgre to forskellige behandlingsforlgb, her har
afdelingsledelsen fra pagaeldende afdeling, pa regionens sygehus, hvor patienten kunne vaere blevet behandlet,
mulighed for at give en dispensation fra gaeldende befordringsregler om frit sygehusvalg, saledes at patienten
kan fa befordring/tilskud til befordring til behandling pa sygehuset uden for regionen. Denne mulighed ydes af
hensyn til det samlede patientforlgb og patientens historik.

Alternativet til dispensationen er, at afdelingen pa regionens sygehus, hjemtager enten dele af behandlingen
eller alle behandlinger af patienten.

6.7 Perspektivering til gvrige regioner

Der er udvidede regler for dialysepatienter i alle regioner, med undtagelse af Region Hovedstaden. Det er
Region Midtjylland og Region Syddanmark der har de mest omfattende szerregler for dialysepatienter. Det er
ogsa udelukkende disse to regioner, der har szaerregler for hjerte- og kraeftpatienter.
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Det er kun Region Syddanmark, der har den administrative praksis, at hjemlgse i kraft af cpr-loven er omfattet
af den siddende patientbefordring. Region Nord oplyser, at hjemlgse ofte er fgrtidspensionister og derfor er
omfattet af BEK. Det er ikke alle regioner, der har samme praksis med at befordre patienter til krisecentre og
lignende.

7 Kommunale snitflader

Befordring af patienter har i mange tilfaelde en snitflade til de kommunale ydelser, eksempelvis i de tilfeelde,
hvor patienten er indlagt pa et sygehus, men skal udskrives til genoptraening. Ifglge BEK er det regionens
forpligtigelse at befordre patienten fra sygehuset og hjem til patientens bopzl. Derefter er det kommunens
forpligtelse af befordre patienten fra bopael til genoptraening. For patienten er uforstaeligt, at patienten ikke
kan blive kgrt fra sygehuset til genoptraening, og for regionen kraever det ofte meget kommunikation med
kommunen for at fa planlagt patientens transport.

7.1 Regionen er forpligtet til at befordre patienten til patientens gadedgr

Patientbefordring ydes som udgangspunkt til/fra patientens gadedgr.

Patienter kan ligeledes befordres til/fra hoveddgr f.eks. hvis patienten bor i en etageejendom, og/eller
afleveres/afhentes inde i hjemmet, hvis det efter forholdene er muligt.

Dette fglger af Styrelsen for Patientklagers praksis (https://stpk.dk/afgorelser-og-domme/afgorelser-fra-
styrelsen-for-patientklager/21sfp95/).

Befordringer som bestilles til patientens hoveddgr forudsaetter, at patienten i en vis grad er selvhjulpen, idet
det skal veere muligt for patienten at “forcere” adgangsforholdene til/fra boligen.

Flexchauffgrer er underlagt reglerne i arbejdsmiljgloven, hvorfor de alene kan vaere patienten behjzlpelig med
ind- og udstigning af flexbil, yde stgtte ved arm ved gang, assistere ved kgrestolstransport mellem flexbil og
bolig samt betjene trappetjener ved trappetrin. Flexchauffgrer ma saledes ikke baere, Igfte, forflytte eller
lignende.

Hvis det efter forholdene ikke er muligt for flexchauffgren at aflevere patienten ved hoveddgren eller inde i
hjemmet med de i flextrafikken tilgeengelige hjelpemidler, skal chauffgren som hovedregel befordre

patienten retur til sygehuset.

7.2 Hjeelper tilstede i patientens hjem ved anvendelse af tripstole

Det er muligt at bestille en tripstol til de patienter, der ikke har standfunktion saledes, at de kan blive
befordret fra sygehuset og hjem til deres hoveddgr siddende i den samme stol. Dette kraever et
koordinerende samarbejde mellem sygehusafdeling, kgrselskontor og kommune. Det er sygehuspersonalet
og hjemmehjzalperne, der har ansvaret for at forflytte patienten fra sygehusseng til tripstol og igen fra
tripstol til egen stol, og ikke flexchauffgren.

7.3 SAM:BO-aftalen

Safremt det ikke er muligt at hjeelpe patienten ind i hjemmet grundet adgangsforhold, eventuelt fordi
trappeforholdene er for smalle, er der ikke regional forpligtelse herfor. Der er derfor igangsat et
samarbejde med kommunerne omkring opgavefordelingen, nar adgangsforholdene besvaerliggor at fa
patienten ind i hjemmet. Dette vil dog kraeve, at der forud for udskrivelsen, er en opmaerksomhed p3, at
udfordringen vil opsta, og dernaest, at der iveerksaettes sagsbehandling i kommunerne med henblik pa, om
patienten vil vaere berettiget til et hjeelpemiddel/boligaeendring generelt. SAM:BO-aftalen tilrettes saledes,
at det fremgar, hvilke forhold den afgivende sygehusafdeling og hjemkommunen ma tage i
betragtning, i forbindelse med udskrivning fra sygehus. Ligeledes skal ansvarsfordelingen praeciseres.
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Er det ikke muligt for kommunen at hjemtage en patient efter endt behandling, opkraever regionen
bopaelskommunen betaling pr. sengedag, jf. sundhedslovens § 238.

8. Eksempler pa uhensigtsmaessigheder

| det fglgende bliver eksempler pa uhensigtsmaessigheder i forhold til den siddende patientbefordring
gennemgaet. Her gennemgas sager, hvor patienterne har svaert ved at forsta lovgivningen for
patientbefordringen. Desuden fremlagges eksempler pa andringer i BEK, som regionerne, Danske Regioner og
flere patientorganisation har forelagt sundhedsministeren.

8.1 Vurderingskriterierne

Vurderingen af retten til patientbefordring samt beregningen af befordringstilskuddet er en tidskreevende
proces, der kraever et stort kendskab til lovgivningen, kgreplaner, takster for bus og tog, pensionistrabatter,
osv. | mange tilfaelde er det ogsa en forudsaetning, at der skal foreligge en sundhedsfaglig vurdering af
patientens behov for transport. Dette er en ressourcekraevende proces for sundhedspersonalet og for
kgrselskontorerne, og reglerne er komplicerede at forsta, isaer for patienterne.

8.2 Kriteriet om minimumsbelgbsgransen

For at veere berettiget til befordringstilskud, skal pensionister have en udgift over 44 kr. og ikke-pensionister
skal have en udgift over 104 kr. | praksis betyder dette, at bgrn meget sjeldent far tilskud til befordring, og
derfor far deres foraldre (som ledsager) heller ikke tilskud. Eksempelvis kan en forzelder, som skal pa
sygehuset med sit barn, ikke modtage befordringstilskud for hverken barnet eller sig selv, hvis
transportudgiften for barnets billet ikke overstiger minimumsbelgbsgraensen pa 104 kr. Bgrnebilletter er oftest
billigere end voksenbilletter, og derfor vil udgifter til transport sjeeldent overstige minimumsbelgbsgraensen.
Region Sjaelland har rettet henvendelse til ministeren med et forslag om, at der kan modtages
befordringstilskud til barnets ene forzelder, i de tilfeelde, hvor barnet ikke selv opfylder kravet om en
transportudgift over minimumsbelgbsgraensen.

Region Syddanmark og Region Midtjylland har (se ogsa afsnit 5) foreslaet at eendre praksissen pad omradet til en
mere simpel beregningsmetode. Minimumsbelgbsgraensen foreslas afskaffet, og erstattet af en
kilometergraense pa 25 kilometer for pensionister og 50 kilometer for ikke-pensionister. Der foreslas en fast
kilometer-takst for ca. 1 kr. pr. kilometer, uanset om man rejser med offentlig transport eller i egen bil.

Nedenfor ses en henvendelse fra en borger, som undrer sig over reglerne:

”Jeg tager fra min hjemadresse til adressen, hvor sygehuset ligger. Jeg far herfor kgrselsgodtggrelse. Nér jeg
tager den ngjagtige samme tur, fra min adresse hjemme, til sygehuset, men det er en af mine bgrn som har en
tid, sa far jeg IKKE kgrselsgodtggrelse. Hvorfor?

Mine bgrn kan jo ikke tage pd sygehuset uden mig, deres mor.”

8.3 Hensynet til sarbare patienter — lange behandlingsforlgb

Lovgivningen i BEK tilgodeser ikke patientgrupper, som har hyppige eller langvarige behandlingsforlgb. BEK
forholder sig udelukkende til den enkelte tur. Dette bergrer eksempelvis kronikere, som har store
transportudgifter til sygehuset for det samlede behandlingsforlgb, men som per sygehusbesgg ikke har
transportudgifter, der overskrider minimumsbelgbsgraensen.

Regioner har i deres henvendelse til sundhedsministeren, fremlagt gnske om, at lovgivningen fremover kan
tage hgjde for, at patienternes behandlingsforlgb kan veere bade korte- og langvarige.

8.4 Frit sygehusvalg

De regler for befordring og befordringstilskud, som Region Syddanmark far flest klager over, er reglerne for
retten til befordring og befordringstilskud, nar patienterne har valgt at benytte et andet sygehus end deres
naersygehus.
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Patienterne har sveert ved at forsta, hvorfor de ikke kan modtage befordring eller befordringstilskud til det
sygehus de vaelger, men kun til deres naersygehus. Ifglge minimumsbestemmelsen i § 17 har patienterne kun
krav pd at modtage befordringstilskud, svarende til det patienten ville have faet, hvis patienten havde
modtaget behandling pa patientens naersygehus.

| perioden fra 1. januar 2022 til 19. juli 2022 er der indgivet 88 klager til Styrelsen for patientklager. Over
halvdelen af de klager omhandler reglerne omkring frit sygehus valg. De resterende klager omhandler
betingelserne jf. bekendtggrelsens § 15 (50 km / pensionsstatus, videre ambulant forlgb) eller
mindstebelgbsgraensen eller ledsagelse.

8.5 Behandlingsgaranti

Det er sveert for patienterne at forsta, hvorfor der er forskel pa retten til befordring og befordringstilskud for
henholdsvis udredning og behandling pa sygehuset. Retten til hurtig udredning inden for 30 dage er ikke
omfattet af reglerne i BEK for frit sygehusvalg, mens behandlingsretten er.

Eksempelvis betyder dette, at en patient kan benytte sig at retten til frit sygehusvalg ved udredning og
modtage befordring eller befordringstilskud til det valgte sygehus, hvor udredningen foregar. Hvis patienten
efterfglgende skal modtage behandling, kan patienten ikke leengere modtage befordring eller
befordringstilskud til det valgte sygehus.

8.6 Ledsager

Af sygehuspersonalet opfordres patienterne ofte til at medbringe en ledsager. Dette er dog ikke ensbetydende
med, at patientens ledsager er berettiget til befordring eller befordringstilskud.

I henhold til BEK kan en ledsager fa befordringstilskud eller befordring, hvis der foreligger en sundhedsfaglig
begrundelse for, at patienten har behov for ledsagelse pa grund af patienten alder eller helbredstilstand. Dette
har mange patienter svaert ved at forsta, hvorfor regionen modtager mange klager herom. Det er
ressourcekraevende for sundhedspersonalet at udfylde en sundhedsfaglig begrundelse for ledsagelse.

Derfor har regionerne bedt ministeren om en tydeligere angivelse af, hvornar patienten kan have ret til
befordring af en ledsager.

9. Opsummering

| Region Syddanmark tilbydes der enten befordring eller befordringstilskud, til de patienter der opfylder
betingelserne i bekendtggrelse om befordring og befordringsgodtggrelse efter sundhedsloven nr. 816 af 18.
juni 2018 (BEK).

Foruden betingelserne i BEK har regionen vedtaget szrregler, som ligeledes har betydning for, hvilke patienter
der har mulighed for at fa befordring eller befordringstilskud.

Regionsradets saerregler betyder, at dialysepatienter, patienter i hjerte- kraeftpakke forlgb, hjemlgse, patienter
med midlertidigt ophold pa bosteder eller krisecentre, er bedre stillet end de er ud fra BEK lovgivning.

Regionsradets tilslutning til minimumsbestemmelserne vedrgrende befordringsreglerne om frit sygehusvalg
medfgrte, at serviceniveauet for patienter der benytter sig af det frie sygehusvalg blev reduceret i forhold til
tidligere, hvor regionen tilbgd et hgjere serviceniveau end BEK. Beslutningen blev vedtaget som en del af en
omkostningsreducering for budget 2012.
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