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Referat til møde i Det regionale samarbejdsudvalg med privathospitaler d. 

10. november kl. 12-13. 
 
Referat sendes til:  

 

Sundhed Danmark  

Jakob Rixen, branchedirektør  

Ann Cathrine Gottlieb Schmidt, kvalitets- og forhandlingschef  

Sundhed Danmarks medlemmer  

 

Øvrige private samarbejdssygehuse  

Speciallægerne Plastikkirurgisk Klinik Aarhus  

Progardia Healthcare Aps  

Danske Speciallæger  

 

Region Midtjylland  

Poul Michaelsen, koncerndirektør  

Nils Falk Bjerregaard, lægefaglig direktør, Regionshospitalet Horsens  

Claus Brøckner Nielsen, lægefaglig direktør, Hospitalsenhed Midt  

Flemming Bøgh Mikkelsen, kontorchef, Sundhedsplanlægning  

Andreas Götke, specialkonsulent, Sundhedsplanlægning  

Karoline Steen Jensen, AC-fuldmægtig, Sundhedsplanlægning 

 

 

Referat 

 

1. Godkendelse af dagsorden 

 

Region Midtjylland bød velkommen. Dagsorden blev godkendt med tilføjelse af et ekstra 

punkt om indberetning/omvisiteringsblanket, som vendes under punkt 5.  

   

 

2. Orientering om kapacitetsudfordringer i Region Midtjylland  

Region Midtjylland orienterer om situationen på regionens hospitaler i forhold til 

kapacitetsudfordringer mm. 

 

Region Midtjylland redegjorde for kapacitetsudfordringer i regionen på baggrund af 

kræftsagen på Aarhus Universitetshospital og regionens opgørelse. Det har været svært 

for borgerne at forstå informationen. Der arbejdes konstruktivt med opgørelsen, og 

dialogen fortsætter i 1. kvartal 2024. Patientrettighederne har været gennemgået, for 

at sikre at de bliver overholdt.  

 

Sundhed Danmark kvitterede for den øgede åbenhed og fokus på at afdække 

kapacitetsudfordringerne i regionen. Derudover opfordrede Sundhed Danmark til en 

højere grad af dialog mellem parterne – så privathospitalerne ikke nedjusterer på de 

områder, hvor regionen har brug for privat kapacitet. Hvis regionen kan pege på, hvor 

de særligt har kapacitetsudfordringer, kan Sundhed Danmark lave en opgørelse over, 

hvor meget kapacitet vi kan tilbyde.  

 

Sundhed Danmark opfordrede også regionen til at italesætte/fremhæve 

privathospitalerne som en samlet del af sundhedsvæsenet i mediedækningen. Det er 
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vigtigt, at ingen patienter er i tvivl om deres rettigheder – efter mediehistorierne, 

oplevede medlemmerne en del borgere, der var bekymret for deres rettigheder. 

   

 

3. Orientering om Region Midtjyllands forbrug på privathospitaler  

Region Midtjylland orienterer om forbruget på privathospitaler i 2023 på baggrund af 

nedenstående tabel og forventninger til forbruget i 2024.  

 

 

Tabel 1:  

Region Midtjyllands forbrug i mio. kr. på privathospitaler 

2019 

 
2022 2023* 

150 294 

 

370 

 
*Forbruget for 2023 er beregnet pga. forbruget i perioden 1. januar 2023 til 31. august 2023 
 

Tabel 2:  

Udvikling i henvisninger til privathospitaler 

2019 

 
2022 2023** 

33.500  58.600 

 

65-70.000 

 
**Beregnet pga. henvisningsstatistikken i perioden 1. januar 2023 til 30. september 2023 

 

 

Region Midtjylland redegjorde for forbruget af privathospitaler og udviklingen i antallet 

af henvisninger, hvor flere og flere patienter har valgt at benytte det private. Det er 

forventningen at niveauet for 2024, vil være det samme som i 2023.  

 

Sundhed Danmark efterlyste i den forbindelse yderligere tal på produktionsværdien, så 

det belyses, hvor meget værdi, vi egentlig får for pengene (noget relaterbart i forhold 

til DRG og DUF/akuttaksterne). Derudover fremlagde Sundhed Danmark en bekymring i 

forhold til, at beregningen er foretaget for første halvår og der derved er overestimeret, 

da privathospitalerne så flere patienter i første halvår sammenlignet med perioden 

efter. Regionen oplyste, at de ikke kunne nikke genkendende til en nedgang i antallet af 

henvisninger, og forventer derved at opgørelserne er retvisende. 

 

Derudover fortalte regionen, at de oplever en stigende efterspørgsel blandt patienter, 

øget politiske forventninger samt økonomiske udfordringer. Regionen orienterede i den 

forbindelse også om, at de ønsker at holde flest mulige af patienterne hjemme. 

Sundhed Danmark satte spørgsmålstegn ved friklinikkernes besparelsespotentiale – i 

særdeleshed, når man kigger på de aftalte midlertidige rabatter i akutaftalen. 
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4. Orientering om kommende udbud  

 

Region Midtjylland orienterer om inden for hvilke områder der forventes at laves nye 

udbud. 

Region Midtjylland orienterede om at de forventer udbud på følgende områder: 

organkirurgi, tværfaglig smertebehandling og ortopædkirurgi.  

 

5. Status fra Patientkontoret  

Region Midtjylland giver en status fra Patientkontoret herunder aktuelle ventetider for 

patienter, som ønsker at kontakte Patientkontoret.  

 

Regionen orienterede om, at ventetiden er 1-2 dage. Sundhed Danmark fortalte i den 

forbindelse, at foreningens medlemmer også kan nikke genkendende til kortere 

ventetid hos patientkontoret. 

 

Ekstra punkt på dagsordenen:  

Sundhed Danmark har enkelte medlemmer som er blevet bedt om at teste en ny måde 

at indsende anmodninger til patientkontoret på – med et ekstra felt på 

omvisiteringsblanketten. 

 

Sundhed Danmark vil i den forbindelse gerne opfordre til, at omvisiteringsblanket er 

godt testet – og at der arbejdes hen imod en løsning der er til gavn for alle. Sundhed 

Danmark er bekymret for, at der udvikles fem forskellige systemer i de fem regioner. 

Sundhed Danmark er meget interesseret i simplere løsninger, der reducerer 

behandlingstiden hos medlemmerne, men disse løsninger skal gerne udbredes, så de er 

ensartet. Hvis ændringer risikerer at forårsage yderligere behandlingstid hos 

leverandørerne, skal dette behandles i forbindelse med DUF-forhandlingerne, så der 

bliver taget højde for behandlingstiden i taksterne. 

 

 

6. Status fra Regnskabskontoret  

Region Midtjylland giver en status fra regionens regnskabskontor herunder arbejdet 

med betalingsrobotten.  

Derudover følges der op på nedenstående, som AROS har meldt ind til dagsordenen.  

 
Præcisering omkring accept:  
Hvis Patientkontoret giver accept til behandling, skal regnskab så afgøre om der kan honoreres for 
den accepterede kode?  
Eksempel: Når vi har behov for at ændre mellem ORL04 og ORL05, skal vi så søge accept hos 
Patientkontoret, når de to forløb honoreres helt ens?  

 
Sundhed Danmark vil gerne opfordre til, at der orienteres om, hvis der bliver stoppet 

for en betaling for en specifik kode, da der blokeres for det hele, hvis der opstår en fejl.   

 

Det blev aftalt, at Andreas og Jakob tager en videre dialog om dette – og der indkaldes 

til et møde.  
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7. Næste møde i det regionale samarbejdsudvalg  

Region Midtjylland vil gerne invitere til et nyt møde d. 19. april kl 12-13.30.  

 

Parterne blev enige om at afholde næste møde i første kvartal 2024.  

Derudover planlægges et møde om betalingsrobotten og kapacitet inden årets udgang.  

 

8. Eventuelt  

 

Afslutningsvis var der en tilkendegivelse af, at vi gerne vil have det tættest mulige 

samarbejde, hvor vi snakker sammen og får delt data.  

 

 

 


