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Heringssvar til forslag til lov om andring af sundhedsloven og lov om a&ndring
af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed

FOA takker for muligheden for at afgive hgringssvar og har iseer to centrale
bemaerkninger:

e FOA finder det positivt, at loveendringerne muligggr anvendelsen af
beskyttelseshandsker. For FOA er det vigtigt, at sundhedsvaesenet hele tiden
arbejder pa at minimere anvendelsen af tvang, og herunder Igbende vurderer,
hvordan der kan skabes og sikres mildere indgreb og mindre tvang i
forbindelse med behandling.

e FOA har desuden en bekymring for, at lovforslaget om Lempelse af krav om
forudgdende information til visse behandlinger vil gge den sociale ulighed i
sundhed, da forslaget favoriserer de patienter, som selv er i stand til at efter-
spgrge information.

| det fglgende vil ovennaevnte bemaerkninger blive uddybet.

Anvendelse af beskyttelseshandsker pa inhabile patienter ved somatisk
behandling

FOA stgtter, at sundhedsvaesenet og samfundet kontinuerligt arbejder pa at
forbedre sig, hvad angar brugen af tvang og indgreb i selvbestemmelsesretten i
forbindelse med behandling. Samtidig anerkender FOA, at det, af hensyn til
patienternes ve og vel, til tider kan veere ngdvendigt at anvende tvang i
forbindelse med behandlingen af varigt eller midlertidigt inhabile borgere. Disse
indgreb skal dog vaere sa skansomme og kortvarige som muligt, ligesom det
mindst indgribende indgreb altid bgr anvendes. Pa den baggrund finder FOA det
positivt, at det nu bliver muligt at anvende beskyttelseshandsker pa inhabile
patienter i forbindelse med somatisk behandling.

For FOA er det dog vigtigt, at muligheden for at anvende beskyttelseshandsker i
forbindelse med den somatiske behandling, ligeledes fglges af et krav om, at
brugen af beskyttelseshandsker skal registreres — bade i journalen og hos den
ansvarlige myndighed. Som med alle andre former for tvang, skal det vaere muligt
at fglge udbredelsen og omfanget af beskyttelseshandskernes anvendelse.
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Derudover er det afggrende for FOA, at brugen af beskyttelseshandsker ikke
saettes i stedet for plejen og omsorgen for det menneske, som undergar
behandlingen.

Lempelse af krav til forudgdende information til visse behandlinger

FOA er bekymret for, at forslaget om at lempe kravet til forudgaende (mundtlig)
information til behandlinger vil @ge den sociale ulighed i sundhed.

Lovforslaget naevner ikke, hvem der kan vurdere, hvorvidt kravet om mundtlig
information kan fraviges i et konkret behandlingsforlgb, og det beskriver heller
ikke, hvordan denne vurdering skal finde sted. Ministeriet bemaerker selv, at den
mundtlige information er en forudsaetning for, at sundhedspersonen kan
vurdere og forholde sig til patientens mulighed for at forsta informationen og for
at kunne tilpasse den til den enkelte. FOA er derfor bekymret for, at vigtig
information om patientens sundhedskompetence (evne til at mestre et digitalt
forlgb) gar tabt ved en fravigelse af kravet om mundtlig information, og at
forslaget som fglge deraf risikerer at have en social slagside.

FOAs bekymring styrkes yderligere som fglge af bemaerkningerne til lovforslagets
enkelte bestemmelser. Heraf fremgar det, at loveendringen ikke har til hensigt at
afskaere patienternes adgang til at fa mundtlig vejledning. Til gengaeld skal
patienten selv efterspgrge den mundtlige vejledning som supplement til det
skriftlige informationsmateriale, som patienten har faet tilsendt. Forslagets
implicitte forventning om, at de mennesker - som har brug for ekstra hjzelp fra
sundhedsvaesenet - selv evner at raekke ud til systemet, risikerer at have den
modsatte effekt, da det er velkendt, at ressourcestaerke patienter er dygtigere til
at efterspgrge (ekstra) hjeelp end sarbare og udsatte patienter. FOA er derfor
bekymret for, at forslaget vil gge den sociale ulighed i sundhed.

Af bemaerkningerne til lovforslagets enkelte bestemmelser fremgar det, at den
foreslaede sendring bl.a. vil betyde, at visse behandlinger fremadrettet kan
forega som digitale forlgb, hvor hele den sundhedsfaglige behandling foregar
digitalt mellem patient og sundhedsperson. Mere konkret star der:

“Dette betyder, at behandling vil kunne iveerkseettes sadan, at sygehuset
tilsender patienten skriftlig vejledning, som patienten handler pé og begynder at
efterleve uden for sygehuset.” (s. 28)

Forslaget naevner dog intet om det mulige omfang af digitale forlgb, der fraviger
kravet om forudgaende mundtlig information. Dog naevnes traeningsprogrammer
for nogle fodlidelser, som eksempler pa sadanne forlgb.

Den 1. januar 2027 overtager regionerne ansvaret for den patientrettede
forebyggelse. FOA er, i lyset af regionernes forslag om at kunne fravige kravet om
mundtlig information til visse behandlinger, bekymret for, om lovaendringen vil
medfgre, at stgrstedelen af den patientrettede forebyggelse pr. 1. januar 2027, vil
foregd som digitale forlgb, eller med andre ord som selvtraening.

FOA ser derfor gerne, at lovforslaget tydeligggr et forventet omfang af
anvendelsen af muligheden for at fravige kravet. Derudover foreslar FOA, at




ministeriet evaluerer loveendringens effekt og fglger op pa udbredelsen af digitale
forlgb, der fraviger kravet om mundtlig information.

FOA stiller sig naturligvis til radighed, hvis der er behov for uddybning eller
drgftelse af vores bemaerkninger.
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