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Vedr. afgrænsning mellem behandlingsredskaber og hjælpemidler 
 
Afgræsningen mellem hjælpemidler og behandlingsredskaber har været et problem-
område igennem en meget lang årrække. Senest søgte man i forbindelse med kom- 
munalreformen i 2007 at afhjælpe snitfladeproblemerne gennem en revision af det 
såkaldte afgrænsningscirkulære, men dette har ikke i tilstrækkelig grad afhjulpet situ- 
ationen. Som det også fremgår af Sundheds- og Ælderministeriets notat af d. 28. juni 
2016 afspejler den nuværende organisering af området for hjælpemidler og behand-
lingsredskaber ikke i tilstrækkelig grad den udvikling sundhedsvæsenet har gennemgået 
over de senere år. Det betyder, at mange patienter oplever at komme i klemme mellem 
regioner og kommuner, når de har behov for et hjælpemiddel. Ministeriet har arbejdet 
med problemstillingerne på forskellig vis. Dels nedsatte man i 2016 i regi af det nære 
sammenhængende sundhedsvæsen en arbejdsgruppe, som skulle finde en konkret 
model for, hvordan området hensigtsmæssigt kan organiseres fremadrettet. Og efter-
følgende inviterede ministeriet i april 2017 en række organisationer og myndigheder til 
en workshopdag med henblik på at få afdækket problemstillingerne yderligere. 
 
På dagen blev er lang række konkrete problemområder ridset op, og deltagerne leve-
rede forskellige forslag til løsningsmodeller, samt aktuelle eksempler på snitflade-
problemer, der trækker store ressourcer i både social- og sundhedssektoren f.eks. på 
diabetesområdet. På workshopdagen blev det imidlertid også tydeligt, at snitflade-
problemerne er forskellige fra region til region. 
 

Vi kender endnu ikke ministeriets konkrete planer for det kommende arbejde, men vil på 
det kraftigste appellere til, at man fastsætter en proces, som involverer de fagfolk og 
brugere, der møder de konkrete udfordringer i dagligdagen, samt afdækker og frem-
lægger løsninger, der afspejler de forskellige lokale forhold. 
 
Denne henvendelse er ikke er forsøg på at komme med konkrete løsningsforslag.Vi har 
på ministeriets workshopdag allerede afgivet en række forslag, som vi regner med bliver 
taget med i den videre proces. Dog vil vi pege på, at man i det fremaderttede arbejde 
bør tage udgangspunkt i modeller og kriterier, der  

 ud fra en helhedtænkning sikrer, at borgeren ikke kommer i klemme  

 sikrer den nødvendige faglighed i kommunernes og regionernes arbejde med 
hjælpemidler/behandlingsredskaber 

 overvejer mulighederne for etablering af en instans, der kan træffe hurtige af-
gørelser ved tvister 

 overvejer en fuldstændig ophævelse af de to begreber og arbejder med mulig-
heder for fælles finansiering  

 
Vi ser frem til at høre om ministeriets planer for det videre arbejde, og regner med at 
blive involveret i en proces, hvor der bliver afsat såvel tid som ressourcer til at gennem-
føre et solidt og ordentligt arbejde for at fjerne de snitfladeproblemer som i dag dels 
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betyder et uhensigtsmæssigt stort forbrug af administrative ressourcer og - ikke mindst – 
at mange borgere kommer i klemme i et uigennemsigtigt system. 
 
 
Med venlig hilsen 
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Dette brev er sendt cc til medlemmer af Udvalget for det nære, sammenhængende 
sundhedsvæsen kontorchef Hanne Agerbak, KL og direktør Erik Jylling, Danske 
regioner. 
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