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Bekendtgoerelse om genoptraeningsplaner og om patienters valg af
genoptreningstilbud efter udskrivning fra sygehus

I medfer af § 84 og § 140 [stk. 5-9] 1 sundhedsloven, jf. [lovbekendtgerelse nr. 275 af
12. marts 2025, som @ndret ved lov nr. XX af XX. maned 20XX,] fastsattes:

Kapitel 1
Genoptreeningsplaner

§ 1. Regionsradet skal tilbyde en individuel genoptraningsplan til patienter, der har et
leegefagligt begrundet behov for genoptraening efter udskrivning fra sygehus.

Stk. 2. Genoptraeningsplanen skal vere skriftlig, og den skal udarbejdes 1 samarbejde
med patienten og eventuelle parerende. For en patient, der varigt mangler evnen til at
give informeret samtykke, kan informeret samtykke gives 1 henhold til reglerne 1

sundhedslovens § 18.

§ 2. Genoptraeningsplanen skal angive, om patienten har behov for almen
genoptraening, genoptrening pa specialiseret niveau eller rehabilitering pa specialiseret
niveau, jf. bilag 1.

Stk. 2. Genoptreningsplanen skal indeholde en beskrivelse af patientens funktionsevne
og genoptraeningsbehov pa udskrivningstidspunktet, herunder en angivelse af, hvilke
funktionsevnenedsattelser som genoptreningen skal rette sig imod m.v.

Stk. 3. For patienter med behov for rehabilitering pa specialiseret niveau skal
genoptreningsplanen beskrive patientens samlede funktionsevne samt patientens samlede
behov for rehabiliteringsindsatser pa udskrivelsestidspunktet.

Stk. 4. Genoptreningsplanen skal indeholde oplysninger om, hvordan bopalsregionen
og bopalskommunen kan kontaktes med henblik pa koordinering af
genoptreningsforlabet.

§ 3. Genoptraeningsplanen skal angive en tidsfrist for opstart af genoptraeningen efter
udskrivning fra sygehus, hvis der er sundhedsfagligt begrundet behov herfor.

Stk. 2. Safremt der er behov for en udskudt opstart af genoptrening af sundhedsfaglige
grunde, skal dette fremga af genoptraningsplanen.



§ 4. Genoptraeningsplanen skal senest udleveres til patienten pa
udskrivningstidspunktet.

Stk. 2. Hvor en patient efter udskrivning fra sygehus har behov for almen
genoptraening, som efter sundhedslovens § 139 a varetages af kommunen, skal
genoptraeningsplanen samtidig efter aftale med patienten sendes til patientens
bopalskommune samt til patientens alment praktiserende lege.

Stk. 3. Hvor en patient efter udskrivning fra sygehus har behov for rehabilitering pé
specialiseret niveau, som efter sundhedslovens 139 b varetages af regionen, skal
genoptreningsplanen samtidig efter aftale med patienten sendes til patientens

bopelsregion, til patientens alment praktiserende leege og patientens bopelskommune.

Stk. 4. Hvor en patient efter udskrivning fra sygehus har behov for genoptrening pa
specialiseret niveau, som efter sundhedslovens § 139 b varetages af regionen, og som jf.
bilag 1 foregér pd et sygehus, skal genoptreningsplanen samtidig efter aftale med
patienten sendes til det valgte sygehus, til patientens alment praktiserende lege og
patientens bopalskommune.

§ 5. Kommunalbestyrelsen og regionsradet tilrettelegger genoptraeningsindsatsen 1
sammenhang med andre indsatser, der kan bidrage til borgerens samlede rehabilitering i
henhold til sundhedsloven samt anden lovgivning.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen og regionsradet kan ikke tilsidesette den leegefaglige
vurdering af patientens genoptrenings- eller rehabiliteringsbehov, herunder om patienten
har behov for almen genoptraning, genoptraening pa specialiseret niveau eller
rehabilitering pa specialiseret niveau.

Stk. 3. Safremt genoptreningsplanen angiver, at patienten har behov for almen
genoptrening efter udskrivning, skal kommunalbestyrelsen snarest muligt og pé
baggrund af en sundhedsfaglig vurdering angive, hvorvidt patienten har behov for

genoptraening pa basalt eller avanceret niveau, jf. bilag 1.

§ 6. Hvis genoptreningsplanen angiver, at der er behov for almen genoptraning skal
kommunalbestyrelsen senest fire dage efter udskrivningen fra sygehus informere
borgeren om, hvor og hvorndr kommunen kan tilbyde borgeren opstart af genoptraning,
samt hvilken type almen genoptraening kommunalbestyrelsen har vurderet, der er brug
for.

Stk. 2. Hvis genoptreningsplanen angiver, at der er behov for rehabilitering pa

specialiseret niveau skal regionsrddet senest fire dage efter udskrivningen fra sygehus
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informere borgeren om, hvor og hvornar regionen kan tilbyde borgeren opstart af
genoptrening.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen og regionsradet kan fastsette en rimelig frist for, hvornar
borgeren senest skal meddele kommunen eller regionen, om borgeren ensker at benytte
sig af det frie valg.

Stk. 4. Opstart forstds som forste mede med en sundhedsperson, der skal varetage hele
eller dele af borgerens genoptrening.

Kapitel 2
Valg af genoptreeningstilbud

§ 7. Patienter, der har fiet en genoptreningsplan efter udskrivning fra et sygehus, kan
vaelge mellem genoptreningstilbud efter sundhedslovens §§ 139 a og 139 b, som
bopalskommunen henholdsvis bop@lsregionen har etableret ved egne institutioner eller
indgdet aftaler om med andre myndigheder eller private leveranderer, og kan ogsé valge
genoptraeningstilbud pd andre kommuners og regioners institutioner pa det til patienten
angivne specialiseringsniveau, jf. dog stk. 2 og 3.

Stk. 2. En kommunes henholdsvis en regions genoptraningsinstitution kan af
kapacitetsmassige arsager afvise at modtage patienter, der har bopal i en anden
kommune eller region, hvis institutionen har vasentlig leengere ventetider til
genoptrening end andre kommunale eller regionale genoptraeningsinstitutioner, og hvis

vaesentlige hensyn til patienter fra egen kommune eller region ellers vil blive tilsidesat.

Stk. 3. Safremt kommunalbestyrelsen eller regionsridet ikke kan tilbyde opstart af
genoptraeningstilbud efter stk. 1 inden for syv dage efter udskrivning, har borgeren ret til
frit at veelge en leverander af genoptraening blandt de leveranderer, KL henholdsvis
Danske Regioner har indgéet aftale med 1 henhold til sundhedslovens § 140, stk. 4, hvis
den private leverander kan opstarte genoptraeningen senest samtidig med tilbuddet efter §
6, stk. 1 og 2. Udskrivningsdagen teller som dag nul.

Stk. 4. Kommunalbestyrelsen henholdsvis regionsradet skal oplyse om muligheden for
frit valg af genoptreningstilbud efter stk. 1 og stk. 3.

Stk. 5. Det frie valg af leverandorer efter stk. 3 er ikke afgranset til patientens
bopzlskommune eller bopzlsregion.
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Stk. 6. Personer, der efter udskrivning fra et sygehus har behov for genoptraening, som
skal ydes pé et sygehus, jf. § 2, stk. 1 (genoptraening pa specialiseret niveau), kan velge
mellem enhver regions sygehuse, jf. §§ 15-17 og §§ 19-22 i bekendtgerelse nr. 657 af 28.
juni 2019 om ret til sygehusbehandling.

§ 8. Kommunalbestyrelsens og regionsradets forpligtelse til at tilbyde genoptraening
efter § 7, stk. 1, bestar efter retten til frit valg af leverander, jf. § 7, stk. 3, er tradt i kraft,
og indtil borgeren har meddelt kommunalbestyrelsen eller regionsrddet, at der er aftalt
opstart med en privat leverander senest samtidig med det kommunale eller regionale
tilbud om opstart, jf. § 6, stk. 3.

Stk. 2. Nér borgeren har meddelt kommunen eller regionen, at der er aftalt opstart hos
en privat leverander oversender kommunalbestyrelsen eller regionsradet
genoptreningsplanen til den private leverander.

Stk. 3. Kommunalbestyrelsen og regionsradet kan ved behov kraeve dokumentation fra
den private leverander for, at der er aftalt opstart senest samtidig med det kommunale

eller regionale tilbud om opstart.

Kapitel 3
lkrafttreedelse
§ 9. Bekendtgerelsen treder 1 kraft den 1. januar 2027.

Stk. 2. Bekendtgerelse nr. 918 af 22. juni 2018 om genoptraningsplaner og om
patienters valg af genoptraeningstilbud efter udskrivning fra sygehus ophaves.

Indenrigs- og Sundhedsministeriet, den XX. maned 20XX

Sophie Lohde

/ Amalie Bakgaard Kristiansen
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Bilag 1
Niveauer af genoptrzening og rehabilitering
Almen genoptraning
1: Genoptreening pa basalt niveau

Patienter, der henvises til genoptraening pé basalt niveau, har typisk enkle og
afgrensede funktionsevnenedsettelser og ingen komplikationer i behandlingsforlebet pé

sygehuset af betydning for funktionsevnen og/eller genoptraningsindsatsen.

Patienterne har behov for genoptreningsindsatser, der primart varetages af

autoriserede sundhedspersoner med generelle kompetencer inden for deres fagomrade.
2: Genoptreening pd avanceret niveau

Patienter, der henvises til genoptrening pa avanceret niveau, har typisk omfattende
funktionsevnenedsattelser ofte af betydning for flere livsomréder, herunder eventuelt
komplikationer 1 behandlingsforlabet pa sygehus af betydning for funktionsevnen og/eller

genoptraeningsindsatsen.

Patienterne har behov for genoptreningsindsatser, der primart varetages af
autoriserede sundhedspersoner med sarlige kompetencer inden for deres fagomrade.

Nogle patienter vil have behov for, at genoptraeningen koordineres med andre
rehabiliteringsindsatser med henblik pé at opna fuld eller bedst mulig funktionsevne.

Genoptraening pa specialiseret niveau
3: Genoptreening pd specialiseret niveau

Patienter, der henvises til genoptrening pa specialiseret niveau, som foregar pa sygehus,
har typisk komplicerede, omfattende, sjeldne og/eller alvorlige
funktionsevnenedsattelser af vasentlig betydning for et eller flere livsomrader, herunder
eventuelt alvorlige komplikationer 1 behandlingsforlebet af betydning for funktionsevnen
og/eller genoptreningsindsatsen.

Patienterne har behov for genoptreningsindsatser, der primart varetages af autoriserede
sundhedspersoner med specialiserede kompetencer inden for deres fagomrade og med
krav til teet koordinering af genoptrening, udredning og ambulant sygehusbehandling.

Genoptreningsindsatserne varetages ligeledes pa sygehus, hvis genoptreningen af
hensyn til patientens sikkerhed forudsatter mulighed for bistand fra andet

sundhedsfagligt personale, som kun findes i1 sygehusregi. Side 5



Rehabilitering pa specialiseret niveau
4: Rehabilitering pd specialiseret niveau

Patienter, der henvises til rehabilitering pa specialiseret niveau, har typisk komplicerede,
omfattende, sjeldne og/eller alvorlige funktionsevnenedsattelser af vasentlig betydning
for flere livsomrader, herunder oftest mentale funktionsnedsettelser, der har vasentlig
betydning for udferelsen af dagligdags aktiviteter.

I genoptreningsplanen beskrives patienternes samlede funktionsevne samt patienternes
behov for rehabiliteringsindsatser. Herunder kan der eventuelt gives anbefalinger til
metode, omfang og karakter af den videres indsats, udarbejdet med inddragelse af
relevante, faglige kompetencer.

Patienterne har behov for bade genoptraeningsindsatser og andre rehabiliteringsindsatser,
som varetages af autoriserede sundhedspersoner og andre fagpersoner med specialiserede
kompetencer inden for deres fagomrade og med sarlige krav til tilretteleggelse af

helhedsorienterede forleb, timing og organisering.
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