Til Sundhedsstyrelsen
Att. Center for Planlaegning

Hgringssvar til udkast til "Faglige kvalitetskrav og
anbefalinger til hgreapparatbehandling af voksne"

Region Midtjylland takker for muligheden for at kommentere pa
udkast til "Faglige kvalitetskrav og anbefalinger til
hgreapparatbehandling af voksne", som Sundhedsstyrelsen den 1.
september 2020 har sendt i hgring. Der afgives hermed et
hgringssvar pa baggrund af bemaerkninger indhentet fra @re-, Naese-
og Halsafdelingerne fra Aarhus Universitetshospital og
Hospitalsenheden Vest i Region Midtjylland.

Generelle bemeerkninger

Region Midtjylland finder det positivt, at der med de faglige
kvalitetskrav og anbefalinger til hgreapparatbehandling af voksne
seettes fokus pa at sikre kvaliteten af hgreapparatsbehandlingen bade
i privat og offentlig regi. Vi kan tilslutte os, det fokus der laegges pa,
at patienterne informeres om deres muligheder for behandling bade
privat og offentligt regi samt om resultaterne af deres undersggelser
ved speciallaegen. Ydermere kan Region Midtjylland tilslutte sig, at
der saettes fokus pa inddragelse af og information til patienterne,
herunder forventningsafstemning omkring hgreapparatbehandling.
Der er dog en risiko for, at det ggede krav til patientinformation,
hjeelp med apps til mobiltelefoner o.l. kraever mere tid pr.
hgreapparatbehandling.

Generelt er der flere af kvalitetstiltagene, der er ressourcetunge.
Blandt andet kravet om taleaudiometri og REM-malinger til alle
patienter samt den nationale monitorering, der vil kreeve af
hgreklinikkerne, at der seettes flere ressourcer af pr.
hgreapparatbehandling bade til selve behandlingen og den
efterfglgende registrering. Dette vil betyde, at der med de nuveerende
ressourcer til hgreapparatbehandling vil veere en risiko for, at
ventelisterne vil stige.

Region Midtjylland vil derfor ggre opmaerksom p3, at der ved
indfgrelse af de beskrevne kvalitetskrav og anbefalinger vil vaere
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behov for tilfgrsel af gkonomiske midler til b&de udstyr og
opnormering af personale, safremt ventelisterne ikke skal pavirkes
negativt.

Herudover vil Region Midtjylland henstille til, at der for bade private
og offentlige hgreklinikker indfgres ensartet krav til teknologiniveau
og til kravet om kvaliteten af hgreapparaterne.

Ydermere kan det overvejes, hvorvidt der kan forhandles om en
laengere returneringsfrist pa hgreapparaterne end de nuvaerende 3
maneder, da det kan vaere sveert for patienterne bade at fa foretaget
efterkontroller og fa afprgvet hjeelpemidler fra kommunerne inden for
de 3 maneder.

Specifikke bemeerkninger

I det fglgende gennemgas en raekke konkrete bemaerkninger til
udkastet Faglige kvalitetskrav og anbefalinger til
hgreapparatbehandling af voksne.

Ordlisten

Af ordlisten fremgar det ikke klart i definitionerne af audiologist og
audiologiassistent, hvorvidt Sundhedsstyrelsen betragter en
audiologist som veaerende pa uddannelsesmaessigt niveau med en
audiologiassistent. Det kan overvejes, hvorvidt den private
audiologiske uddannelse skal undergd de offentlige kvalitetskrav, for
der ydes tilskud til uddannelsen.

1.1.1 Lovgrundlag og myndighedsregulering

I forhold til den nuveaerende ordning inden for hgreapparater, vil
Region Midtjylland ggre opmaerksom pa, at patienter der kgber deres
hgreapparater ved en privat hgreklinik er ringere stillet end patienter,
der far deres hgreapparatet udleveret ved en offentlig klinik. Dette
skyldes, at der pa hgreapparater kgbt i det private kun ydes 2 ars
garanti, da disse er underlagt reglerne i kgbeloven. Ved
hgreapparater udleveret i en offentlig klinik tilbydes der 4 &rs garanti.
Da der tidligst kan udbetales nyt tilskud til nye hgreapparater efter 4
ar, vil patienter som har kgbt deres hgreapparat privat st med en
udfordring, s&fremt hgreapparatet gar i stykker efter 2 ar.

Region Midtjylland vil derfor pointere, at det vil veere fordelagtigt med
en lovgivning vedrgrende informationsniveauet omkring muligheder
og priser inden for hgreapparatbehandling, saledes at det sikres, at
patienten sikres medbestemmelse omkring valg af behandling og
behandlingssted pd et informeret grundlag. Region Midtjylland er
bekendte med pjecen Hgreapparat til voksne, hvori forskellene
mellem privat og offentlig hgreapparatbehandling skitseres for
patienterne.
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1.4 Forekomst og sygdomsbillede

P& side 14 i udkastet stdr der, at de hgjere frekvenser er af seerlig
betydning for taleforstaelsen. Fra Region Midtjyllands side mener vi
ikke, at det udelukkende er de hgjere frekvenser, der har betydning
for taleforstelsen.

1.5. Flowchart fgrstegangsbrugere

I forhold til visitationen af patienter, skal det bemaerkes, at denne
laves ud fra en anamnese udarbejdet af en ikke sundhedsfaglig
person, hvor hgreprgven/audiogrammet kan vaere optaget af en ikke-
uddannet audiologiassistent, hvilket kan have betydning for
kvaliteten af visitationen. I forhold til selve visitationen star der i
beskrivelsen side 16, at en speciallaege i gre-, naese- og
halssygdomme skal foretage en klinisk vurdering. Safremt der med
dette menes, at patienten skal ses fysisk ifm. visitationen, vurderes
dette at veere meget ressourcetungt og samtidigt ikke ngdvendigt i
forhold til visitationen. Visitationen bgr foretages ud fra den
fremsendte screeningshgreprgve og uddybende beskrivelse fra
primaersektoren, hvilket er den nuveerende procesdure for
visitationen af patienter med hgretab.

Derimod vil det veere ressourcebesparende, hvis det sikres at alle
patienter forud for besgget i hgreklinikkerne er set af en speciallaege i
oto-rhino-laryngologi, der ud fra en grundig anamnese og objektiv
undersggelse kan vurdere, hvorvidt der er tale om et kompliceret
eller ukompliceret hgretab. Derfor vil Region Midtjylland foresl3 at et
besgg hos en specialleege i oto-rhino-larynologi bgr indfgres som krav
forud for udlevering af hgreapparater, da det herved vil pahvile
speciallaegen af udrede komplicerende faktorer som asymmetri,
tinnitus eller svimmelhed i henhold til geeldende vejledning. I dag ses
stgrstedelen af patienterne af en speciallaege forud for visitationen,
der er dog patienter der henvises uden denne forudgdende
undersggelse og som pa den baggrund enten p& afvises i visitationen
eller ses af en specialleege i hgreklinikkerne.

Af hensyn til de i forvejen lange ventelister p@ hgreapparatbehandling
pa de offentlige hgreklinikker er det i forlaengelse af ovenstaende
vigtigt, at udredningen i forhold til kompliceret og ukompliceret
hgretab sker for patienten henvises til behandling pd en @re-, naese-
og halsafdeling. Af flowchart figuren pa side 16, fremgar det ikke
tydeligt, at udredningen for kompliceret hgretab foretages af den
henvisende specialleege i @re-, naese- og halssygdomme, som der
stdr beskrevet pd side 17. Af figuren kan det se ud til, at udredningen
for kompliceret hgretab skal foretages pa en sygehusafdeling. Derfor
kan figuren over flowchart skabe forvirring ift. forlgbet.
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2.2. Indledende audiologiske undersggelser

Region Midtjylland stgtter op om, at der som en del af anamnesen
skal foreligge en otomikroskopi. Dog ggres der opmaerksom pa, at en
binokulaer otomikroskopi udelukker muligheden for at tilbyde
patienterne telemedicinsk vurdering eller hjemmebesgg.

Tympanometri er anfgrt som et minimumskrav ved specialleegens
vurdering af patienten. Denne undersggelse er ikke mulig at
gennemfgre for alle patienter eksempelvis pa grund af ubehag. Derfor
anbefales det tympanometri blot anbefales i de tilfaelde, hvor det er
muligt og dermed ikke fremgdr som et ufravigeligt krav i
undersggelsen af patienten.

3.2. Visitationskriterier og information

I forhold til kompliceret hgretab, s& bgr hgreapparatbehandlingen ved
asymmetrisk hgretab vaere ukompliceret sdfremt genesen til det
asymmetriske hgretab er tilstraekkeligt udredt.

Af listen side 26 fremgar det, at patienter med hgrenedsaettelse
kombineret med anden svaer sansedefekt og/eller komplicerende
komorbiditet og/eller sveert nedsat funktionsevne af betydning for
valg af behandling, anses for kompliceret. Region Midtjylland gnsker
uddybet om det eksempelvis betyder, at blinde/svagt seende ikke har
mulighed for at fa behandling for et ellers ukompliceret hgretab ved
en privat hgreklinik?

4.1. Yderligere audiologiske undersggelser

Dette afsnit indledes med, at der kan udfgres yderligere
undersggelser. I listen over metoder, std der til sidst yderligere
mélinger efter behov, dette leder til en forvirring over, hvorvidt der er
forskel mellem yderligere undersggelser og yderligere malinger.
Derfor gnskes det praciseret, hvorvidt der er forskel mellem
yderligere undersggelser og yderligere malinger.

5. Behandling med hgreapparat

Som indledning til kapitel 5 om behandling med hgreapparat star der
anfgrt, at hgreapparatet tilpasses med udgangspunkt i
audiogrammet. De eksisterende IT-lgsninger understgtter dog ikke
importering af ra-data fra audiometrien og derfor kan det ikke
anvendes til selve hgreapparatbehandlingen. Derudover vurderes en
lgsning med importering af ra-data fra audiometri heller ikke at veere
kvalitetsmaessigt hensigtsmaessig, da hgreprgven fra den
praktiserende laege ofte er af screeningsmaessig karakter, hvorfor det
anbefales, det der laves en fuld audiometri pd hgreklinikken.

5.1 Valg af hgreapparat
I afsnittet om valg af hgreapparat star det anfgrt, at det kan vaere en
fordel at inddrage information om patientens mobiltelefoneringsbehov
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og mobiltelefonspraeference, sa der kan vurderes behov for eventuelt
direkte streaming fra mobiltelefonen til hgreapparaterne. De
nuvaerende erfaringer med direkte mobiltelefoni streaming er, at det
ofte overskygger det egentlige fokus med en optimal behandling af
patientens hgretab og det er blevet vaesentligt mere tidskraevende at
udlevere hgreapparater, da apps og disse muligheder kan veere
kompliceret for de aeldre patienter. Det er i den henseende et gnske
fra Region Midtjylland, at der udarbejdes klare retningslinjer omkring,
hvad hgreklinikkerne skal tage sig af i forhold til apps og
sammenkobling med telefoner. Derudover stiller apps krav til
patienternes mobiltelefoner, hvor ikke alle mobiltelefoner er
kompatible med eksempelvis direkte streaming.

5.1.3. Test af hgreapparatets tilpasning

Som en af de test, der skal udfgres i forbindelse med hgreapparatets
tilpasning star taleaudiometri i frit felt med stgj anfgrt. Dette
betragtes som vaerende en ungdvendigt tidskraeevende undersggelse,
som bgr anvendes i udvalgte tilfaelde og ikke ved alle patienter.
Ydermere vurderes det, at testen ofte giver meget frustrerede
patienter, hvorfor det anbefales at holde testen pa et minimum og
kun anvende denne ved relevante tilfeelde. Eksempelvis vil testen
give mening at anvende ved patienter med kompliceret hgretab og
CI-udredning.

Ud over taleaudiometri stdr REM-malinger anfgrt som test. Denne
test giver kvalitetsmaessigt god mening. Der bgr dog fglge midler
med, hvis audiologiklinikkerne skal udfgre REM malinger, da det bade
kraever oprustning af udstyr i klinikkerne og personaleopnormering,
da undersggelserne og udleveringen forventes at komme til at tage
ca. 50 procent laengere tid at gennemfgre. Dermed er der en risiko
for, at de i forvejen lange ventelister bliver yderligere forlaenget ved
indfgrelsen af bade teleaudiometri i frit felt og REM-malinger til alle
patienter.

5.2. Opfglgning og efterkontrol

Der laegges med udkastet for faglige kvalitetskrav og anbefalinger til
hgreapparatbehandling af voksne op til, at alle patienter skal tilbydes
en fast efterkontrol. Det er dog erfaringen i Region Midtjylland, at det
ikke er alle patienter, der har behov for en fastlagt efterkontrol.
Derfor forslds det, at efterkontroller baseres pa
spgrgeskemaundersggelser og/eller opringninger af patienterne med
henblik pd at vurdere, hvorvidt der er behov for en efterkontrol,
saerligt ved genudlevering. Dette forventes at ville kunne give en
bedre udnyttelse af ressourcerne.

8.1. Forslag til malepunkter og indikatorer
I forhold til de m&lepunkter og indikatorer, der oplistes i udkastet, vil
Region Midtjylland med de nuveerende IT-lgsninger ikke kunne levere
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audiogrammalinger samt registeringen af hgreapparatets indstilling til
en database. Safremt disse punkter skal efterleves, vil det kraeve et
manuelt arbejde, hvilket vil vaere meget ressourcetungt.

Ligeledes pointeres det igen, at det ikke er relevant med fast
efterkontrol til alle patienter.

Safremt monitoreringen indfgres efterspgrger Region Midtjylland en
national database til registreringerne samt ressourcer til opgaven.

9. Kompetencer hos faggrupper som forestar
hgreapparatbehandling

I tabellen pa side 43 i raekken generelt star der
audiologer/audiologopaeder, der bgr vaere en opmaerksomhed p3, at
den uddannelsesmaessige baggrund for de to faggrupper er
forskellige. Sundhedsstyrelsen bgr derfor overveje, hvorvidt der skal
anvendes skrastreg mellem de to.

Vi star gerne til rddighed i tilfselde af spargsmal til ovenstaende.

Venlig hilsen

Leanne Hejlskov
Ac-fuldmaegtig
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