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Bemerkninger til lovforslagei

Almindelige bemoerknin;ger ‘

1 Féfm‘dlet med lovforslaget

- Formalet med lovforslaget er at forbedre patientsik-
" kerheden i sundhedsvaesenet ved at indsamle oplys-
‘ninger om. fejl og utilsigtede hzendelser af betydning
for - patientsikkerheden. Et rapporteringssystem- vil
gennem sygehusvasenets modtagelse af rapporterin-
ger fra sundhedspersoner samt analyse af rapporterne
og anvendelse afresultaterne heraf i patientbehandlin-
gen bidrage til, at der forebyggende kan reageres fra
sundhedsmyndighedernes side, siledes at antallet af
utilsigtede heendelser mindskes, og kvaliteten af syg-
domsbehandhngen generelt forbedres. o

Lovfor slaget udger en del af de fmslag om aendrm-
ger pé klage- og erstatningsomradet samt om indferel-

sen af et rapporteringssystem for utilsigtede haendel-

ser i sundhedsvzesenet, som regeringen og Socialde-
mokratiet, Dansk Folkeparti, Det Radikale Venstre
samt Kristeligt Folkeparti- opnaede enighed o den
31. januar 2003.

-Som et andet led i lovforslagets formal Qin forBed-

ring af patientsikkerheden - og som opfalgning pa den

mellem regeringen og Amtsrddsforeningen indgéede
aftale om amtskommunernes gkonomi i 2003 - fore-
slas det, at der ved en @ndring af sygehusloven gives
indenrigs- og sundhedsministeren mulighed for at pa-
leegge sygehusejerne m.fl. at indberette patientoplys-
ninger til kliniske kvalitetsdatabaser samt at forenkle
‘administrationen. i forbindelse med videregivelse af
patientoplysninger. Formdlet er at styrke grundlaget
. for indberetning til de kliniske kvalitetsdatabaser, og
‘sikre at oplysningerne herfra er retvisende, hvilket er
en forudseetning-for, at de kan anvendes til at forbedre
behandlingskvaliteten.

Rapporteringssystemet ivaerksattes med virkning
fra den 1. januar 2004, mens &ndringen af sygehuslo-
ven iveerksettes den 1. juli 2003.

2. Indhold - hvad er et rapporter mgssystem f01 util-
sigtede hoendelseW

Et 1apporte11ngssystem for ut1151gtede haendelse1 er
et system, som har til formal at samle, analysere og
formidle viden om arsager til risikosituationer. Syste-
met kan bade forholde sig til menneskelige og tekni-
ske fejl samt til organisatoriske forhold, der pavirker
forekomsten af utilsigtede hendelser i forbindelse

“med behandling elle1 ophold pa sygehus

- Bt rapporteringssystem skal understette den eksi-
sterende kvalitetssikring og vurdering i amtskommu-
nerne af utilsigtede haendelser, som finder sted pa sy-
gehusene, men seerligt udvalgte hendelser skal som et
supplement hertil rapporteres til et centralt register i
Sundhedsstyrelsen. Rapporteringssystemet bestar si- -
ledes af to dele: en rekke lokale rapporteringssyste-
mer og et nationalt 1'1pp01 teringssystem (register). De
lokale systemer skal dels anvendes umiddelbart i kva-
htetsudwklmg af behandlmgen dels give oplysninger
om utilsigtede heaendelser til det nationale rapporte-
rmgssystem i Sundhedsstyr clsen.

Fra Sundhedsstyrelsens register vil der kunne mel-
des tilbage til sundhedsvacsenet om serlige eller ofte
forekommende fejl og risikosituationer. Sundhedssty-
relsen vil endvidere med hjeelp fia rapporteringssyste-
met kunne udarbejde faglige udmeldinger og vejled-
ninger pa patientsikkerhedsomridet som stette for
amtskommunernes varetagelse af behandhngsopgq—

‘verne.

Det palegges sundhedspersonérne at indberette de
utilsigtede haendelser, de observerer, mod til gengeeld .
at blive beskyttet mod sanktioner som folge af indrap-
porteringen, og at deres indrapportering til de centrale
sikkerhedsmyndigheder anonymiseres.

. De fleste eksisterende udenlandske rapporterings-
systemer for utilsigtede handelser omfatter alene sy-
gehussektoren, men primarsektoren kan i princippet
ogsd inddrages. Med henblik pd hurtigst muligt at
kunne etablere systemet i Danmark, er det dog hen-
sigtsmaessigt forst at-koncentrere sig om at indfere et



