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F. t. I. vedr. sundhedsloven

den lokale administrative organisering af patientsik-
kerhedsordmngen

2.2.3. Rapportel ingsadgang f01 patlenter og pare-
rende

Der abnes med lovforslaget adgang for patienter og
pérerende til at rapportere utilsigtede heendelser. Ad-
gangen gelder bidde inden for sygehusvaesenet og in-
den for den primeere sundhedssektor.

Baggrunden for forslaget er, at patienten og dennes
parerende har et samlet overblik over behandlingsfor-
lgbet og bl.a. derfor i en raekke tilfeelde vil kunne op-
dage utilsigtede haendelser, som sundhedspersonalet
ikke bliver opmerksomme pé. En adgang for patien-
ter og parerende til at rapportere utilsigtede haendelser
vil derfor kunne understette patientsikkerhedsarbejdet
i sundhedsvaesenet.

Pargrendes mulighed for at rapportere vil navnlig
kunne have relevans i forhold til svaekkede patienter,
ldre patienter eller bern og unge, der modtager be-
handling. Det er ikke hensigten med lovforslaget at
foretage en snaver afgrensning af, hvilke parerende
der har adgang til at rapportere utilsigtede heendelser.
For at f& det bedst mulige grundlag for patientsikker-
‘hedsarbejdet er det derimod hensigtsmessigt, at alle
parerende, der méatte have en viden om utilsigtede
hendelser, herunder ogsé parerende som ikke har fa-
miliemaessig tilknytning til patienten, har adgang til at
rapportere sddanne.

Patienter og pérerendes adgang tll at rapp01tere
utilsigtede hendelser endrer ikke ved patienters kla-
ge- og erstatningsadgang. Det skal dog sikres, at pa-
tienten eller dennes parerende vejledes om, at en rap-
portering af en utilsigtet heendelse ikke er en klage, og
at der derfor ikke vil blive truffet nogen afgerelse i
forbindelse med rapporteringen, og at en rapportering
heller ikke vil kunne udlese erstatning. Det er samti-
digt vigtigt, at patienten vejledes om, hvilken myndig-
hed patienten skal rette henvendelse til, hvis patienten
i stedet eller samtidigt ensker at klage eller ansker er-
statning for en skade péfert i forbindelse med behand-
ling. Det bemeerkes i den forbindelse, at enhver auto-
riseret sundhedsperson, som i sin virksomhed bliver
bekendt med skader, som m4 antages at kunne give ret
til erstatning efter reglerne i lov om klage- og erstat-
ningsadgang inden for sundhedsvaesenet, har pligt til
at informere skadelidte herom samt i fornedent om-
fang at bistd med anmeldelse af erstatningskravet til
rette- sted, jf. § 23 i lov om klage- og erstatningsad-
gang inden for sundhedsvasenet.

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse vil sikre
en generel information til patienter og parerende om
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rapporteringsmuligheden og om forskellen mellem
rapportering af utilsigtede heendelse og klage- eller er-
statningsadgang. Generel information herom vil bl.a.
blive tilgeengelig pa sundhed.dk. Som led i myndighe-
dernes almindelige vejledningspligt vil bade de cen-
trale og decentrale sundhedsmyndigheder have pligt
til i forbindelse med konkrete henvendelser fra bor-
gerne at vejlede om rapporteringsmuligheden, lige-
som myndighederne har pligt til at vejlede om klage-
og erstatningsmuligheder.

Patienter og pérerendes rapportering forudsettes
som altovervejende hovedregel at skulle ske elekiro-
nisk via det Internet baserede rapporteringssystem
(DanskPatientSikkerhedsDatabase). Sundhedsstyrel-
sen vil kunne fastsactte regler herom. I det elektroni-
ske rapporteringssystem vil det over for en rapporte-
rende patient eller parerende — ligesom over for rap-
porteringspligtige sundhedspersoner m.v. — kunne
sikres, at oplysningspligten efter persondatalovens §
28 opfyldes. Det vil desuden kunne sikres, at patien-
ten far evrig relevant information om ordningen, for
patienten kan foretage en rapportering. I sygehusvae-
senet vil patientkontorerne desuden kunne vejlede pa-
tienten samt eventuelt bisté ved rapporteringen.

Patienter og parerende vil — ligesom det er tilfeeldet
efter den geeldende patientsikkerhedsordning — ikke
have adgang til indsigtsret efter persondataloven i op-
lysningerne i rapporteringssystemet, ligesom der ikke
vil vaere adgang til aktindsigt i rapporteringerne, jf.
herom nedenfor i afsnit 2.2.4. og bemamkmngeme til
den foreslaede § 200.

Der gives med lovforslaget mulighed f01 at udskyde
rapporteringsadgangen for patienter og pérerende.
Det skyldes, at en rapporteringsadgang for patienter
og parerende kraever seerlig grundig forberedelse. Det
er derfor regeringens opfattelse, at den primeere sund-
hedssektor ber have mulighed for at opnd en vis erfa-
ring med rapporteringssystemet og mulighed for at
udbrede leeringskulturen blandt sundhedspersonalet,
inden der abnes for rapporteringer fra patienter og pé-
rerende. I sygehusvasenet er der opbygget erfaring
med rapporteringssystemet siden 2004. Det findes
dog uhensigtsmasssigt at give adgang til rapportering
fra patienter og parerende pa forskellige tidspunkter i
dels sygehusvaesenet, dels den primeere sundhedssek-
tor. Det forudsaettes derfor, at rapporteringsadgangen
for patienter og pérerende vil treede i kraft samtidigt i
alle dele af sundhedsveesenet. Det forudsettes des-
uden, at rapporteringsadgangen for patienter og pére-
rende vil treede i kraft senest ét ar efter den gvrige ud-
videlse. Patientrapporteringen vil blive sat i kraft efter
dreftelser med de relevante parter.

Fremsatte lovforslag (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag)



