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Forslag til folketingsbeslutning
om sterre patientsikkerhed

Folketinget palegger regeringen inden den 1. —til at udvide Sundhedsstyrelsens indberet-
juni 2006 at tage de nedvendige initiativer ~ ningssystem for utilsigtede hendelser i sund-
— til oprettelse af et statsligt rdd for fremme af hedssektoren til ogsé at omfatte patientindbe-

patientsikkerheden under betegnelsen »Radet retninger samt indberetninger fra hele primar- -
- for Sterre Patientsikkerhed«; ridet skal opret- og plejesektoren, herunder de primeere kom- -
" tes som-en selvejende institution underlagt =~ munale sundhedsopgaver inden for hjemme-
~ kontrol af Indenrigs- og Sundhedsministeriet, pleje, plejehjem og genoptreningsomradet.: -
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Bemcerkninger til forslaget .~

Med forslaget onsker Socmldemokratlet at satte
ekstra fokus pé patientsikkerheden i Danmark. Forsla~
get skal sdledes ses som et forseg pa at styrke og sup-
plere det arbejde, som Dansk Selskab for Patientsik-
kerhed varetager. Dansk Selskab for Patientsikkerhed

drives frem til december 2006 af midler hovedsagelig -

bevilget af Amtsradsforeningen og H:S i fllesskab.
Selskabets gkonomiske fundament og dermed selska-
* bets aktiviteter er saledes grundet den nye regionale
-og kommunale struktur ikke fremtidssikret. Forslaget

skal derfor ligeledes ses som et forseg pa i fremtiden
at sikre det meget vigtige arbejde for eget patientsik--

kerhed i Danmark.

Baggrund

" Internationale undersegelser har vist, at utilsigtede
handelser under behandling i sundhedssektoren er
hyppigt forekommende. En pilotundersogelse fra

2001 bekrefter, at det danske hospitalsvasen ikke er .

nogen undtagelse. Nasten hver tiende dansk patient
far sin indlaeggelse forlenget, far men eller der af fejl
eller komplikationer, som ikke har med-den tilgrund-
liggende sygdom at gere, jf. »Utilsigtede hzndelser
pa danske sygehusex, DSI Institut for Sundhedsvac—
sen, 2001. '

En utilsigtet heendelse er defineret som én skade-
voldende begivenhed, der er en folge af en underse-
gelse, behandling, pleje eller genoptrening, og som
ikke er en folge af patientens underliggende sygdom.
De utilsigtede handelser dekker bide kendte og
ukendte komplikationer til-behandling eller pleje og
egentlige fejl, jf. Dansk Selskab for Patientsikkerhed,

Den forleengede indlaggelsestid pa grund af utilsig-
tede handelser er ca. 7 ekstra indleeggelsesdage. I
2005 foretog de danske sygehuse i alt ca. 1.050.000
udskrivninger. De ekstra indleggelsesdage svarer sé-
ledes til ca. 735.000 sengedage om é&ret. jf. »Utilsigte-
de handelser pa danske sygehuse«, DSI Institut for
Sundhedsvaesen, 2001. -

Ingen danske undersggelser har vaeret -omfattende
nok til at sige noget om antallet af dedsfald pa bag-
grund af utilsigtede handelser, men fra internationale

uriders;agelser kendes til dedsfald i op til 14 pct. af til-
feldene af utilsigtede handelser, jf. D'msk Selskab
for Patientsikkerhed.

Til det samlede omfang af problemet med utilsigte-

de heendelser i sygehussektoren skal legges det antal
‘utllslgtede heendelser, der forekommer i primar- og

plejesektoren. Antallet er ikke kendt, men omfanget-af
patientklager kan betragtes som en indikation af, at

*problemet ogsé her har en vis vagt. 12004 blev. der

antaget 1 alt 624 patientklager over speciallesgeprak-
tik, almenpraktiserende leege og legevagt, jf. Sund-
hedsvaesenets Patientklagenzevn, Statistiske oplysnin-
ger 2004.

Utilsigtede heendelser i sundhedsvzesenet er et al-
vorligt problem for patienterne, der risikerer alvorlige
men, forlaengelse af deres sygeforleb og i veerste fald
dedsfald som folge af heendelserne. For de ansatte har
de utilsigtede haendelser store psykiske omkostninger.
Onikring en tredjedel af alle leger og sygéplejersker
overvejer af og til jobskifte af frygt for at blive ind-
blandet i utilsigtede hendelser — selv om skader p4 pa-
tienter sjeldent skyldes en enkelt persons uansvarlig-
hed. _ ‘

Derfor er det veerd at haefte sig ved, at ca. 40 pct. af
hendelserne vurderes at kunne forebygges.

Indberetningssystemet for utilsigtede heendelser

12003 vedtog Folketinget lov om patientsikkerhed
i sundhedsvasenet, der stiller krav om sundhedsper-
soners centrale indberetning af utilsigtede hendelser
til Sundhedsstyrelsen. Formalet med indberetninger-
ne er videnopsamling med henblik pa at forebygge
utilsigtede heendelser.

Socialdemokratiet mener, at. mdberetmngssystemet

“ber udvides, séledes at ogsd utilsigtede heendelser, der

involverer patienter i primeer- og plejesektoren, indbe-
rettes til systemet. Formélet hermed er at skabe data-
grundlag for at udvikle metoder 1il at oge patientsik-
kerheden i sivel sygehus- som primaer- og plejesekto- .
ren. Endvidere skal systemet udbygges til ogsa at om-

fatte patientindberetninger, idet erfaringer fra forseg i
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H:S viser, at patientindberetninger er med til kvalita-
tivt at styrke datagrundlaget.

Rédet for Storre Patientsikkerhed

Samtidig mener Socialdemokratiet, at indsatsen for
bedre patientsikkerhed i den danske sundhedssektor
lider under mangelen pé selvstendig organisatorisk
forankring og ekonomiske ressourcer. Dansk Selskab
for Patientsikkerhed yder allerede i dag en stor ind-
sats, men Socialdemokratiet finder, at opgaven med at
forbedre patientsikkerheden i Danmark er sa vigtig, at
staten ber patage sig ansvaret. Dette skal ses i lyset af,
at Dansk Selskab for Patientsikkerhed ikke har sikker-
hed for fremtidige bevillinger.

Socialdemokratiet ensker derfor, at der oprettes en
selvejende institution — Radet for Sterre Pa-tientsik-
kerhed — der skal veere juridisk forpligtet til at fremme
og yde offentlig radgivning om pa-tientsikkerheden i
hele sundheds- og plejesektoren. Radet skal som ud-
gangspunkt veere statsligt finansieret.

Rédets formal og opgaver

Radet for Sterre Patientsikkerhed skal have til for-
mal at fremme patientsikkerhed ved at udbrede kend-
skab til og forstaelse for arbejdet med patientsikker-
hed i hele sundheds- og plejesektoren. Rédet skal for-
midle viden, generere ny viden og radgive om, hvor-
dan patientsikkerheden kan eges i hele sundheds- og
plejesektoren. Réadet skal fremme videndeling og dia-
log om, hvordan sikkerheden kan blive bedre, og det
skal udvikle og formidle metoder til klinisk styring af
risici for utilsigtede heendelser i hele sundheds- og
plejesektoren. Radet skal oplyse borgerne om arbejdet
med at fremme patientsikkerheden i den danske sund-
heds- og plejesektor. .

Rédets oplysnings- og forebyggelsesarbejde skal
inddrage de mange patient- og personaleindberetnin-
ger fra Sundhedsstyrelsen. Radet ber indga i et tat
samarbejde med Dansk Selskab for Pa-tientsikkerhed
for herigennem at styrke indsatsen i hele sundheds- og
plejesektoren.

Organisation

Rédet for Sterre Patientsikkerhed oprettes som en
selvejende institution undergivet kontrol af Indenrigs-
og Sundhedsministeriet.

Som medlem af radet kan optages
1) statslige og kommunale myndigheder,

2) landsdekkende organisationer og

3) enkeltpersoner,

som i deres virksomhed kan bidrage til at opfylde ra-
dets formal, eller som kan tilfore radet en enskelig
sagkundskab. Rédets medlemmer mé ikke uden in-
denrigs- og sundhedsministerens forudgéende god-
kendelse modtage vederlag for arbejde, der har for-
bindelse- med rddets virksomhed.

Indenrigs- og sundhedsministeren udpeger efter
indstilling fra ridet en formand og en nastformand for
en 3-arig periode.

Radets bestyrelse nedszttes af indenrigs- og sund-
hedsministeren efter indstilling fra Folketingets Sund-
hedsudvalg; Sundhedsstyrelsen og de organisationer,
der i dag deltager 1 Dansk Selskab for Patientsikker-
hed. Hermed sikres den kontinuitet, den faglige kom-
petence og det interessebarne engagement, som skal
kendetegne radets arbejde for at forbedre patientsik-
kerheden i den danske sundheds- og plejesektor.

Deltagerne i Dansk Selskab for Patientsikkerhed er:
Amtsradsforeningen, Hovedstadens Sygehusfelles-
skab, Den Almindelige Danske Lazgeforening, Dansk
Sygeplejerad, Dansk Apotekerforening, De Samvir-
kende Invalideorganisationer, Foreningen af Yngre
Lager, Leegemiddelindustriforeningen, Foreningen af
Speciallger, Forbrugerradet, Kraeftens Bekempelse,
Medicoindustrien, Institut for Sundhedsvasen, Gigt-
foreningen, Forbundet af Offentligt Ansatte, Den Al-
mindelige Danske Jordemoderforening, Praktiserende
Lagers Organisation, H:S Hvidovre Hospital, Danske
Bioanalytikere, Arhus Amt, Storstrems Amt, Keben-
havns Amt og Kommunernes Landsforening (KL).

Okonomi ,

Radet for Sterre Patientsikkerhed oprettes med en
bevilling pa 10 mio. kr. det forste &r, som viderefores
med 6 mio. kr. i de efterfolgende 4r.
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Skriftlig fremscettelse
Lise von Seelen (S): Jeg henviser i evrigt til de bemaerkninger, der
Som ordferer for forslagsstillerne tillader jeg ~ledsager forslaget, og anbefaler det til Tingets
mig herved at fremsatte: velvillige behandling.
Forslag til folketingsbeslutning om storre pa-

tientsikkerhed.
(Beslutningsforslag nr. B 39).



