Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6
1057 Kebenhavn K.

Att.: Mie Saabye

Svar p4 hering over udkast til bekendtgerelse om oplysningspligt i pa-
tienterstatningssager

Danske Regioner har modtaget hering over udkast til bekendtgerelse om
oplysningspligt 1 patienterstatningssager. Udkastet har veret sendt til regio-
nerne for deres bemarkninger.

Det bemerkes overordnet, at regionernes indberetningspligt vil udgere en
brik ud af mange andre 1 det samlede puslespil af oplysninger, der kan ind-
gé 1 Sundhedsstyrelsen proaktive tilsyn.

Da regionernes indberetningspligt er forbundet med oplysninger, som fin-
des 1 Patienterstatningens Netservice/ Tandlegeforeningens Praksisforsik-
ring forudsattes det, at regionerne kan fa de relevante oplysninger herfra
for at kunne opfylde indberetningspligten.

Af udkastet til heringen fremgar det, at regionsrddene opger den kritiske
skadefrekvens 1 de situationer, der er omfattet af bekendtgerelsens kapitel 1
og 2, mens Patienterstatningen opger den kritiske skadefrekvens i situatio-
ner omfattet af kapitel 3. Sundhedsstyrelsen ma vere interesseret 1, at even-
tuelle indberetninger foretages ensartet for hele landet, og selv med be-
kendtgerelsens bilag 1 er der risiko for, at regionerne kan opgere ska-
defrekvensen forskelligt. Af den grund er det ikke hensigtsmassigt, at den
enkelte region opger den kritiske skadefrekvens i de situationer, der er om-
fattet af bekendtgerelsens kapitel 1 og 2. Det foreslds derfor, at den kritiske
skadefrekvens beregnes af Patienterstatningen béde i kapitel 1 og 3. Det gi-
ver ogsd god mening rent administrativt, da det som bekendt er Patienter-
statningen, der forestdr driften af Netservice.

For sd vidt angér indberetning i tandskadeerstatningssager har regionerne
ikke adgang til Tandlegeforeningens Praksisforsikrings registreringssy-
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stem. Folgelig kan kun Tandlegeforeningens Praksisforsikring treekke data
fra dette system. P& baggrund heraf og for at sikre ensartet indberetning og
opgorelse af skadefrekvensen, foreslds det, at alle forpligtelser i forhold til
indberetning pd tandskadeomradet, herunder beregning af den kritiske ska-
defrekvens, palegges Tandlegeforeningens Praksisforening.

Oplysningspligten relaterer sig til oplysninger fra Patienterstatningens Net-
service op til 5 &r tilbage i tiden. Nér regionerne ser pé de eksisterende data
1 Netservice, er der en del tomme felter vedrerende de data, der skal ligge
til grund for oplysningspligten. Det drejer sig om “speciale” og “afgerel-
seskode” (KEL §§ 20 og 21) og i sjeldne tilfelde om skade-voldertype”
(privat/offentlig). Det er oplysninger, der er afgerende for at kunne beregne,
om den kritiske skadefrekvens er oversteget i en opgerelsesperiode. Det er
derfor nedvendigt, at Patienterstatningen inden den ferste opgerelse udfyl-
der de tomme felter 5 ar tilbage i tiden. Opgerelse efter § 3, § 4 og § 7 ber
ikke ske, for alle relevante data er registreret. Patienterstatningen har oplyst,
at de tomme felter skyldes, at sagen endnu ikke er afgjort.

Det undrer, at tallet ”n” 1 formlen, som 1 bilag 1 er fastsat til 2,5, kan sattes
til en vaerdi, som er ens for de forskellige opgerelser. Det har tidligere i
processen varet naevnt, at det er usikkert, om vaerdien "n” ber fastsettes til
2, 2,5 eller 3. Vaerdien ’n” afger, hvor “fintmasket” formlen er, og antallet

99..99

af indberetninger vil derfor athenge af verdien "n”.

Det foreslés, at kapitel 1 begranses til at omfatte patienterstatningssager
vedrerende offentlige sygehuse og den praehospitale indsats efter sundheds-
loven. De privatpraktiserende autoriserede sundhedspersoner, der i udkastet
til bekendtgerelsen er placeret i kapitel 1, harer til praksissektoren og ber
placeres i bekendtgerelsens kapitel 3 sammen med de privatpraktiserende
specialleger.

Ad § 2:

”§ 21, stk. 1,” ber erstattes af ’§ 21, stk. 1, nr. 1,”, da patienterstatningssa-
ger vedrarende materialesvigt omfattet af KEL § 21, stk. 1, nr. 2, ikke er re-
levant i tilsynsgjemed.

Ad § 3, stk. 1:

”§ 21, stk. 1,” ber erstattes af ’§ 21, stk. 1, nr. 1,”, da patienterstatningssa-
ger vedrorende materialesvigt omfattet af KEL § 21, stk. 1, nr. 2, ikke er re-
levant 1 tilsynsgjemed.
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Ad § 4, stk. 2:

7§ 20, stk. 1, nr. 1,” ber erstattes af ”§ 20, stk. 1, nr. 1, og § 21, stk. 1, nr.
17, sa oplysningspligten i henholdsvis kapitel 1, 2 og 3, omfatter de samme
skader.

Ad § 4, stk. 3:
Der mangler et ’af” foran “oplysninger”.

Ad § 4, stk. 3:

Formuleringen af de sidste 2 linjer i stk. 3, startende med “regnet fra datoen
” antages at skyldes en skrivefejl. Det foreslds at bruge formuleringen

“regnet fra datoen for seneste opgerelse, jf. stk. 5.”, som findes tilsvarende 1

kapitel 1, § 3, stk. 1.

Ad § 4, stk. 3:

Bekendtgoerelsen angiver ikke, hvornar efter opgerelsestidspunkterne pr. 1.
april og 1. oktober, at Tandlaegeforeningens Praksisforening skal levere op-
lysningerne til brug for regionernes beregning af den kritiske skadefre-
kvens. Som anfert ovenfor anbefales det, at alle forpligtelser 1 forhold til
indberetning pa tandskadeomridet pilegges Tandlaegeforeningens Praksis-
forening.

De privatpraktiserende autoriserede sundhedspersoner, der i udkastet til be-
kendtgerelsen er placeret i kapitel 1, herer til praksissektoren og ber place-
res 1 bekendtgerelsens kapitel 3.

Overordnet vedr. private sygehuse: Der fremgér af heringsbrevet fra Mini-
steriet for Sundhed og Forebyggelse; ”..eller pa et privat sygehus, hvor be-
handlingen sker som en del af regionens planlagte behandlingskapacitet”.
Det forstds som om, at regionerne kun skal indberette skader pa privatho-
spital, som ligger over det gennemsnitlige niveau, for sd vidt angar den del,
som er blevet visiteret til behandlingen igennem den regionale visitation, og
altsd ikke behandlingsskader i ovrigt, som er opstdet som folge af behand-
ling pé privathospitalet.

Det forventes, at Patienterstatningens Netservice, pa skadevolderniveau op
til 5 &r tilbage i tiden regnet fra datoen for seneste opgerelse, kan skelne
mellem, om patienten selv har rettet henvendelse til privathospitalet eller
om patienten er blevet visiteret gennem regionen.
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Dertil kommer, at regionerne efter @ndringen af forsikringspligten pr. 1.
september 2013 nu kun kan se de sager i Netservice vedr. private sygehuse,
klinikker og specialleegepraksisser, hvor regionen er erstatningsansvarlig.

I “forsikringssagerne” er forsikringsselskabet part pa sagen i stedet for re-
gionen, og det er forsikringsselskabet, der skal indberette efter § 5, stk. 2.
Det er regionernes opfattelse, at der som folge af den @ndrede forsikrings-
pligt ogsa vil vare sket en &ndring af Patienterstatningens sagsregistrering i
Netservice pd et tidspunkt, som ligger 1 referenceperioden ved beregning af
den kritiske skadefrekvens. Regionerne ser en risiko for at disse forhold vil
pavirke vardien af eventuelle indberetninger.

Ad §60g3§7,stk. 1:

7§ 21, stk. 1,” ber erstattes af ’§ 21, stk. 1, nr. 1,”, da patienterstatningssa-
ger vedrorende materialesvigt omfattet af KEL § 21, stk. 1, nr. 2, ikke er re-
levant i tilsynsgje-med.

Det fremgar af § 7, stk. 1, at den af Patienterstatningen udarbejdede opge-
relse vil fremga af udtreek fra Netservice. Det ma forstds sadan, at Patient-
erstatningen gor opgerelsen over alle private behandlingssteder og specialer
tilgaengelig for regionerne i Netservice. Af § 7, stk. 3, fremgér det endvide-
re, at regionerne hver isar efterfolgende skal treekke disse oplysninger ud af
Netservice. Det er opfattelsen, at det vil vaere mere hensigtsmassigt, om
Patienterstatningen leverer opgerelserne direkte til regionerne.

Kapitel 4
Som ne@vnt en for udsatning, at regionerne kan fa de relevante oplysninger
fra Patienterstatningen for at kunne opfylde indberetningspligten.

DUT-horing

I forhold til vurdering af de okonomiske konsekvenser af bekendtgerelsen
onsker regionerne at tage forbehold i forhold for, hvad det kommer til at be-
tyde for regionerne. Danske Regioner forventer, at moderniseringsreglerne
dreftes 1 forstkommende samlede DUT-droftelse.

Med venlig hilsen

Jane Brodthagen
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