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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 7. juni 2013 stillet
falgende spagrgsmal nr. 692 (alm. del) til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse, som hermed besvares.

Spgrgsmal nr. 692:
"Ministerens kommentarer udbedes til henvendelsen fra LOS vedr. tilsyn med
visse private sygehuse, klinikker og praksis, jf. SUU alm. del - bilag 294.”

Svar: Landsforeningen af Opholdssteder, botilbud og Skolebehandlingstilbud
(LOS) angiver i deres henvendelse til Folketingets Sundheds- og Forebyggel-
sesudvalg at, at deres medlemmer i forleengelse af en eendring af sundhedslo-
ven i juni 2011 om registrering af og tilsyn med private sygehuse, klinikker og
praksis er blevet kontaktet af Sundhedsstyrelsen med henblik pa registrering
og senere tilsyn. Registrering og tilsyn er gebyrfinansieret, hvilket er forbundet
med merudgifter for LOS’ medlemmer. LOS’ medlemmer tilbyder socialpaeda-
gogisk virksomhed, men forestar dog medicinhandtering, hvorfor LOS ikke fin-
der at vaere omfattet af registrerings- og tilsynsordningen i sundhedslovens §
215a.

Det fglger af sundhedslovens § 215 a private sygehuse, klinikker og praksis
skal registreres i Sundhedsstyrelsen som betingelse for udfarelse af lsegelig
patientbehandling. Hertil er der fire undtagelser, 1) behandling i almen praksis,
2) kosmetisk behandling, 3) laboratorievirksomhed og 4) behandling i special-
leegepraksis, der i henhold til aftale udgves som bibeskaeftigelse pa et offent-
ligt sygehus af en laege, der er ansat pa det pagaeldende sygehus.

Formalet med Sundhedsstyrelsens registrerings- og tilsynsordning er at gge
patientsikkerheden pa private behandlingssteder, ved gget fokus pa det sund-
hedsfaglige niveau.

Det betyder, at LOS’ medlemmer er omfattet af Sundhedsstyrelsens registre-
rings- og tilsynsordningen, hvis der udfgres lsegelig patientbehandling. Ved
leegelig patientbehandling forstas leegelig virksomhed, herunder hvor denne
sker efter delegation fra en leege til personale pa botilbud m.v. Det er ikke af-
gegrende, om stedet betegner sig som sygehus, klinik eller praksis. Sker der ik-
ke leegelig patientbehandling, herunder efter delegation, er LOS’ medlemmer
ikke omfattet af ordningen.

Registrerings- og tilsynsordningen tradte i kraft den 1. januar 2012, og ordnin-
gen har saledes veeret i funktion i ca. halvandet ar. | den tid har Sundhedssty-
relsen i kraft af registreringsordningen faet et starre kendskab til de forskellige
typer behandlingssteder, hvor der udfgres leegelig patientbehandling. | lyset af



Sundhedsstyrelsens erfaringer med ordningen vil ministeriet i samarbejde med
styrelsen snarest drgfte, om der er behov for at tilpasse styrelsens administra-
tion af registrerings- og tilsynsordningen. Heri vil indga LOS’ medlemsvirk-
somheder.

Endelig skal det naevnes, at registrerings- og tilsynsordningen skal evalueres i
2015, og i den sammenhaeng vil ogsa registrerings- og tilsynsordningens raek-
kevidde kunne tages op.

| det omfang LOS’ medlemmer ikke udfarer laegelig patientbehandling, herun-
der efter delegation, er patientsikkerheden i medicinhandteringen naturligvis
ogsa afggrende, som LOS’ selv er inde pa.

Derfor vil jeg ggre opmaerksom p4, at LOS’ medlemmers handtering af bebo-
ernes medicin skal ske i henhold til Sundhedsstyrelsens vejledning om ordina-
tion og handtering af leegemidler fra 2006. Vejledningen retter sig mod leeger,
plejepersonale pa sygehuse, i plejeboliger og hjemmeplejen samt andet per-
sonale, der medvirker ved medicinhandtering. Personale, herunder paedago-
ger pa botilbud, er derfor ogsa omfattet af vejledningen.

Vejledningen omfatter en lang reekke forhold, som skal iagttages, nar persona-
le p& bl.a. botilbud varetager beboernes medicinhandtering. Som supplement
til vejledningen udsendte Sundhedsstyrelsen, i samarbejde med ministeriet, i
december 2011 pjecen "Korrekt handtering af medicin, et veerktgj for pleje-
hjem, hjemmeplejen og bosteder”. Formalet med pjecen var at formidle bud-
skaberne i vejledningen pa en mere konkret og forhabentlig neerveerende ma-
de i relation til dagligdagen pa plejehjem, i hiemmeplejen og lignende steder.
Herudover var formalet med pjecen, at bringe korrekt medicinhandtering i er-
indring, sa det sikres, at beboerne far den rigtige medicin.

Pa trods af vejledning og pjece er ministeriet bekendt med, bl.a. via Sund-
hedsstyrelsens tilsyn, at den kommunale hjemmepleje og kommunale instituti-
oner, herunder botilbud, som har en aftale med kommunale parter, har visse
udfordringer i forhold til medicinh&ndtering.

Dette er bl.a. baggrunden for, at der er fundet midler til projektet "Patientsikker
kommune”, som udfgres af Dansk Selskab for Patientsikkerhed, og som har til
formal at forbedre arbejdsgangene inden for en reekke fokusomrader. Et af fo-
kusomraderne i projektet er medicinhandtering. Bedre arbejdsgange skal fgre
til mere hensigtsmeessigt medicinhandteringen, til gavn for patientsikkerheden.
Til at indga i projektet er netop udvalgt fem kommuner.

| tilleeg til projekt "Patientsikker kommune” indeholder bruttoavanceaftalen for
2013-14 mellem ministeriet og Danmarks Apotekerforening i alt 10 mio. kr. til
et projekt om kvalitetssikring af medicineringen pa botilbud, som Pharmakon
star for. Dette projekt omfatter viden og vidensmateriale til medarbejdere pa
botiloud om sundhed/sygdom, leegemidler og regler m.v. for medicinhandte-
ring. Efter uddannelsesforlgbet vil botilbuddene indga i "Patientsikker kommu-
ne”. Der vil indga to botilbud i hver af de fem kommuner.

Det er formalet, at erfaringer opnaet i "Patientsikker kommune” og vidensmate-
riale i Pharmakons projekt skal spredes til andre kommuner, herunder botil-
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bud. Jeg forventer mig meget af disse initiativer, og haber de kan fgre til bedre
medicinhandtering til gavn for patientsikkerheden.

Med venlig hilsen

Astrid Krag /  Mads Kirkegaard



