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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 22. december 2016 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 325 (Alm. del) til sundheds- og seldreministeren, som hermed besvares.
Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Liselott Blixt (DF).

Sp@rgsmal nr. 325:

”| forbindelse med Styrelsen for Patientsikkerheds hgring om sagen om gget sedering
pa intensiv afsnittet pa Kgge Universitetshospital har styrelsen oplyst,

at ”det er praktisk umuligt at identificere de bergrte patienter pa cpr-nummer
niveau” og at “ingen patienter har lidt skade”. Ministeren bedes oplyse,

hvordan sygehusledelsen kan konkludere sidstnaevnte, nar de har oplyst, at det ikke
er muligt at identificere de bergrte patienter? Ministeren bedes i forlaengelse

heraf oplyse, hvordan man i givet fald har registreret medicingivningen og hvordan
man i den konkrete sag kan fglge langtidsbivirkningerne? Endvidere bedes ministeren
oplyse, hvordan det fremadrettet sikres, at al medicingivning registreres pa en sadan
made, at oplysningerne kan findes frem efterfglgende?”

Svar:
Jeg har til brug for besvarelsen indhentet fglgende bidrag fra Styrelsen for Patientsik-
kerhed, som jeg kan henholde mig til:

"Styrelsen for Patientsikkerhed kan oplyse, at den type smertestillende og beroligen-
de medicin, der bruges til sedering i dag, er karakteriseret ved at have kort virknings-
tid, hvilket behandlingsmaessigt saedvanligvis vil vaere en fordel, da det indebzerer en
styrbar behandling med bl.a. mulighed for hurtigt ophgr af behandlingen.

Medicinen skal, for at sikre den gnskede virkning, indgives kontinuerligt som infusion,
og infusionen styres sadvanligvis med en elektrisk dreven pumpe/sprgjte med mu-
lighed for Igbende justering af infusionen.

I den lzegelige ordination angives seedvanligvis et effektmal (fx tubetolerance eller
ved et defineret scoresystem som RASS) og ikke en konkret dosis, da der altid vil kun-
ne vare en uforudseelig individuel variation i savel virkning som virkningsvarighed.

Styrelsen for Patientsikkerhed kan i den forbindelse oplyse, at sygeplejersken udfgrer
den lzegelige ordination ved justering af infusionen gennem ggning eller reduktion af
infusionshastigheden med udgangspunkt i den Igbende sygeplejemaessige observati-
on af den sederede patient, ud fra hvorvidt de lzegeligt ordinerede effektmal er op-
fyldt.

Styrelsen for Patientsikkerhed kan i gvrigt oplyse, at dokumentation for medicinerin-
gen/infusionen sker lgpbende. Sadvanligvis med manuel (ikke automatisk datasam-
pling) hvert 15. minut og ved automatisk datasampling hver 5. minut. Der anfgres



saedvanligvis ikke i dokumentationen en tekstmaessig begrundelse for justeringen,
idet dette er implicit begrundet ved den laegelige ordination, som er journalfgrt.

Det fremgar af instruksen fra anaestesiologisk afdeling i Kgge af 18. august 2014, at
patienternes smerter, vagenhed og medicin i form af infusion skal dokumenteres i et
program, der hedder MetaVision. Sedering kan ogsa udfgres ved, at sygeplejerskerne
selv treekker medicinen op i en sprgjte og giver det direkte ind i en blodare, og hvis
det er tilfeeldet, skal det ifglge instruksen dokumenteres i OPUS Medicin.

Kgge Sygehus har oplyst, at det ikke er praktisk muligt at identificere de bergrte pati-
enterne pa cpr-nummer niveau, da sederingen er givet af sygeplejersker efter en ge-
nerel laegeordineret ramme. Det er saledes ikke muligt at identificere arsagerne til de
justeringer, som er foretaget inden for den lagte ramme. Styrelsen har derfor lagt til
grund, at det er muligt at konstatere, hvor meget medicin hver enkelt patient har faet
ordineret (som rammeordination), men at det ikke er muligt ved journalgennemgang
specifikt at identificere de ekstra sederinger, som blev givet pa grund af travlihed.

Styrelsen for Patientsikkerhed har i forbindelse med behandlingen af sagen faet op-
lyst af sygehuset, at ingen patienter har lidt skade af behandlingen. Det er saledes
lagt til grund, at sygehuset ikke har identificeret patienter, der har lidt skade. ”

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Simone Poulsen
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