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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 22. december 2017 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 359 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgs-
malet er stillet efter gnske fra Flemming Mgller Mortensen (S).

Spgrgsmal nr. 359:

"Det fremgar af departementets redeggrelse, oversendt 15. november 2017, om for-
Ipbet omkring den aendrede definition af overbelaegning, at det fgrst 6.-7. juli 2017
bliver klart for departementet, at Sundhedsdatastyrelsen indtil dette tidspunkt ikke
har haft en opfattelse af, at det var en fejl, at definitionen pa overbelaegning var ble-
vet &ndret. Ministeren bedes oplyse, hvem i departementet der opdager dette,
hvem vedkommende kommunikerer sin opdagelse til, og hvordan vedkommende ggr
denne opdagelse. Hvis ministeren mener, at redeggrelsen fra Sundhedsdatastyrelsen
og/eller redeggrelsen fra departementet allerede indeholder svar pa spgrgsmalene,
bedes ministeren besvare dette spgrgsmal med et udklip af den relevante passage fra
redeggrelsen, hvoraf svaret pa dette spgrgsmal fremgar, i stedet for alene at lave en
generel henvisning til redeggrelserne.”

Svar:
Ud fra Sundheds- og Zldreministeriets departements redeggrelse kan jeg konstatere,
at det pa s. 8 oplyses fglgende:

”6-7. juli 2017: Der foregdr en dialog mellem Sundheds- og Zldreministeriets departe-
ment og Sundhedsdatastyrelsen om aendring af taerskelvaerdi for overbelaegning. Det
bliver klart for Sundheds- og £ldreministeriets departement, at Sundhedsdatastyrel-
sen indtil dette tidspunkt ikke har haft en opfattelse af, at det var en fejl, at teerskel-
veerdien for overbelaegning var blevet aendret til 105.”

I samme redeggrelse s. 13 oplyses vedrgrende besvarelse af spgrgsmal 1014 (alm.
del):

”| besvarelsen oplyses om, at der skal tages forbehold for beleegningsopggrelsen. Det
oplyses bl.a., at beleegningsgraden ikke kan anvendes til at opgdre, om der har ligget
patienter pd gangen eller veeret stuvet sammen pd en stue. Derudover tages der for-
behold for sammenligninger pa tveers af afdelinger pga. uensartede definitioner.

Men det forklares ikke, at antal dage med overbelaegning tzlles ved en tzerskelvaerdi
pad 105 i stedet for 100, og at Sundheds- og Z£ldreministeriets departement (pa kon-
torniveau) har veret vidne om dette siden maj 2017. Det burde have vaeret oplyst om
dette, da denne information var tilstede pG kontorniveau under udarbejdelsen af sva-
ret.”

Jeg kan konstatere, at det fremgar af departementets redeggrelse, at departementet
bliver opmaerksom pa den andrede teaerskelveerdi fra 100 til 105 i begyndelsen af maj
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2017, og den her @&ndring har betydning for den ene af de to indikatorer pa esund-
hed.dk. Departementet sender en mail d. 3. maj til Sundhedsdatastyrelsen om at tzer-
skelvaerdien skal andres tilbage til 100 til naeste offentligggrelse i september 2017.
Den information kommunikeres ikke videre i departementet, og som jeg allerede har
sagt meget klart pa hastesamradet d. 15. november, s& mener jeg, den burde have
varet kommunikeret allerede pa det tidspunkt.

Ministeren burde have veaeret orienteret allerede i maj. Og hvis jeg havde veeret orien-
teret, sa ville jeg ogsa have sgrget for, at Folketinget var blevet orienteret, og fejlen
var blevet rettet hurtigst muligt, og ikke fgrst i september.

Jeg kan konstatere, at der sker fejl, der ikke skal ske. Og som jeg har oplyst ved over-
sendelse af redeggrelserne, finder jeg forlgbet omkring sendringen af teerskelvaerdien
for overbelaegning og orienteringen af Folketinget utilfredsstillende.

Men jeg oplever ikke, at der er tale om en bevidst fejl. Og som jeg svarede pa samra-
det den 19. december 2017, sa mener jeg ikke, det er produktivt at ggre det til et
spgrgsmal om enkelte medarbejdere. Jeg mener ikke, det bringer yderligere lzering
pa omradet.

Jeg noterer mig desuden og laegger til grund for min besvarelse, at spgrgeren pa sam-
radet den 19. december 2017 oplyste: “at jeg som Socialdemokratiets Sundhedsordfg-
rer gar hverken efter enkelt personer eller enkeltgrupper.”

Pa baggrund af redeggrelserne mener jeg, at der kan ggres mere for at minimere risi-
koen for fejl. Som oplyst pa samradet den 19. december 2017 har jeg derfor iveerksat
en raekke tiltag, som skal sikre mere formelle strukturer, som i hgjere grad kvalitets-
sikrer statistikker og opggrelser, og sikrer, at der bliver kommunikeret klart om revisi-
oner og &ndringer af opggrelsesmetoder.
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