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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 30. januar 2018 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 488 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.

Spgrgsmal nr. 488:

”Ministeren bedes i forlaengelse af Statsrevisorernes beretning om forebyggelse

af hospitalsinfektioner (nr. 5/2017) redeggre for, hvordan Statens Serum

Institut er kommet frem til, at det er muligt at nedbringe antallet af hospitalsinfektio-
nermed op til 20 pct. Ministeren bedes samtidig redeggre for, om ministeren

har en malsaetning for nedbringelse af hospitalsinfektioner.”

Svar:
Ministeriet har til brug for min besvarelse indhentet bidrag fra Statens Serum Institut,
som oplyser fglgende:

”Udsagnet om, at det er muligt at nedbringe antallet af hospitalserhvervede
infektioner med op til 20% beror pa et forsigtigt estimat angivet i en oversigt
fra 2003 (Harbarth et al). Denne oversigt gennemgar en raekke publikationer,
som beskriver resultater af interventioner, der har haft til formal at reducere
antallet af (mange forskellige slags) hospitalserhvervede infektioner. Estima-
terne varierede fra 10 til 70%. Et studie fra 2011 (Umscheid et al) estimerede,
at 65-70% af kateter-associerede bakterizemier og urinvejsinfektioner kunne
blive forebygget, og 55% af ventilator-associerede luftvejsinfektioner og post-
operative infektioner kunne forebygges. Det er SSI's opfattelse, at det forsig-
tige estimat pa 20% stadig er plausibelt.”

Jeg kan henholde mig til ovenstdende og i samme forbindelse tilfgje, at jeg har en
klar forventning om, at det danske sundhedsvaesen kan nedbringe volumen af
hospitalsinfektioner endnu mere, end hvad tilfeeldet allerede er. Denne ambition
understreges af, at overvagning af hospitalsinfektioner indgar i de nationale mal
for sundhedsvaesenet.

De nationale mal udggr et nybrud i forhold til, hvordan man teenker kvalitet i sund-
hedsvaesenet. Et helt centralt element er den lokale forankring og medejerskab af
kvalitetsarbejdet pa de enkelte sygehusafdelinger, i de kommunale sundhedsindsat-
ser og praksissektoren. Her skal de nationale mal omseettes til konkrete lokale delmal
og indsatser. Det er regionsrad og kommunalbestyrelser ansvar at sikre, at dette sker,
og jeg har en klar forventning om, at der arbejdes malrettet med dette.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Mathias @rberg Dinesen
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