
 

 
 
FolketiŶgets SuŶdheds‐ og Ældreudvalg har deŶ Ϯ. septeŵďer ϮϬϭϵ stillet følgeŶde 
spørgsŵål Ŷr. ϴϭ ;Alŵ. delͿ til suŶdheds‐ og ældreŵiŶistereŶ, soŵ herŵed ďesvares.   
 
Spørgsŵål Ŷr. ϴϭ:  
”AŶerkeŶder ŵiŶistereŶ, og er ŵiŶistereŶ eŶig i ďehovet for eŶ øget ďevilliŶg til Det 
NatioŶale SorgĐeŶter, jf. ďl.a. iŵpleŵeŶteriŶg af diagŶoseŵaŶual ICD‐ϭϭ gældeŶde 
fra ϮϬϮϮ?” 
 
Svar: 
Til ďrug for ďesvarelseŶ har SuŶdheds‐ og ÆldreŵiŶisteriet iŶdheŶtet ďidrag fra SuŶd‐
hedsstyrelseŶ og SuŶdhedsdatastyrelseŶ i forhold til ďrugeŶ af diagŶosesysteŵet ICD‐
ϭϭ. StyrelserŶe oplyser følgeŶde: 
 
”OverordŶet set er diagŶoser suŶdhedsfaglige arďejdsredskaďer, der ďruges til ďeteg‐
Ŷelse af sygdoŵsďilleder, og soŵ afgræŶser sygdoŵŵe i forhold til hiŶaŶdeŶ. DiagŶo‐
seŶ er priŵært et redskaď til suŶdhedsfaglig koŵŵuŶikatioŶ, dokuŵeŶtatioŶ, stati‐
stik og forskŶiŶg, og ďør derfor ikke i sig selv være afgøreŶde for, hvilkeŶ type ďe‐
haŶdliŶg, ŵaŶ soŵ patieŶt ŵodtager. 
 
WHO laŶĐerede i juŶi ϮϬϭϴ deŶ ϭϭ. reviderede versioŶ af sygdoŵsklassifikatioŶeŶ 
ICD, ;IŶterŶatioŶal StatistiĐal ClassifiĐatioŶ of Diseases aŶd Related Health ProďleŵsͿ. 
DeŶ ďlev vedtaget af ŵedleŵslaŶdeŶe i ŵaj ϮϬϭϵ. WHO har udŵeldt, at ICD‐ϭϭ skal 
træde i kraft fra ϭ. jaŶuar ϮϬϮϮ. Det er Ϯϱ år sideŶ, at ICD‐ϭϬ ďlev udgivet, og der har 
læŶge været ďehov for eŶ tidssvareŶde klassifikatioŶ ŵed iŶdhold svareŶde til de vi‐
deŶskaďelige freŵskridt og Ŷyere ŵediĐiŶsk praksis. 
 
Der er ikke truffet ďeslutŶiŶg oŵ iŵpleŵeŶteriŶg af ICD‐ϭϭ i DaŶŵark. SuŶdhedsda‐
tastyrelseŶ gik i foråret i gaŶg ŵed eŶ for‐aŶalyse og udredŶiŶg af, hvad det vil kuŶŶe 
ďetyde i eŶ daŶsk koŶtekst at overgå fra ICD‐ϭϬ til ICD‐ϭϭ. ForaŶalyseŶ der skal daŶŶe 
gruŶdlag for ďeslutŶiŶg oŵ overgaŶg til ICD‐ϭϭ, heruŶder oversættelse, tidsperspek‐
tiv og iŵpleŵeŶteriŶgsproĐes er Ŷetop i siŶ afslutteŶde fase og skal forelægges deŶ 
ŶatioŶale ďestyrelse for data på suŶdheds‐ og ældreoŵrådet deŶ ϯ. oktoďer. 
 
Det er SuŶdhedsdatastyrelseŶs forveŶtŶiŶg at iŶdførelseŶ af deŶ Ŷye versioŶ af syg‐
doŵsklassifikatioŶeŶ, iŶkl. Ŷye diagŶoser, vil gøre patieŶtregistreriŶgeŶ ŵere tidssva‐
reŶde, og derŵed ikke ďlot uŶderstøtte ďehaŶdliŶgeŶ, ŵeŶ også øge patieŶtsikkerhe‐
deŶ Ŷår suŶdhedspersoŶalet skal koŵŵuŶikere sikkert og eŶtydigt ŵed hiŶaŶdeŶ.  
 
IŶdførelseŶ af eŶ Ŷy versioŶ af ICD æŶdrer iŵidlertid ikke ved det gruŶdlæggeŶde for‐
hold at patieŶter, der heŶveŶder sig til suŶdhedsvæseŶet ŵed et helďredsproďleŵ, 
hvor der er ďehov for ďehaŶdliŶg, skal tilďydes relevaŶt ďehaŶdliŶg, uaŶset oŵ ŵaŶ i 
sygdoŵsklassifikatioŶeŶ kaŶ fiŶde eŶ diagŶosekode ŵed tilhøreŶde kodetekst, der 
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ekspliĐit udtrykker tilstaŶdeŶ, al deŶ stuŶd klassifikatioŶeŶ i ŵaŶge tilfælde ikke vil 
være tilstrækkelig graŶuleret til at opfaŶge alle uŶderliggeŶde kategorier.  
 
Der forveŶtes ikke at koŵŵe flere patieŶter ŵed ďehaŶdliŶgsďehov fordi eŶ Ŷy ver‐
sioŶ af sygdoŵsklassifikatioŶeŶ iŶdføres, ŵeŶ over tid æŶdres opfattelseŶ af, hvad 
der kaŶ kategoriseres soŵ eŶ ďehaŶdliŶgsfordreŶde tilstaŶd.” 
 
IŶdførelseŶ af et Ŷyt diagŶosesysteŵ i DaŶŵark æŶdrer således ikke på, at det daŶ‐
ske suŶdhedsvæseŶ er ďygget op oŵkriŶg, at alle har ret til ďehaŶdliŶg i heŶhold til 
koŶkrete suŶdhedsfaglige vurderiŶger og ikke i heŶhold til eveŶtuelle diagŶosekoder.  
Jeg heŶviser i øvrigt til ďesvarelseŶ af SUU alŵ. del spŵ ϳϵ. 
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