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F. t. L. vedr. sundhedsvesenets centralstyrelse m.v.

Ved virksomhed menes fx den sundhedsfaglige, ad-

ministrative og medicinsk teknologiske virksomhed,
som udgves inden for det offentlige sundhedsvaesen.

Disse opgaver, som for en dels vedkommende hidtil
har veeret varetaget af Evalueringscenter for Sygehu-
se, vil efter forslaget skulle varetages af Sundhedssty—
relsen.

Med henblik herpa sammenlagges Evalueringscen-
ter for Sygehuse og Institut for Medicinsk Teknologi-
vurdering i et nyt center under Sundhedsstyrelsen for
evaluering af virksomheden i det offentlige sundheds-
veesen. o
Efter den foreslaede bestemmielse i § 4 a, stk. 2, kan
sundhedsministeren faststte regler om, at det pahvi-
ler amterne, Hovedstadens Sygehusfeellesskab, kom-
munerne samt de under Sundhedsministeriet herende
institutioner at give de for gennemferelsen af evalue-

ringer m.v. efter § 4 a, stk. 1, ngdvendige oplysninger,

herunder oplysninger fra patientregistre og andre regi-
stre samt regnskabs- og budgetoplysninger. ‘

Sundhedsministeren vil fastsatte adgangen til ind-
hentning af oplysninger svarende til, hvad der geelder
for Evalueringsceritret i dag, idet den dog ogsé vil om-
fatte oplysninger fra kommunerne.

Evalueringscentrets adgang er fastlagt i Sundheds-

ministeriets bekendtgerelse nr. 1173 af 16. december
1999 om adgang til registeroplysninger m.v.-for Eva-
lueringscenter for Sygehuse

Efter bekendtgﬂrelsen kan Evaluermgscentret med

henblik pa udfarelsen af sine opgaver indsamle, bear-
bejde og offenthggare statistiske oplysninger vedre-
rende sygehusvasenet. Evalueringscentret kan i'den
forbindelse indhente oplysninger i elektronisk form
fra de under Sundhedsministeriet herende institutio-
ners registre og fra amtskommunernes registre. Cente-
ret kan samkare oplysnlnger fra registrene. Hvor det
er ngdvendigt for udforelsen af evalueringsopgaver-

ne, kan Evalueringscentret indhente personoplysnin- -
* nemfore programmet. Radet har sdledes en dobbelt

ger, herunder personnumre og ‘helbredsoplysninger
fra patientregistre m.v., herunder patientjournaler.

Det foreslds i § 4 a, stk. 3, at oplysninger, der ind-
hentes til brug for évalueringer efter § 4 a, stk. 1, ikke
kan videregives til Patlentklagenaevnet efter § 12
stk. 2, i centralstyrelsesloven.

Formélet med den foresldede bestemmelse er at
give Sundhedsstyrelsen de samme vilkar for at foreta-
ge evalueringer af Vlrksomheden i det offentlige sund-
hedsveesen, som Evaluermgscentret har i i dag

Evaluermgscentret har séledes ikke en seerlig phgt
til at videregive oplysnmger til Patientklagenzvnet.
Sundhedspersonalet har derfor kupnet videregive alle

de for. evalueringerne negdvendige oplysninger uden
risiko for at blive indberettet til Patientklagenavnet.
Uden den foreslaede bestemmelse ville Sundheds-
styrelsen i disse tilfeelde efter den generelle bestem-
melse i § 12, stk. 2 skulle indbringe sager til Patient-

"Kklagenavnet, som styrelsen fandt ville kunne give

grundlag for kritik eller anden sanktion over for per-
soner inden for sundhedsveesenet.
Sundhedsstyrelsen har som hidtil en almmdehg til-
synspligt efter centralstyrelsesloven. Sundhedsstyrel-
sen ma derfor reagere i overensstemmelse hermed,
hvis styrelsen fx bliver opmarksom pa grove' eller
gentagne fejl i forbindelse med indhentning af oplys-
ninger efter § 4 a, stk. 1. Dette kan fx indebzre, at sty-
relsen retter henvendelse til det pagaeldende sygehus
og/eller amtsrad med henblik pa at f4 rettet fejlene.

T11nr 2

Det foreslas at indsztte en krydshenv1sn1ng 1§12,

stk. 2 i centralstyrelsesloven til den foreslaede be-
stemmelse i§4a,stk. 3.
. Bestemmelsen vil herefter lyde, »Herudover skal
Sundhedsstyrelsen  til Pat1entk1agenaevnet indbringe
sager, som styrelsen finder vil kunne g1ve grundlag
for kritik eller anden sanktion over for personer inden
for sundhedsvaesenet, jf. dog § 4 a, stk. 3.«

Til nr. 3 ‘

Hensigten med lovforslaget er at bidrage til at for-
bedre. sundheden i hele befolkningen.. Forslaget un-
derstatter regeringens hovedmal i Folkesundhedspro-
gramimet om at pge danskernes middellevetid og gode
levedr og mindske den sociale ulighed i sundhed. -

Det nationale rad for folkesundhed har til opgave at
styrke en fortsat debat og yde en lgbende radgivning
vedrerende sundhedsfremme og forebyggelse specielt

~'pa livsstilsomradet og siledes med udgangspunkt i

Folkesundhedsprogrammets mal medvirke til at gen-

funktion med eri debatterende og fastholdende rolle

.over for de forebyggende miljoer og en radgivende

funktion .over for sundhedsministeren. I forleengelse

heraf kan rédet medvirke til:

- udrédninger og redeg;zsrelser pé konkrete fore-
byggelsesomrader v

—  debat (fx gennem konferencer udredmnger mv.)

—  afdekning af nye behov og udvikling af forebyg-
gelsen (bade fagligt og udfarende)

‘_  tematiserede arsmoder for praktikere, politikere,

- forskere mv. inden for vaesenthge folkesundheds—
- omrader



