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bruge, betyder jo ikke, at f.eks. hygiejnen her og 
nu er sikret på sygehusene. 

En arbejdsgruppe under Sundhedsstyrelsen 
bestående af en række eksperter på hygiejneom- 
rådet afleverede i juni måned 2004 en redegørel- 
se til mig om indikatorer på sygehuses hygiejne. 
Arbejdsgruppen konkluderede, at der er behov 
for at udvikle det datagrundlag, der skal danne 
grundlag for indikatorerne eller målepunkterne, 
altså grundlag for målingen af sygehushygiej- 
nen, 

Arbejdsgruppen pegede på to konkrete ud- 
viklingsarbejder vedrørende henholdsvis oplys- 
ning af Landspatientregisteret og i mikrobiologi- 
ske laboratoriers database, så de tal, vi bruger, 
når vi måler kvalitet og offentliggør resultater, 
rent faktisk også giver reelle oplysninger om 
kvaliteten. Disse udviklingsarbejder er igangsat 
med økonomisk støtte fra mit ministerium, og 
resultatet vil foreligge om 1 år. 

Kl. 16.55 
Jeg er som sagt enig med forslagsstillerne i, at 

sikring af hygiejnen på sygehusene skal ske så 
hurtigt som muligt, og det er også derfor, at jeg, 
samtidig med at vi har sat gang i det udviklings- 
arbejde, jeg lige har omtalt, har bedt Sundheds- 
styrelsen om at påbegynde offentliggørelse af de 
tal, der foreligger i dag vedrørende infektioner. 
Det vil ske fra på tirsdag, og det sker selvfølgelig 
med det sigte at sikre, at der er fokus på denne 
her problematik, for først og sidst handler det 
altså om at fastholde sygehusejerne på, at man 
har et ansvar, og det handler om at motivere le- 
delsen på sygehusene og på de enkelte afdelin- 
ger til at være sig det ansvar voksent, og det for- 
søger vi altså nu at tilskynde til ved fra på tirs- 
dag sygehus for sygehus at offentliggøre det ek- 
sisterende datagrundlag omkring infektioner. 

Det er i øvrigt et fokus, som vi nu styrker i 
enighed med sygehusejerne. Det fremgår af den 
aftale, vi har indgået om amternes økonomi for 
2005, så de mange initiativer og aktiviteter, både 
fra centralt hold og ude i sygehusvæsenet, skal 
nok føre til bedre sygehushygiejne i Danmark. 
For som det meget rigtigt påpeges i beslutnings- 
forslaget, så er tallet for sygehuserhveryede in- 
fektioner for højt, og det er selvfølgelig en mål- 
sætning, man kun kan være enig i, at man kom- 
mer på sygehuset for at blive rask og ikke for at 
få en infektion. , , 

Den seneste opgørelse af problemet her, som 
man kan se på Seruminstituttets hjemmeside, vi- 
ser, at op mod hver tiende patient får en infekti- 
on i forbindelse med sygehusbehandling. 

Så kan man selvfølgelig glæde sig over, at det 
ikke er et tal, der på nogen måde er højere end 
tilsvarende tal i andre lande, vi normalt sam- 
menligner os med, men det rokker selvfølgelig 
ikke ved, at tallet er for højt, og det bør være en 
målsætning at bringe det ned. Men som sagt me- 
ner jeg ikke, at detaillovgivning er vejen frem, 
når vi skal sikre kvalitet og sikkerhed i patient- 
behandlingen. 

Det, der er vejen frem, er at få skabt gennem- 
sigtighed, at få udviklet en dansk kvalitetsmo- 
del, hvor vi forpligter hver enkelt afdeling til at 
opstille mal og processer og lade sig måle på 
dem, for det er jo kun ved at forankre ansvaret 
og ejerskabet hos personalet og hos den decen- 
trale ledelse, at man for alvor rykker. Man ryk- 
ker ikke ved, at vi pr. diktat eller i lovgivningen 
udsteder et påbud om, at man skal huske at va- 
ske sine hænder, man gør det ved at sikre ram- 
mevilkår omkring sundhedsvæsenet, der gør 
det til noget naturligt for den enkelte afdeling at 
arbejde målrettet med problemet her. 

Så min konklusion -  og derfor genkendelsens 
glæde -  er, at vi er enige i, at vi her har en udfor- 
dring. Vi gør rigtig meget ved det, og vi skal gøre 
mere ved det, men det forslag, der stilles her, 
hvor sympatisk det ellers kunne tage sig ud, er 
ikke den rigtige løsning, og derfor kan regerin- 
gen ikke anbefale det foreliggende forslag fra 
Socialdemokraterne. 

Formanden: 
Der er en kort bemærkning til ministeren fra fru 
Lone Møller. 

(Kort bemærkning). 
Lone Møller (S): 
Nej, det er nu mere et spørgsmål, men selvfølge- 
lig også en bemærkning. 

Det er jo rart, at ministeren er glad og dob- 
beltglad, for det er jo rigtigt, at når vi ser ting 
mange gange, så kan vi jo genkende dem, og det 
kan man jo være glad over. 

Jeg vil så spørge, om ministeren også er rigtig 
glad over, at omkring 100.000 mennesker i Dan- 
mark stadig væk bliver syge af at være indlagt 
på sygehuse. De bliver ikke raske, de bliver sy- 
ge, for hvis ministeren også er rigtig glad over : 
det, så synes jeg, det er bekymrende. 

Det, jeg nu vil spørge om, er, om ministeren 
ikke kan bekræfte, at selv om vi har behandlet 
det her forslag mange gange, og selv om der er 
iværksat initiativer, så er det bestemt ikke for 
nedadgående, at folk bliver syge af at være på 


