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Dansk Selskab for Almen Medicin

Sundhedsministeriet

DSAM'’s hgringssvar vedrgrende andringsforslag til lovforslag om
epidemiloven L 134

DSAM takker for indbydelse til hastehgring over udkast til eendringsforslag til L 134,
som indeholder to elementer:

1. Udvidelse af Statens Serum Instituts (SSI) adgang til oplysninger i Det Danske Vac-
cinationsregister (DDV) med henblik pa at udsende pamindelser om vaccinationer
f.eks. om vaccinationer mod influenza, pneumokokker og covid-19.

2. Indfgrelse af adgang til vaccinationsydelser mod smitsomme sygdomme, aktuelt
covid-19, til personer under midlertidigt ophold her i landet og under en aktuel
pandemi, f.eks. diplomater, personer fra Fergerne og Grgnland, hjemlgse, uregi-
strerede migranter, som ellers ikke har adgang hertil i medfgr af anden lovgivning.

DSAM vurderer, at begge a&ndringer kan vaere fornuftige, men har dog bekymringer
vedrgrende anvendelse af oplysninger i DDV til udsendelse af pamindelser om vacci-
nationer, idet datakvaliteten i DDV kan vaere uegnet til formalet.

Bekymring vedrgrende udvidet anvendelse af DDV

DSAM vurderer, at datakvaliteten i DDV for en andel af patienter vil vaere sa mangel-
fuld og fejlbehaeftet, at udsendte invitationer baseret pa oplysninger i DDV kan skabe
stort besveer og forvirring bade for den inviterede og for de fagpersoner, som siden
skal udrede fejl.

Denne ikke ubetydelige problematik har mange praktiserende laeger allerede staet
med i forbindelse med henvendelse til borgere vedrgrende status for bgrnevaccina-
tion, udsendt pa baggrund af DDV.

Datakvaliteten i et hvilket som helst register kan afhaenge af flere parametre, det
kan for eksempel veere:

¢ Hvor tidskraevende og enkelt det er for brugeren at lsegge data rigtigt ind i regi-
steret.
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e Hvor meget hjelp og stgtte brugeren far i brugerfladen til at udfgre registreringen
korrekt.

¢ Hvor meget historisk data man har tilfgjet registeret, da det blev oprettet, og
hvilke metoder der blev brugt til dette.

¢ Hvor gode mulighederne er for Ipbende at rydde op i data, og om der bliver afsat
tid og ressourcer til opgaven.

| DSAM vurderer vi, at DDV ikke er anderledes end sa mange andre registre, som fyldes
Igbende via registreringer af sundhedspersoner direkte i patientjournaler, hvor fejl og
mangelfulde registreringer er hyppige. Derfor kunne man for nylig leese i Weekend-
avisen om, hvordan de danske sundhedsregistre desvaerre er fyldt med fejl. ?

Det er da netop ogsa varierende datakvalitet i centrale registre, der har skabt forvir-
ring om, hvordan patienter i saerlig gget risiko for alvorlig COVID-19 skal fremfindes
og prioriteres, og hvor Sundhedsstyrelsen havde habet, at det kunne ske via centrale
registre, men hvor data ikke har vist sig gode nok. ?

Fejl i DDV, der udspringer af patienter, som har vaeret vaccineret steder, hvor man
ofte ikke far registreret korrekt i DDV, kan fgre til systematisk mangel pa invitation til
yderligere vaccination. Det er i anden sammenhaeng beskrevet, hvordan darlig data-
kvalitet i forvaltning kan fgre til kreenkelse i borgeres grundlaeggende frihedsrettighe-
der.?

Det danske datatilsyn kritiserede i en afggrelse Kraeftens Bekaempelse for at udsende
breve til 247 personer indeholdende urigtige oplysninger om, at modtagerne lever
med en kraeftsygdom. Datatilsynet fastslog i afggrelsen, at Kraeftens Bekaempelse ved
at udsende breve pa grundlag af dataudtraek for cancerregistret, som ogsa indehol-
der oplysninger om cancerlignende sygdomme, ikke levede op til kravene til datakva-
litet som fastlagt i den dagaeldende persondatalov.*

e DSAM foreslar derfor, at man laver en opggrelse over hvor stor en andel af pati-
enter, der oplever forkerte eller manglende registrering af vacciner i DDV, fgr
der treeffes afggrelse om anvendelse af oplysninger fra DDV til udsendelse af in-
vitationer til vaccination.

Med venlig hilsen

s Beich
Formand, DSAM
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