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Hgringssvar om adgang til og anvendelse af data for almenmedicinske tilbud

Vedrgrende udkast til lov om aendring af sundhedsloven om adgang til og anvendelse af data
for almenmedicinske tilbud til brug for kvalitetsudvikling og planlaegning m.v.

Samlet vurdering

Dansk Selskab for Folkesundhed stgtter ambitionen om at anvende sundhedsdata mere
systematisk til kvalitetsudvikling, planlaagning og udvikling af et mere sammenhangende
sundhedsvaesen. Bedre adgang til data fra almenmedicinske tilbud og mulighed for at koble
oplysninger pa tveers af sektorer kan give et vaesentligt bedre grundlag for at planlaagge
indsatser efter befolkningens behov.

Lovforslaget er imidlertid taet knyttet til kronikerpakker, behandlingsforlgb, kvalitetsstyring og
identificerede patientgrupper. Forebyggelse, sundhedsfremme og social ulighed i sundhed
fylder kun meget lidt. Dermed er der risiko for, at de nye datamuligheder primaert anvendes til
at optimere forlgb for personer med allerede identificeret sygdom, mens mulighederne for
tidlig, populationsrettet og socialt differentieret indsats ikke udnyttes tilstraekkeligt.

Dansk Selskab for Folkesundhed anbefaler derfor, at forebyggelse, sundhedsfremme og
reduktion af social ulighed i sundhed fremgar tydeligt af lovforslagets formal og den
efterfglgende udmantning.

Forebyggelse, populationsansvar og social ulighed

De nye datamuligheder bgr ikke alene anvendes til styring af behandlingsforlgb, men ogsa3 til
populationsrettet forebyggelse, tidlig identifikation af sundhedsudfordringer og planlaegning af
indsatser efter befolkningens behov. Social ulighed bgr indgd som et centralt
monitoreringsparameter, sa det Igbende vurderes, hvilke grupper der nds og profiterer af
tilbuddene.

Da sundhedsdata primeert beskriver personer, som allerede er i kontakt med
sundhedsvaesenet, bgr de suppleres med befolkningsdata og viden om levevilkar,
adgangsbarrierer og uopfyldte sundhedsbehov. Ellers risikerer grupper med lav kontakt til
sundhedsvaesenet at blive overset, og eksisterende uligheder at blive forstaerket.

Dansk Selskab for Folkesundheds anbefalinger

Dansk Selskab for Folkesundhed anbefaler samlet, at:

e Forebyggelse, sundhedsfremme og reduktion af social ulighed fremgar tydeligt af
formalet med anvendelsen af data.

e Data anvendes til populationsrettet planleegning og tidlig identifikation af
sundhedsudfordringer, herunder blandt grupper med begraenset kontakt til
sundhedsvaesenet.

e Social ulighed indgdr som et fast monitoreringsparameter, og datagrundlaget suppleres
med relevante befolkningsdata, sa fordelingsvirkninger kan fglges systematisk.

Med disse preeciseringer kan lovforslaget bidrage til et sundhedsveaesen, der bade udvikler
kvaliteten i behandlingen og bruger data til at forebygge sygdom, fremme sundhed og
mindske ulighed i hele befolkningen.

Med venlig hilsen

Christina Bjgrk Petersen
Forperson
Dansk Selskab for Folkesundhed
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