
Folketingets Sundhedsudvalg har den 10. februar 2010 stillet følgende spørgsmål nr. 2
ad B 51 til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares. Spørgsmålet er 
stillet efter ønske fra Lone Dybkjær (RV) m.fl.

Spørgsmål nr. 2:
’Ministeren nævnte endvidere under 1. behandlingen: "Jeg har nu bedt folkene 
bag det her register om at undersøge, om det kan videreudvikles til også at 
omfatte overvågningen af de her forebyggende helbredsundersøgelser, så 
barnets forældre kan kontaktes, hvis barnet udebliver fra undersøgelserne." 
Ministeren bedes oplyse hvordan oplysningerne hentes til registret og hvordan 
ministeren tænker sig, at oplysningerne om udeblivelserne skal frembringes.’

Svar:
Da foranalysen endnu ikke er afsluttet, foreligger der ikke nogen endelig konklusion på 
spørgsmålet om, hvordan oplysningerne skal frembringes. 

Jeg kan oplyse, at der i dag foreligger relevante oplysninger ved lægens afregning til 
regionen (ydelsesregistreringen), hvor de forebyggende helbredsundersøgelser og vac-
cinationer markeres med en individuel 4-cifret kode. Det er imidlertid endnu ikke klar-
lagt om og i hvilket omfang, der mangler data for udførte helbredsundersøgelser, der 
ikke er afregnet f.eks. på grund af forglemmelse eller fejlkodning. Som udgangspunkt 
må datamaterialet dog anses for at være et godt udgangspunkt for opgørelse over udfør-
te ydelser, herunder forebyggende helbredsundersøgelser og vaccinationer.

Det er hensigten, at Det Danske Vaccinationsregister (DDV) skal indeholde data for 
alle vacciner givet til borgere, der er bopælsregistreret i CPR. DDV vil endvidere inde-
holde en oversigt over vaccinationer i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens til 
enhver tid gældende vejledning (ud fra barnets fødselsdato og køn). 

De eneste eksisterende datasæt, som på nuværende tidspunkt indeholder oplysninger 
om de forebyggende helbredsundersøgelser, er lægernes lægepraksissystemer og ydel-
sesregisteret. Anbefalede ydelser som forebyggende helbredsundersøgelser vil kunne 
beregnes ud fra fødselsdato og statuskode i CPR og sammenholdes med ydelsesregi-
stret.

Der foreligger som sagt endnu ikke en konklusion om, hvordan oplysninger skal frem-
bringes. I det omfang man når frem til, at det vil være hensigtsmæssigt at anvende DDV 
til at identificere børn, der ikke har modtaget ydelserne, vil der skulle tages stilling til, 
om en sådan anvendelse af de registrerede oplysninger kræver lovændring.
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