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Formal og lovgrundlag

Private sygehuse, klinikker og praksis skal vare registreret i Styrelsen for Patientsikkerhed som betingelse
for at udfere legelig patientbehandling.

Reglerne om private behandlingssteder er fastlagt i sundhedsloven', samt bekendtgerelse” og vejledning’ om
registrering af og tilsyn med visse private sygehuse, klinikker og praksis, jf. autorisationsloven®.

Formélet med Styrelsen for Patientsikkerheds tilsyn med private behandlingssteder er at oge patientsikkerhe-
den gennem regelmassige tilbagevendende tilsynsbesog.

Styrelsen for Patientsikkerhed foretager cirka hvert 3. ar et rutinemaessigt tilsynsbeseg pé alle private be-
handlingssteder, hvor der udferes leegelig patientbehandling.

Styrelsen for Patientsikkerhed vurderer pa tilsynsbesgget ved en stikpreve de forhold, der fremgar af de ge-
neriske og specialespecifikke mélepunkter, der er offentliggjort pa Styrelsen for Patientsikkerheds hjemme-
side www.stps.dk / Uddannelse, autorisation & tilsyn / Tilsyn med omrader / Private behandlingssteder / Om
tilsynet). Malepunkterne fokuserer pa, om patientsikkerheden er tilgodeset pa behandlingsstedet, og at pati-
entrettighederne er overholdt.

Finder Styrelsen for Patientsikkerhed ved tilsynsbesgget behov for det, stiller Styrelsen krav til behandlings-
stedets sundhedsfaglige virksomhed og pélegger behandlingsstedet at folge nermere bestemte faglige anvis-
ninger.

Tilsynsbesog kan blive fulgt op af krav til behandlingsstedet om at udarbejde og fremsende skriftligt materia-
le, fx en instruks eller en redegerelse for @ndring af en procedure pa behandlingsstedet.

Tilsynsbesog kan ogsa blive fulgt op af opfelgende tilsynsbesog, nar der er behov for det, fx hvis Styrelsen
for Patientsikkerhed vurderer, at der er en alvorlig risiko for patientsikkerheden pa behandlingsstedet.

Naér Styrelsen for Patientsikkerhed opstiller krav til behandlingsstedet, udarbejder Styrelsen en forelobig til-
synsrapport med vurderingen af behandlingsstedet ved tilsynsbesgget.

Hyvis tilsynsbeseget har pavist flere eller storre problemer pa behandlingsstedet, bliver den forelgbige rapport
offentliggjort pé Styrelsen for Patientsikkerheds hjemmeside. Den forelgbige rapport bliver erstattet af en
endelig rapport, nar alle Styrelsens krav er opfyldt. Det fremgér af den endelige tilsynsrapport, hvilke male-
punkter, der eventuelt ikke var opfyldt ved tilsynsbesaget, og hvordan de efterfalgende er blevet opfyldt.

Styrelsen for Patientsikkerhed afslutter forst sit tilsynsbeseg, nar behandlingsstedet har opfyldt alle styrelsens
krav og anvisninger.

Tilsynet er naermere beskrevet i Styrelsen for Patientsikkerheds Retningslinjer for tilsyn med private behand-
lingssteder, hvor der udferes leegelig behandling. Retningslinjerne kan ses her pa Styrelsen for Patientsikker-
heds hjemmeside: http://stps.dk/da/sundhedsprofessionelle-og-myndigheder/tilsyn-med-omraader/private-
behandlingsteder.

' Sundhedsloven, lov nr. 913 af 13. juli 2010, § 215 a

* Bekendtgorelse nr. 977 af 30. september 2011 om registrering af og tilsyn med visse private sygehuse, kli-
nikker og praksis

’ Vejledning nr. 9266 af 3. juni 2013 om registrering af og tilsyn med visse private sygehuse, klinikker og
praksis

* Bekendtgerelse nr. 877 af 4. august 2011 af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig
virksomhed, § 17


http://stps.dk/da/sundhedsprofessionelle-og-myndigheder/tilsyn-med-omraader/private-behandlingsteder
http://stps.dk/da/sundhedsprofessionelle-og-myndigheder/tilsyn-med-omraader/private-behandlingsteder
http://stps.dk/da/sundhedsprofessionelle-og-myndigheder/tilsyn-med-omraader/private-behandlingsteder
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Endelig konklusion

Styrelsen for Patientsikkerhed har efter tilsynsbesgget den 13. december 2016 og vurdering af det
efterfolgende modtagne materiale af 4. januar 2017 fra behandlingsstedet konkluderet, at be-
handlingsstedet nu opfylder mélepunkterne.

Styrelsen for Patientsikkerhed har ingen anmerkninger i evrigt til de undersegte forhold pd behandlings-
stedet.

Forelobig konklusion efter tilsynsbeseaget den 13. december 2016

Styrelsen for Patientsikkerhed udarbejdede i forbindelse med tilsynsbesaget, en forelabig rapport, og konklu-
sionen i denne var felgende:

Styrelsen for Patientsikkerhed vurderede, at

- der var & og mindre problemer, som skulle bringes i orden inden for en aftalt kort tidsfrist. Styrelsen
for Patientsikkerhed ville folge op pa, at det skete.

Styrelsen for Patientsikkerhed fandt ved tilsynsbesoget folgende problemer:

Instruksen vedr. visitation, serligt af akutte henvendelser / henvisninger og af uklare henvendelser /
henvisninger manglede, eller havde i henhold til malepunktet vaesentlige mangler.

- Fund og kommentarer: Instruks for visitation af selvhenvendere til klinikken mangler angivelse
af ansvarshavende samt dato for udarbejdelse og revision.

En eller flere instrukser indeholdt ikke en entydig beskrivelse af ansvarsforholdene og/eller opfyldte
ikke de formelle krav i Sundhedsstyrelsens vejledning om udfaerdigelse af instrukser.

- Fund og kommentarer: Instruks for visitation af selvhenvendere til klinikken mangler angivelse
af ansvarshavende samt dato for udarbejdelse og revision.

- Ved tilsynet fremgik det, at der ikke blev foretaget registrering i FMK, hvis en klient i pdgaende
abstinensbehandling forlod behandlingsstedet.

- Ved tilsynet fremgik det, at der pa behandlingsstedets hjemmeside var en fejlbehaeftet liste over
medicin foreneligt med bilkersel.

Styrelsen for Patientsikkerhed anmodede derfor behandlingsstedet om senest den 29. december 2016, at ind-
sende dokumentation for nedenstaende krav var blevet opfyldt.

Ovennavnte forhold gav anledning til folgende krav:

Der skal foreligge en instruks til personalet om visitation, serligt af akutte henvendelser / henvisninger og af
uklare henvendelser / henvisninger.

Samtlige sundhedsfaglige instrukser pa behandlingsstedet skal opfylde de formelle krav vedr. ansvarsfor-
hold, datering mv.
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Lagen skal foretage relevant registrering i FMK

Medicinliste p& hjemmesiden vedr. bilkersel skal enten korrigeres eller fjernes.

Styrelsen for Patientsikkerhed modtog den 27. december 2016 en redegarelse, som pa anmodning blev
suppleret den 4. januar 2017, hvorefter det fremgik, at problemerne var bragt i orden.

Bemeaerkninger til konklusion/gvrige forhold

Ved tilsynet talte tilsynsferende med indehaver Birhte Zinck, leege Mette Darling, lege Ann Kathrine Rossau
samt 3 ansatte misbrugsbehandlere. Behandlingsansvarlig leege Charlotte Krabbe Sge var aktuelt sygemeldt,
men lod sig repraesentere af leege Ann Kathrine Rossau.

Behandlingsstedet er registreret til alkoholbehandling. Indenfor det sidste ar, har en enkelt klient i pagaende
metadonbehandling veret indskrevet pa behandlingsstedet, men forlod dette efter kort tid. Safremt
behandlingsstedet ensker at varetage stofmisbrugsbehandling, skal det lade sig registreret til dette og folge
gaeldende retningslinjer for stofmisbrugsbehandling herunder malepunkter for stofmisbrugsbehandling.
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Bilag 1

Resultat af tilsynsbesoget udfert den 13. december 2016 hos Behandlingscentret

Mollen V/Birthe Veng Zinck
Ved tilsynsbesaget blev der fundet folgende forhold pa behandlingsstedet:

Alkoholistbehandling

Se Styrelsen for Patientsikkerheds hjemmeside for udferlig beskrivelse af mélepunkterne.

Ab95201: Afrusning og abstinensbehandling:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Der forela en fyldestgearende instruks for modtagelse af patienter til afrusning og abstinensbehandling. Gennemgang af et
antal journaler viste, at instruksen blev fulgt, sdledes at patienterne var blevet visiteret fagligt patientsikkerhedsmaessigt og indlagte
patienter overvaget patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt

Ikke opfyldt: Der foreld ikke en fyldestgerende instruks for modtagelse af patienter til afrusning og abstinensbehandling, og /eller
gennemgang af et antal journaler viste, at mindst en patient ikke var blevet visiteret patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt, og/eller
mindst en indlagt patient var ikke blevet overvéget patientsikkerhedsmessigt forsvarligt

Ikke aktuelt: Der bliver ikke foretaget afrusning og/eller abstinensbehandling af patienter pa behandlingsstedet, og/eller der er ikke
foretaget afrusning og/ eller abstinensbehandling af patienter det seneste &r pa behandlingsstedet.

Naér det udelukkende er leger, der modtager patienter til afrusning og/eller abstinensbehandling, er der ikke krav om en instruks
(skriftlig).

Ce95301: Apparatur til méiling af alkoholpromillen:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Det fremgik, at behandlingsstedet havde apparatur til méling af alkoholpromillen, og det fremgik af en logbog, at apparatu-
ret var blevet serviceret og kalibreret inden for det seneste ar.

Ved benzodiazepinbehandling pa behandlingsstedet fremgik det desuden, at der var det nedvendige udstyr til behandling af overdo-
sering med benzodiazepiner.

Ikke opfyldt: Det fremgik, at behandlingsstedet ikke havde apparatur til méling af alkoholpromillen, selvom stedet tilbyder patienter
afrusning eller abstinensbehandling.

Eller det fremgik ikke af en logbog, at apparaturet var blevet serviceret og kalibreret inden for det seneste ér.

Og/eller ved benzodiazepinbehandling pa behandlingsstedet var der ikke det nedvendige udstyr til behandlingen af overdosering med
leegemidlet.

Ikke aktuelt: Patienter tilbydes ikke afrusning eller abstinensbehandling pa behandlingsstedet, eller ingen patienter er blevet tilbudt
afrusning eller abstinensbehandling det seneste &r.

Da95101: Udredning af alkoholmisbruget:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der var foretaget en tilstreekkelig udredning af alkoholmisbruget.


http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse-autorisation/tilsyn-med-omraader/private-behandlingssteder/om-tilsynet
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Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste i mindst ét tilfeelde, at der ikke var foretaget en tilstraekkelig udredning af alko-
holmisbruget.
Ikke aktuelt: Patienten var ikke i en tilstand, hvor undersogelse kunne gennemfores, eller patienten afbred selv behandlingsforlebet
efter en eller to konsultationer.

Da95202: Behandling med receptpligtig medicin:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at ordination af medicin til afrusning eller abstinensbehandling skete efter lagens
konkrete stillingtagen, og udleveringen af den ordinerede medicin foregik patientsikkerhedsmassigt forsvarligt. Interview af persona-
let bekraeftede, at procedurerne for leegemiddeludlevering var forsvarlige. Ved behandling med benzodiazepiner var personalet be-
kendt med symptomer pé overdosering med benzodiazepiner og havde kendskab til behandlingen heraf.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at i mindst et patientforleb var ordinationen af medicin til afrusning eller ab-
stinensbehandling ikke sket efter leegens konkrete stillingtagen og/eller udleveringen af det ordinerede medicin ikke foregéet patient-
sikkerhedsmeessigt forsvarligt. Og/eller Interview af personalet viste, at procedurerne for leegemiddeludlevering ikke var forsvarlige.
Og/eller ved behandling med benzodiazepiner pa behandlingsstedet var personalet ikke bekendt med symptomerne pa overdosering
med leegemidlet og/eller havde ikke kendskab til behandlingen heraf.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke ordineret medicin til afrusning og/eller abstinensbehandling pa behandlingsstedet, eller der er ikke ble-
vet ordineret medicin til afrusning og/eller abstinensbehandling det seneste ar.

Da95401: Tilbud om behandling af den ikke-akutte alkoholmisbruger:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Det fremgik ved journalgennemgang, at behandlingsstedet tilbed patienterne behandling for at nedsztte risikoen for recidiv
efter afrusning og/eller abstinensbehandlingen.

Ikke opfyldt: Det fremgik ved journalgennemgang, at behandlingsstedet i mindst et tilfeelde ikke havde tilbudt en patient behandling
for at nedsatte risikoen for recidiv efter afrusning og/eller abstinensbehandlingen.

Ikke aktuelt:

Generiske malepunkter

Se Styrelsen for Patientsikkerheds hjemmeside for udferlig beskrivelse af mélepunkterne.

Ab00101: Instruks: Parakliniske undersggelser:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der forela instruks for handtering af parakliniske undersegelser, som opfyldte kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om
héndtering af parakliniske undersogelser.

Ikke opfyldt: Instruksen om handtering af parakliniske undersegelser manglede eller opfyldte ikke kravene i Sundhedsstyrelsens
vejledning pa omradet .

Ikke aktuelt: Der blev ikke héndteret parakliniske undersegelser pd behandlingsstedet, eller det var udelukkende laeger (og hejst to
personer herudover knyttet til den enkelte lege), der handterede parakliniske undersogelser.

Ab00104: Instruks: Patientidentifikation og anden forveksling:



http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse-autorisation/tilsyn-med-omraader/private-behandlingssteder/om-tilsynet
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Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der forela instruks for identifikation af patienter og sikring mod andre forvekslinger, som opfyldte kravene i Sundhedssty-
relsens vejledning om identifikation og anden sikring mod forvekslinger i sundhedsvasenet.

Ikke opfyldt: Instruksen om identifikation og anden sikring mod forvekslinger manglede eller opfyldte ikke kravene i Sundhedssty-
relsens vejledning pa omradet.

Ikke aktuelt: Det var udelukkende laeger (og hajst to personer herudover knyttet til den enkelte leege), der var beskaftiget med pati-
entrelaterede opgaver, med risiko for forvekslinger.

Ab00106: Instruks: Henvisninger og henvendelser:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer: Instruks for visitation af selvhenvendere til klinikken mangler angivelse af
ansvarshavende samt dato for udarbejdelse og revision.

Antal:

Opfyldt: Der foreld instruks til personalet om visitation, serligt af akutte henvendelser /henvisninger og af uklare henvendelser /
henvisninger.

Ikke opfyldt: Instruksen vedr. visitation, serligt af akutte henvendelser / henvisninger og af uklare henvendelser / henvisninger,
manglede eller havde i henhold til mélepunktet vasentlige mangler.

Ikke aktuelt: Det var udelukkende leeger (og hejst to personer herudover knyttet til den enkelte lege), der visiterede henvendel-
ser/henvisninger til behandlingsstedet.

Ab00108: Instruks: Medicinadministration:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der foreld instruks for medicinadministration, som opfyldte kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om ordination og
héndtering af leegemidler.

Ikke opfyldt: Instruksen om ordination og handtering af laegemidler manglede, eller opfyldte ikke kravene i Sundhedsstyrelsens vej-
ledning pa omradet.

Ikke aktuelt: Der blev ikke administreret medicin, eller det var udelukkende leeger (og hejst to personer herudover knyttet til den
enkelte lege), der administrerede medicinen.

Ab00111: Instruks: Krav til instrukser generelt:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer: Instruks for visitation af selvhenvendere til klinikken mangler angivelse af
ansvarshavende samt dato for udarbejdelse og revision.

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal sundhedsfaglige instrukser viste, at de indeholdt en entydig beskrivelse af ansvarsforholdene og
opfyldte de formelle krav i Sundhedsstyrelsens vejledning om udfzerdigelse af instrukser.

Ikke opfyldt: En eller flere instrukser indeholdt ikke en entydig beskrivelse af ansvarsforholdene og/eller opfyldte ikke de formelle
krav i Sundhedsstyrelsens vejledning om udferdigelse af instrukser.

Ikke aktuelt: Der var ikke krav om sundhedsfaglige instrukser pa behandlingsstedet.

Ab00501: Instruks: Laegetilkald, overflvtning og genoplivning:
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Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt
X
Fund og kommentarer:
Antal:

Opfyldt: Der forela pa relevante omrader instruks / instrukser for leegekontakt, overflytning af dérlige patienter, alarmering (1-1-2)
samt genoplivning i henhold til mélepunktet.

Ikke opfyldt: Instruksen vedr. lagetilkald, overflytning af darlige patienter, alarmering, manglede og/eller et eller flere punkter
manglede i henhold til malepunktet og/eller havde vesentlige mangler.

Ikke aktuelt: Der er ikke indlagte patienter pa behandlingsstedet.

Ab00601: Instruks: Forebyggelse af forveksling ved kirurgi:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der foreld instruks, der opfyldte kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om identifikation af patienter og sikring mod for-
vekslinger i sundhedsvaesenet.

Ikke opfyldt: Instruksen vedr. forebyggelse af forveksling ved kirurgiske indgreb, manglede eller opfyldte ikke kravene i Sundheds-
styrelsens vejledning herom.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget kirurgiske indgreb pa stedet eller leegen anvendte hgjst to til at assistere sig ved kirurgiske ind-
greb.

Ab00603: Interview/journal: Tromboseprofylakse:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysningerne fra de interviewede personer, implementerede procedurer for tromboseprofylak-
se til patienter, der skal gennemga storre kirurgiske indgreb.

Gennemgang af et antal journaler pa patienter, der har gennemgéet et storre kirurgisk indgreb, viste, at patienterne havde faet tilbudt
tromboseprofylakse i henhold til procedurerne.

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysningerne fra de interviewede personer, ikke implementerede procedurer for trombo-
seprofylakse til patienter, der skal gennemga sterre kirurgiske indgreb og/eller

Gennemgang af et antal journaler pa patienter, der har gennemgéet et storre kirurgisk indgreb, viste, at mindst en patient ikke havde
faet tilbudt tromboseprofylakse i henhold til proceduren.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget storre kirurgiske indgreb pa behandlingsstedet eller der er ikke foretaget storre kirurgiske ind-
greb pa behandlingsstedet det sidste ar.

Ab00701: Journal: Praeangestesiologisk vurdering:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journalnotater / anastesiskemaer viste, at der forud for operationen var foretaget relevant anastesi-
ologisk vurdering i henhold til mélepunktet.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journalnotater / anastesiskemaer viste, at der var mindst en patient, der ikke forud for operati-
onen havde féet foretaget en relevant anastesiologisk vurdering, eller vurderingen var mangelfuld.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke foretaget generel anastesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet, eller dette er ikke sket
det sidste ar.
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Ab00702: Journal: Peroperativ overvigning:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at patienten var overvaget relevant i henhold til malepunktet under anastesi-
en/sedationen.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at mindst en patient ikke i henhold til mélepunktet var overvéget relevant un-
der an@stesien/sedationen.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke foretaget generel anastesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet, eller dette er ikke sket
det sidste ar.

Ba00102: Interview: Parakliniske undersogelser:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Parakliniske undersegelser blev, jf. oplysninger fra de interviewede personer og eventuelle journaloplysninger, héndteret i
overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens vejledning om handtering af parakliniske undersogelser.

Ikke opfyldt: Parakliniske undersegelser blev, jf. oplysninger fra de interviewede personer og eventuelle journaloplysninger, ikke
handteret i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens vejledning.

Ikke aktuelt: Der blev ikke héndteret parakliniske undersegelser pa behandlingsstedet.

Ba00103: Interview: Opfelgning pa utilsigtede haendelser:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysninger fra de interviewede personer, en systematisk opfelgning pé utilsigtede haendelser
mhp. forebyggelse af gentagelser.

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde ikke en systematisk opfelgning pa utilsigtede haendelser.

Ikke aktuelt: -

Ba00105: Interview: Patientidentifikation og anden forveksling:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysninger fra de interviewede personer, implementerede procedurer til sikring af korrekt
identifikation af patienterne og forebyggelse af andre forvekslinger i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens vejledning identifi-
kation af patienter og sikring mod forvekslinger i sundhedsvasenet.

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde ikke implementerede procedurer til sikring af korrekt identifikation af patienterne og/eller til
forebyggelse af andre forvekslinger eller procedurerne var ikke i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens vejledning om identifi-
kation af patienter og sikring mod forvekslinger i sundhedsvasenet.

Ikke aktuelt: -

Ba00107: Interview: Henvisninger og henvendelser:
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Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde jf. oplysninger fra de interviewede personer, procedurer, der sikrede, at henvendel-
ser/henvisninger blev visiteret patientsikkerhedsmassigt forsvarligt.

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde jf. oplysninger fra de interviewede personer, ikke procedurer, der sikrede, at henvendel-
ser/henvisninger blev visiteret patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt.

Ikke aktuelt: Det var udelukkende laeger, der visiterede henvendelser/henvisninger til behandlingsstedet.

Ba00502: Interview: Lagetilkald, overflytning og genoplivning:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt
X
Fund og kommentarer:
Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysninger fra de interviewede personer, implementerede procedurer i henhold til malepunk-
tet for handtering af akutte komplikationer.

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysninger fra de interviewede personer, ikke implementerede procedurer i henhold til
malepunktet for handtering af akutte komplikationer.

Ikke aktuelt: Der er ikke indlagte patienter pa behandlingsstedet.

Ba00602: Interview: Forebyggelse af forveksling ved Kirurgi:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysninger fra de interviewede personer, implementerede procedurer til forebyggelse af for-
vekslinger, som var i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens vejledning om identifikation af patienter og sikring mod forveks-
linger i sundhedsvesenet.

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysninger fra de interviewede personer, ikke implementerede procedurer til forebyggel-
se af forvekslinger i forbindelse med kirurgiske indgreb, overensstemmende med Sundhedsstyrelsens vejledning om identifikation af
patienter og sikring mod forvekslinger i sundhedsvasenet.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget kirurgiske indgreb pa behandlingsstedet.

Ba00604: Instruks: Kontrolforanstaltninger ved Kirurgiske indgreb:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der foreld instruks, som opfyldte kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om kontrolforanstaltninger ved anvendelse af
servietter, tamponer, duge, instrumenter mv. i forbindelse med operationer.

Ikke opfyldt: Instruksen manglede eller opfyldte ikke kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om kontrolforanstaltninger ved an-
vendelse af servietter, tamponer, duge, instrumenter mv. i forbindelse med operationer.

Ikke aktuelt: Laegen anvendte ikke assistent ved kirurgiske indgreb.

Ba00606: Interview: Tilgzengeligt udstyr ved planlagt operation:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

11
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Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde i henhold til malepunktet procedurer for at have det nedvendige medicinske udstyr klar til et plan-
lagt kirurgisk indgreb, og personalet var bekendt med og fulgte procedurerne. Pa behandlingssteder, hvor laegen har mere end to assi-
stenter ved kirurgiske indgreb, var procedurerne nedfaldet i en instruks (skriftlig).

Ikke opfyldt: Behandlingsstedet havde ikke procedurer i henhold til malepunktet for at have det nedvendige medicinske udstyr klar
til et planlagt kirurgisk indgreb, eller procedurerne var mangelfulde.

Og/eller procedurerne var ikke nedfaeldet i en instruks (skriftlig) selvom laegen anvendte mere end to assistenter ved kirurgiske ind-
greb, og/eller instruksen var mangelfuld.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget storre kirurgiske indgreb pa behandlingsstedet, eller laegen anvendte hgjst to til at assistere sig
ved kirurgiske indgreb.

Ba00607: Interview/Instruks: Procedurer ved storre bledning:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Ved interview og/eller gennemgang af instrukser i fremgik det, at der var et beredskab for handtering af sterre bledning un-
der og efter kirurgiske indgreb i henhold til mélepunktet.

Ikke opfyldt: Ved interview og/eller gennemgang af instrukser fremgik det, at behandlingsstedet ikke i henhold til malepunktet hav-
de et beredskab for handtering af sterre bledning under og efter kirurgiske indgreb.

Ikke aktuelt: Der blev ikke fortaget kirurgiske indgreb med kendst risiko for sterre bledninger under eller efter indgrebet.

Ba00709: Tilsyn: Servicering af apparatur til angestesi:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der foreld dokumentation for service af anastesiapparatur. Alternativt forela aktuelle kopier af de nevnte dokumenter.
Der forela logbeger, som dokumenterede udferte testprocedurer pd an®stesiapparaturet pa dage, hvor apparaturet blev anvendt.
Der var desuden procedurer for kontrol af hjertestartere.

Ikke opfyldt: Der manglede dokumentation for service af anastesiapparatur og/eller der manglede logbager for anastesiapparatur
og/eller der manglede procedurer for kontrol af hjertestarter.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget generel anaestesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet.

Ba00710: Interview: Back-up ved forsyningssvigt:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Behandlingsstedet havde, jf. oplysningerne relevant back up i henhold til malepunktet i tilfelde af svigt i forsyning af strom
eller medicinske gasser.

Ikke opfyldt: Der var i henhold til mélepunktet mangler i nedberedskabet ved forsyningssvigt under operationer med generel anz-
stesi.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget generel anastesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet.

Bb00109: Interview og instruks: Brug af medhjzlp:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X
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Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Legen/legerne sikrede, jf. oplysninger fra de interviewede personer, instruktion og tilsyn i forbindelse med medhjaelpens
behandling, og Ved rammedelegation, nér en leege anvendte mere end to medhjelpere samt ved delegation af behandlinger, hvor pa-
tienten kan formodes at have en forventning om, at det er en laege, der udferer behandlingen, forela der skriftlig instruks.

Ikke opfyldt: Legen/legerne sikrede, jf. oplysninger fra de interviewede personer, ikke instruktion og tilsyn i forbindelse med med-
hjzlpens behandling og/eller ved rammedelegationer, og/eller nér laegen anvendte mere end to medhjalpere og/eller ved delegation
af behandling, hvor patienten kan formodes at have en forventning om, at det er en laege, der udferer behandlingen, forela der ikke
skriftlig instruks.

Ikke aktuelt: Der blev ikke anvendt medhjalp pa behandlingsstedet.

Ca00201: Tilsyn: Opbevaring af laegemidler:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Legemidlerne blev opbevaret patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt i henhold til malepunktet og havde ikke overskredet ud-
lobsdatoen.

Ikke opfyldt: Der var leegemidler, som ikke i henhold til mélepunktet blev opbevaret patientsikkerhedsmaessigt forsvarligt og/eller
havde overskredet udlabsdato.

Ikke aktuelt: Der blev ikke opbevaret leegemidler pa behandlingsstedet.

Ca00202: Tilsyn: Opbevaring af omhaldte lsegemidler:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Omheldte leegemidler var forsvarligt merket i henhold til malepunktet. Der var ikke omheldte l&gemidler med overskre-
det holdbarhed.

Ikke opfyldt: Der var omhaldte leegemidler, der i henhold til mélepunktet ikke var forsvarligt maerket og/eller legemidler med over-
skredet holdbarhed.

Ikke aktuelt: Der blev ikke omheeldt legemidler pa behandlingsstedet.

Cb00301: Tilsyn: Hindhygiejne og personlige veernemidler:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der var let adgang til at udfere korrekt handhygiejne og let adgang til relevante personlige veernemidler.

Ikke opfyldt: Der fandtes lokaler, hvor der udfertes undersogelse, behandling og pleje af patienter, hvor der ikke var let adgang til at
udfore korrekt hdndhygiejne

og/eller let adgang til relevante personlige vaernemidler

og/eller der blev foretaget storre kirurgiske indgreb uden at det var muligt at udfere kirurgisk handvask.

Ikke aktuelt: Undersogelse og behandling foregik udelukkende ved samtaler.

Cb00302: Tilsyn: Opbevaring af sterile produkter:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X
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Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Ingen af de undersogte sterile produkter havde overskredet holdbarhedsdato.
Ikke opfyldt: Der var sterile produkter, som havde overskredet holdbarhedsdato.
Ikke aktuelt: Der anvendtes ikke sterile produkter pa behandlingsstedet.

Cc00110: Interview: Handtering af anafvlaktisk reaktion:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Symptomerne og behandlingen af anafylaktisk reaktion var jf. oplysningerne fra de interviewede personer kendt af persona-
let.

Der var umiddelbar adgang til relevant genoplivningsudstyr og medicin til anvendelse ved genoplivning og behandling af anafylak-
tisk.

Ikke opfyldt: Personalet var jf. oplysningerne fra de interviewede personer ikke bekendt med symptomerne og/eller behandlingen af
anafylaktisk reaktion,

og/eller der var mangler i udstyret og/eller medicinen og/eller der var ikke umiddelbar adgang hertil,og/eller nar der udfertes provo-
kationstest eller allergen-specifik immunterapi var der ikke altid to laeger og/eller en laege og dennes medhjelp tilstede.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke givet medicin som injektion, udfert priktest, provokationstest eller allergen-specifik immunterapi (hy-
posensibilisering) pa behandlingsstedet.

Cc00605: Interview: Kontrolforanstaltninger ved kirurgiske indgreb:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Kontrolforanstaltningerne ved sterre kirurgiske indgreb var jf. oplysningerne fra de interviewede personer i overensstem-
melse med kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om kontrolforanstaltninger ved anvendelse af servietter, tamponer, duge, instru-
menter mv. i forbindelse med operationer.

Ikke opfyldt: Kontrolforanstaltningerne ved sterre kirurgiske indgreb var jf. oplysningerne fra de interviewede personer ikke i over-
ensstemmelse med kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning om kontrolforanstaltninger ved anvendelse af servietter, tamponer, duge,
instrumenter mv. i forbindelse med operationer.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget storre kirurgiske indgreb pa behandlingsstedet.

Cc00703: Instruks: Medicingivning ved angestesi/sedation:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der foreld instruks med henblik pé sikring af entydig identifikation ved medicingivning i forbindelse med anaestesi. Klinik-
ken havde aftale med speciallege i anastesiologi som selv medbragte personale til assistance og postoperativ overvagning.

Ikke opfyldt: Instruksen vedr. entydig identifikation ved medicingivning i forbindelse med anzstesi manglede eller opfyldte ikke
kravene i Sundhedsstyrelsens vejledning herom.

Ikke aktuelt: Der foretages ikke generel anestesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet, eller det var udelukkende lz-
ger (og hgjst to personer herudover knyttet til den enkelte lage), der varetog anastesi pa behandlingsstedet.

Cc00704: Interview: Medicingivning ved angestesi/sedation:

Opfyldt | Ikke opfyldt | Ikke aktuelt
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Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Procedurerne for medicingivning ved anastesi/sedation opfyldte jf. oplysninger fra de interviewede kravene i Sundhedssty-
relsens vejledning om identifikation af patienter og anden sikring mod forvekslinger i sundhedsvasenet.

Ikke opfyldt: Procedurerne for medicingivning ved anestesi/sedation opfyldte jf. oplysninger fra de interviewede ikke kravene i
Sundhedsstyrelsens vejledning om identifikation af patienter og anden sikring mod forvekslinger i sundhedsvasenet.

Ikke aktuelt: Der foretages ikke generel anastesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet.

Cc00705: Interview: AKkut assistance ved operative indgreb:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: En sundhedsperson med relevante kvalifikationer var, jf. oplysninger fra de interviewede personer, til radighed / kunne fri-
gores under operationerne i tilfeelde af, at den, der varetager anastesien/sedationen, skulle fa akut behov for assistance, og der var
umiddelbar adgang til hjertestarter og medicin til anvendelse ved genoplivning i forbindelse med operative indgreb.

Det sundhedsfaglige personale blev undervist i basal genoplivning mindst hvert andet ar.

Ikke opfyldt: Der var ikke en sundhedsperson med relevante kvalifikationer, der ved akut behov kunne bisté den, der varetager anae-
stesien/sedationen,under operationerne

og / eller der var mangler i udstyret og / eller medicinen

og / eller ikke umiddelbar adgang hertil

og / eller det sundhedsfaglige personale blev ikke undervist i basal genoplivning mindst hvert andet ar.

Ikke aktuelt: Der foretages ikke generel anastesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet.

Cc00707: Journal: Postoperativ overvigning og udskrivelse:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler/sygeplejefaglige optegnelser viste, at der efter operationen var foretaget relevant over-
vagning, og at tilstanden ved udskrivelsen var forsvarlig.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler/sygeplejefaglige optegnelser viste, at for mindst en patient var der mangler i over-
vagningen og / eller patienten var ikke stabil, da den postoperative overvagning blev afsluttet, og/eller at tilstanden ved udskrivelsen
ikke var forsvarlig.

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget generel anestesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet, eller det er ikke sket det
sidste 4r.

Cc00708: Tilsyn: Indretning af operationsstuen:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Pa operationsstuen var der i henhold til mélepunktet relevant udstyr samt passende pladsforhold og operationsleje.

Ikke opfyldt: Der var i henhold til mélepunktet mangler i indretning af og / eller udstyr i operationsstuen (dvs ilt, sug, blodtryksap-
parat og pulsoxymeter).

Ikke aktuelt: Der blev ikke foretaget generel anastesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet.

Cd00706: Instruks: Postoperativ overviagning:
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Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Der forela instruks for den postoperative overvagning af patienter efter generel anzstesi / central blokade / sedation i hen-
hold til malepunktet.

Ikke opfyldt: Instruksen for den postoperative overvagning af patienter efter generel anastesi / central blokade / sedation, manglede
eller havde i henhold til malepunktet veesentlige mangler.

Ikke aktuelt: Der foretages ikke generel anestesi, central blokade eller sedation pa behandlingsstedet, eller det er udelukkende leeger
(og hgjst to personer herudover knyttet til den enkelte leege), der varetager overvagningen.

Da00401: Journal: Identifikation af patient og sundhedsperson:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at journaldelene var péfort patientens navn og personnummer.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der i mindst en journal var journaldele, der manglede navn/personnummer
og/eller hvor det ikke fremgik hvem, der havde udarbejdet notatet

Ikke aktuelt: -

Da00402: Journal: Forstaelished:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at journalerne var overskuelige og udferdiget pa dansk, og at de var forstaelige for
andre sundhedspersoner.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der var mindst en journal, der ikke var overskuelig og/eller der forelé jour-
nalnotater, der ikke var pa dansk og/eller notater, der ikke var forstaelige for andre sundhedspersoner.

Ikke aktuelt: -

Da00403: Journalfering af indikationen:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at indikationen for undersegelser/behandlinger fremgik.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der i mindst en journal var tilfeelde, hvor indikationen for undersogel-
ser/behandlinger manglede eller var mangelfuldt beskrevet.

Ikke aktuelt: -

Da00404: Journalfering af informeret samtykke:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler
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Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at patienten forud for undersegelse/behandling havde givet sit samtykke til dette ud
fra information om helbredstilstanden, behandlingsmulighederne samt om risiko for komplikationer og bivirkninger i henhold til ma-
lepunktet.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der var mindst en patient, der ikke forud for undersegelse/behandling havde
givet sit samtykke til dette i henhold til mélepunktet ud fra information om helbredstilstanden, behandlingsmulighederne samt om ri-
siko for komplikationer og bivirkninger.

Ikke aktuelt: -

Da00405: Journalfering af lsegemiddelordinationer:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at for nye leegemiddelordinationer fremgik indikationen samt lagemidlets navn,
styrke og dosering.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der i mindst en journal var nye ordinationer, hvor indikationen og/eller lae-
gemidlets navn og/eller styrke og/eller dosering ikke fremgik.

Ikke aktuelt: Der blev ikke ordineret nye laegemidler pa behandlingsstedet.

Da00406: Journal: Fremsendelse af epikrise:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at epikrisen enten var sendt til patientens alment praktiserende lege eller den speci-
alleege, der havde henvist patienten til behandling, eller at patienten havde frabedt sig, at epikrisen blev sendt.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der var mindst en journal, hvor der ikke var sendt epikrise 1 henhold til ma-
lepunktet, eller at epikrisen var sendt pa trods af, at patienten havde frabedt sig dette.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke undersggt eller behandlet patienter henvist af en leege, eller en anden laege skal ikke folge op pa be-
handlingerne.

Da00407: Tilsyn: Journalopbevaring:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal: >3 journaler

Opfyldt: Journalerne blev opbevaret forsvarligt og utilgengeligt for uvedkommende i henhold til mélepunktet.
Ikke opfyldt: Der var journaler, som i henhold til malepunktet blev opbevaret uforsvarligt og/eller tilgengeligt for uvedkommende.
Ikke aktuelt: -

Stofmisbrugsbehandling

Se Styrelsen for Patientsikkerheds hjemmeside for udferlig beskrivelse af mélepunkterne.

Da99101: Udredning af misbrugstilstanden:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X
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Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler pa patienter viste, at der forela en tilstreekkelig udredning af misbrugstilstanden eller do-
kumentation for udredningen, hvis den var foretaget et andet sted.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler pa patienter viste, at der ikke forela en tilstreekkelig udredning af misbrugstilstanden.
Ikke aktuelt: Hvis udredningen er foretaget af et andet behandlingssted, i sa fald skal udredningen foreligge og vere fyldestgorende
og aktuel.

Da99102: Den legelige behandlingsplan for misbruget:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler pa patienter viste, at der var en laegelig behandlingsplan, og at den indgik i journalerne.
Interview viste, at personalet var bekendte med behandlingsplanerne og fulgte dem.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at der i mindst et tilfeelde ikke var en legelig behandlingsplan og/eller at den
ikke indgik i journalerne. Eller samtale med personalet viste, at mindst en blandt personalet ikke var bekendt med den laegelige be-
handlingsplan eller ikke fulgte den.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke foretaget substitutionsbehandling pé behandlingsstedet, eller der er ikke foretaget substitutionsbehand-
ling det sidste ar.

Da99201: Substitutionsbehandling Buprenorphin:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at buprenorphin var ferstevalgspraeparat i substitutionsbehandlingen. Hvor bupre-
norphin ikke var forstevalgspraparat, fremgik det tydeligt af journalen, pa hvilken indikation ordinationen af andet legemiddel var
sket.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at buprenorphin i mindst et tilfaelde ikke var forstevalgspraparat i substituti-
onsbehandlingen, og/eller indikationen for valg af andet leegemiddel fremgik ikke af journalen.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke foretaget substitutionsbehandling pa behandlingsstedet eller der er ikke foretaget substitutionsbehand-
ling det sidste ar.

Da99202: Substitutionsbehandling Metadon:

Opfyldt Ikke opfyldt Ikke aktuelt

X

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler for patienter viste, at der foreld en tydligt beskrevet indikation for behandling og dosering
med metadon. Gennemgangen viste ogsa, at der blev taget EKG efter retningslinjerne ved ordination af metadon i doser lig med eller
over 120 mg.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler for patienter viste, at der ikke forelé en tydligt beskrevet indikation for behandling
og dosering med metadon. Eller gennemgangen viste, at patienter i behandling med metadon i doser lig med eller over 120 mg ikke
fik taget EKG efter retningslinjerne.

Ikke aktuelt: Der bliver ikke foretaget substitutionsbehandling med metadon pa behandlingsstedet eller der er ikke foretaget substi-
tutionsbehandling med metadon det sidste ar.

Da99301: Blandingsmisbrug:

Opfyldt | Tkke opfyldt Ikke aktuelt
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STYRELSEN FOR
PATIENTSIKKERHED

Fund og kommentarer:

Antal:

Opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste, at den for substitutionsbehandlingen ansvarlige leege havde vurderet et eventuelt
forbrug af benzodiazepiner evt. efter kontakt til egen leege, opslag i PEM/FMK.

Hvor der undtagelsesvist var ordineret benzodiazepiner, viste journalen, at det var ordineret ved personlig konsultation. Indikation for
ordination af benzodiazepiner fremgik tydeligt af journalen, ligesom behandlingslengden fremgik.

Ikke opfyldt: Gennemgang af et antal journaler viste at den for substitutionsbehandlingen ansvarlige leege i mindst et tilfaelde ikke
havde vurderet et eventuelt forbrug af benzodiazepiner fx efter kontakt til egen laege, opslag i PEM/FMK.

Og/eller i mindst et tilfeelde var der ordineret benzodiazepiner, uden at det var sket ved personlig konsultation, eller indikationen
og/eller behandlingslengde fremgik ikke af journalen.

Ikke aktuelt: Ingen patienter med stofmisbrug bliver behandlet med benzodiazepiner pa behandlingsstedet eller der er ikke foretaget
substitutionsbehandling det sidste ar.
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