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Spgrgsmal:

Jeg er blevet gjort bekendt med vedhaftede ‘Abne brev’ fra professorsammenslutnin-
gen pa Herlev-Gentofte Hospital vedrgrende store problemer og forsinkelser omkring
dataanmeldelser pga. urimelige sagsbehandlingstider, der varetages lokalt pa hospita-
lerne. | betragtning af Region Hovedstadens officielt store satsning pa forskningen
forkommer det kontraproduktivt og sterkt demotiverende bade for forskningsledere
og yngre forskere, som sgges rekrutteret til forskningsprojekter og dermed i modstrid
med regionens forskningspolitik. Pa den baggrund vil jeg gerne stille falgende politi-
ske spargsmal:

1) Hvad er den lokale baggrund for og forklaring pa de staerkt forsinkede dataanmel-
delser?

2) Hvilke konkrete konsekvenser har forsinkelsen haft for konkrete projekter?

3) Har direktionen pa Herlev-Gentofte Hospital vaeret opmaerksom pa eller er den ble-
vet gjort opmaerksom pa problemet far den modtog det abne brev fra Professorsam-
menslutningen?

4) Hvilke lgsninger har direktionen pa Herlev-Gentofte Hospital sat i gang for at af-
hjeelpe problemerne?

5) Hvad er tidshorisonten for at problemerne er lgst?

Svar:
1) Hvad er den lokale baggrund for og forklaring pa de stzerkt forsinkede dataanmel-
delser?

Som fglge af manglende personaleressourcer til dataanmeldelsesomradet i sommeren
og efteraret 2016 dannedes en stor pukkel af dataanmeldelser fra 2016.

Det var i efteraret 2016 ngdvendigt at oplere uerfarent personale fra grunden i det
ganske komplekse arbejde med juridisk korrekt handtering af dataanmeldelser vedr.



forskningsprojekter. HGH har dobbelt s3 mange dataanmeldelser som f.eks. Amager-
Hvidovre eller Frdb.-Bispebjerg hospitaler, og det blev allerede lige efter nytar 2017
klart, at omradet matte tilfgres flere ressourcer, dels pga. ngdvendig pukkelafvikling
og dels pga. et meget stort antal dataanmeldelser. Forskningen pd HGH har meget hgijt
internationalt niveau, hvorfor mange dataanmeldelser har en kompleks natur, der med-
farer lange behandlingstider ikke kun internt pA HGH men ogsa i CIMT. Nye medar-
bejderressourcer pa dette felt vil have en lang opstartsfase pga. leringsfasen, der ma
klares lokalt ved sidemandsoplering, hvorved denne fase yderligere forsinker den 1g-
bende dataanmeldelsesbehandling. Det har derfor varet flere maneder, far det har vee-
ret muligt at begynde en effektiv afvikling af dataanmeldelsespuklen sidelgbende med
det gvrige databehandlerarbejde.

2) Hvilke konkrete konsekvenser har forsinkelsen haft for konkrete projekter?

De lange databehandlingstider har haft en negativ konsekvens for en reekke forsk-
ningsprojekter pga. problemer med bl.a. forskningsbevillinger og lgn til ph.d.-ansatte i
venteposition samt forskningssamarbejder. Problemerne er konkretiseret i henvendel-
sen fra professorforsamlingen som der refereres til i regionsradsspgrgsmalet. Direktio-
nen har varet gjort bekendt med en raekke af disse problemer. I meget vid udstrakning
har dette derfor fart til at projekter med udsigt til starre gkonomisk tab pga. deadlines,
er blevet handbaret” og serbehandlet, hvilket selvsagt har fart til forlengelse af data-
behandlingstiderne for de gvrige sager.

3) Har direktionen pa Herlev-Gentofte Hospital veeret opmarksom pa eller er den ble-
vet gjort opmarksom pa problemet far den modtog det abne brev fra Professorsam-
menslutningen?

Udfordringerne pa dataanmeldelsesomradet har i hele forlgbet — dvs. siden efteraret
2016 - veeret lgbende dregftet pa forskningsradsmader og i Forskningsradets Forret-
ningsudvalg samt ved gentagne mgder mellem Patientforlgb og Organisation og den
forskningsansvarlige vicedirekter. Det har fra starten veeret magtpaliggende for Direk-
tionen hele tiden at optimere omradets kendte udfordringer med balance overfor det
estimerede ngdvendige ressourceforbrug pa omradet.

Direktionen har saledes ogsa veret i dialog med CIMT i forhold til fremadrettet at
kunne tilga mindre ressourcekravende arbejdsgange.

4) Hvilke lgsninger har direktionen pa Herlev-Gentofte Hospital sat i gang for at af-
hjeelpe problemerne?
Ovenstaende fokus har bl.a. resulteret i
e Frajanuar forsgg pa ansattelse af eksterne vikarer fra regionens gvrige virk-
somheder til hjeelp med anmeldelserne. Dette har desveerre kun vearet opnae-
ligt i mindre omfang, pga. stor travihed pa omradet pa de gvrige virksomhe-
der.
e | januar/februar forespgrgsel til RH om deres medarbejdere i en periode havde
mulighed for at hjelpe med HGHs pukkelafvikling og om mulighed for at
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sammenlagge opgaven pa RHs ved overfarsel af ressourcer fra HGH. Dette
var desveerre ikke muligt.

e Yderligere opnormering af interne medarbejderes tidsforbrug i forbindelse
med dataanmeldelsesbehandling.

e Beslutning om ansettelse af jurist (flex-job) 30t/uge til omradet i maj med an-
seettelsesstart fra medio juni 2017. Vedkommende er saledes fortsat under op-
leering.

e Deltagelse i Informations- og ERFA-mgder med CIMT, samt konstant fokus
pa opdatering af feerdigheder, herunder lgbende implementering af nye regler,
som udstukket af CIMT.

e Inddragelse af hospitalets jurister i tvivisspgrgsmal.

o Afsaxttelse af mange interne ressourcer til opleering af eget personale. Desvaer-
re har CIMT ikke kunnet hjelpe hermed. HGH har i et begreenset omfang
kunnet fa hjelp til sidemandsoplaring pa andre virksomheder i Regionen.

Herlev Gentofte Hospital har forelgbig kunnet konstatere, at disse tiltag har resulteret i
mindskede ventetider og nedbringelse af anmeldelsespuklen, om end der fortsat er
lzengere ventetid end gnskeligt.

5) Hvad er tidshorisonten for at problemerne er lgst?

Direktionen arbejder fortsat pa en yderligere optimering af omradet, saledes at en til-
fredsstillende, effektiv og robust steady state kan opnas, og presset kan lettes for for-
skerne. Tidshorisonten for opnaelse af steady state og interne driftsmal vil safremt den
nuvarende situation, hvor puklen nedbringes fortsetter og vil vaere af starrelsesorde-
nen 3-4 maneder.

Det regionale Forum for forskning, innovation og regional udvikling (FIRU) har pa
mgde den 2. februar 2017 besluttet, at organiseringen af behandling og radgivning om
dataanmeldelser, herunder evt. databehandleraftaler pa forskningsomradet skal revur-
deres og opgraderes med de rette og tilstreekkelige kompetencer.

FIRU har efterfglgende pa megde den 22. juni 2017 godkendt et forslag fra Rigshospi-
talet, Center for It, Medico og Telefoni og Center for Regional Udvikling om centrali-
sering af opgaven i et videnscenter pa Rigshospitalet. Det forventes, at denne organi-
sering samt opgradering af omradet med de rette juridiske, herunder persondataretlige
kompetencer vil medfare, at videnscentret fremover kan yde forskerne en robust,
kompetent og lgsningsorienteret sagsbehandling med faerrest mulige sagstrin.

Sagen forelaegges for koncernledelsen primo august 2017 til endelig beslutning.
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Herlev og Gentofte
Hospital 1

Til Direktionen o
Herlev og Gentofte Hospital 19. juni 2017

Direkte tIf.: +45 3867 3204
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Abent brev fra Professorsamlingen vedrgrende vilkar for forskningen ved Herlev og Gen-
tofte Hospital

Professorsamlingen ved Herlev og Gentofte Hospital @nsker at henlede Direktionens opmaerk-
somhed pa problemet omkring dataanmeldelser, hvor den nuvearende praksis pa hospitalet har
negativ indflydelse pa vilkar og muligheder for forskningen.

Der har i l&engere tid veeret tale om urimelige sagsbehandlingstider. Der er tale om en lokal va-
retagelse, som ikke har fungeret, og som aktuelt stadig ikke er tilstreekkeligt ressourcesat til at
sikre en rimelig sagsbehandling. | gjeblikket behandles sager, som er anmeldt for mere end 6
maneder siden, dvs. i november 2016, sadan har det vaeret l&enge. Der er tale om en registrering
af, hvordan forskningsdata opbevares pa en betryggende made.

Den lange sagsbehandling har haft meget negative konsekvenser for forskningen ved hospitalet
| form af:

e Forskningsbevillinger er stoppet, pga. forskere ikke har kunnet opna deres milestones.

e Tab af store veerdier i ph.d. studier ved at have personer ansat, som ikke kan fa lov til at
udfere det arbejde, de er ansat til. Tabene er i starrelsesordenen op til en ¥2 million kr.
per forsinket tilladelse.

Nar man har faet en bevilling, er man bundet til at gennemfgre forskningsprogrammet
og kan ikke bare settes til andre opgaver.

e Op mod 1/3 af den tid, en ph.d.-studerende har til at gennemfare sit projekt, gar i gje-
blikket tabt.

e Forskningssamarbejder ma opgives, da der skal en ny sagsbehandling til (databehand-
leraftaler).

e Forskning er en kompetitiv branche, og vi taber i konkurrencen til andre hospitaler i Re-
gionen og i andre Regioner.

e Kandidatspecialer for medicinstuderende kan ikke igangseattes, da alene datatilladelsen
tager leengere tid, end der er afsat til at skrive specialet, hvilket pavirker rekrutteringen
af nye forskere til hospitalet

e De unge forskere bliver fuldsteendigt demotiverede.

Regionen italesetter forskning som et prioriteret omrade, og Herlev og Gentofte Hospital an-
sker at veere et forskningsaktivt hospital i regionen. Professorsamlingen vil gerne gagre opmaerk-
som pa, at forskningen pa hospitalet er i en meget kritisk situation pga. de lange sagsbehand-
lingstider. Der er brug for en hurtig og gget indsats, sa sagsbehandlingstiden nedbringes til 14



dage. Forskeren skal kunne fa oplyst, hvornar de kan forvente svar pa deres ansggning. Genan-
sggninger, hvor der er tale om sma @&ndringer, skal behandles separat, sa de ikke som nu skal
forfra i kgen.
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