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[Birgitte Husmark]}

ge, at da Socialistisk Folkeparti ikke har 1ndgé- '

et finanslovforlig med regeringen, foler vi os ik-
ke bundet af, at vi skal finde de formentlig ca.
80 mio. kr. pa sundhedsbudgettet, som forsla-
get kan komme til at koste. Vi kan godt pege pa
andre sektorer, hvor det specielt i disse afspan-
dingstider ville vaere aldeles rimeligt at finde
pengene, men da jeg gér ud fra, at det ikke er i
dag, vi skal have den store finanslovdebat, vil
- jeg undga flere detaljer.

(Kort bemerkning).

Torben Lund (S):
Da jeg sagde 80-100 mio. kr., var jeg faktlsk

meget flink ved fru Karen Heqte Jensen, for de-

tal har jeg fra fru Karen Hajte Jensens egen
partifzelle, den daverende sundhedsministers,
fru Agnete Laustsens, bemarkninger til lovfor-
slaget. Der stod faktisk, at det forventedes sam-
menlagt at kunne komme til at koste 80 mio,
kr., og heri var indregnet bade de statslige og de

amtskommunale udgifter. Af hensyn til den al-

mindelige inﬂation sagde jeg sa 80-100 mio. kr.

Formanden:

Der har varet en kommunika{tiOnsbnst mel-
lem ordfererne og mlg Nu er det fru Ingrnd
Rasmussen

Ingrid Rasmussen S):

Som ordferer for Socialdemokratiet kan jeg
kun beklage, at regeringen ikke har villet gen-
fremsatte dette forslag, men nu ger vi det altsa.

Hovedsigtet i lovforslaget er at lette patien-
ters adgang til erstatning for fysiske skader op-
stiet under behandling m.v. i sundhedsvasenet
for derved at undgd belastende, langvarige
domstolssager. I dag er det efter dansk erstat-
ningsrets almindelige regler siddan, at der kun
kan ydes erstatning for skader opstiet ved fejl-
behandling, nir medicinalpersonen kan be-
brejdes det skete — den sdkaldte culparegel, der
virker alt for tungt pa dette omrade.

Da lovforslaget tidligere blev fremsat, blev
det sendt til horing i mange organisationer. Det
mé selvsagt betyde, at heringssvarene ma lette
lovarbejdet i denne omgang, sdledes at det hur-
tigt kan vedtages, da vi som tidligere mener, at
denne ordning snarest ber etableres af hensyn

 til sdvel patienter som medicinalpersoner.

‘Dog mener vi som for, at der er omrader, der
ber belyses. Forskellige ordferere har tidligere
papeget, at paferte psykiske skader ikke var
omfattet af lovbestemmelserne. Dette forhold
mener jeg bar diskuteres grundigt igennem nu.
Vi har forstdelse for, at de psykiske skader ud-
gor et serligt problem, men vi mener ikke, at
der derfor er grundlag for en principiel for-
skelsbehandling. Ud over ekonomien er pro-
blemet et arsags- og bevisproblem, som burde
kunne handteres ud fra et krav om en overve-
jende sandsynlighed. :
" Med hensyn til forsxkrlngsdaakmngsomrédet
afgrenses de erstatningspligtige til direkte at
omfatte driftsansvarlige for en reckke oplistede
omrdder, jf. bemarkningerne til lovforslaget.
Tidligere kritikpunkter var bl.a., at det kun var
det kommunale tandplejeomrade, der var med-
inddraget. Sundhedsministeren sagde i et tidli-
gere svar i forbindelse med lov nr. L 151 bllag
9:

»Skolesundhedst_]enesten skal omfattes af ‘
loven i medfor af § 1, stk. 3, punkt 2, mens der
ikke pA nuvaerende tidspunkt findes at veere be-
hov for at inddrage f.eks. hjemmesygeplejer-
skeordningen under lovens omride. Erstat-
ningsudgifterne efter loven for skader inden for
de n@vnte sundhedsordninger forventes at ve-

_ re ganske beskedne.«

-Det synes vi er yderst positivt, men vi mener
dog, at det ma anses for rimeligt, at officielt

“anerkendte og tilskudsberettigede behand-

lingsomrader ber lovemfattes.

Pi legemiddelomradet mener vi, at der bar
etableres en forsikringsordning, og at den ber
knyttes tat til patientforsikringslovgivningen.
Jeg er opmaerksom p4, at der har varet nedsat
et forhandlingsudvalg om netop dette problem
og vil i den anledning efterlyse mulige resulta-
ter heraf. I et svar til Sundhedsudvalget, bilag
235, oplyser Justitsministeriet, at de bererte or-
ganisationer har oplyst, at der er opniet enig-
hed mellem disse om at sage gennemfart en le-
gemlddelfors1kr1ngsordn1ng, vanset at der ikke
foreligger nogeén patientforsikring; dog har
MEDIF rejst sporgsmdlet om ordningens for-
enelighed med gzldende EF—regler og-det ma
undersgges og afklares.

Vi mener, at hele den orgamsatonske opbyg-
ning af patlentfor51kr1ngsordn1ngen skal disku-
teres, og det v1l Vi tage vare pﬁ i udvalgsarbej-
det. .



