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slagets § 1, og hvis indhold CD godt kan tilslut-
te sig, vil man som patient i hvert fald med god
.grund kunne sporge: Jamen hvad er disse
udmeerkede regler overhovedet veerd, hvis der
hverken er seng, sygestue eller personale til
rddighed, s4 jeg kan blive behandlet i tilfaelde af
alvorlig sygdom, som ikke lige akkurat kraever
akut indleeggelse? Jeg bliver jo ikke rask, selv
om jeg kan veere tryg ved alle reglerne om
informeret samtykke, selvbestemmelse, aktind-
sigt osv. :

'Og dernzest: Hvilken gleede har man som
patient af at have en grundlov om forholdet
mellem patient og sundhedsperson, hvis denne
lov ikke ogsé indeholder et klage- og erstat-
ningssystem, der kan geres brug af, hvis sund-
hedspersonen ikke lever op til de forpligtelser,
loven fastlegger? Burde begge omrader ikke
netop reguleres i en lov om retssikkerhed?

Centrum-Demokraterne har fulgt tilblivelsen
af dette lovforslag teet, og vi er klar over, at det
resultat, der ligger péd bordet i dag, har krevet
en tung proces, for det er jo mange felsomme
sagsomrdder, der inddrages. Men alligevel

mener vi, det er skuffende, at der ikke enten er .

indarbejdet regler eller samtidig fremsat et
parallelt forslag, der preeciserer, hvilke krav

~ patienten kan gere galdende over for sund-

hedsvaesenet. CD mener, at patienten blot som

et eksempel har ret til kvalificeret behandling,

og at den skal ske inden for en rimelig tid, og vi

mener, det ma vere en ret for patienten, at
undersegelse og behandling sker i egnede og
hygiejniske lokaler.

Jeg er udmeerket klar over reaktionen, der
uveegerlig vil veere, at det er alt for dyrt. Men
det er drelange ventetider ogsd pa en meget
negativ méde, bade for den enkelte og for sam-
fundet. Det er heller ikke rimeligt at byde
alvorligt syge mennesker de ringe vilkir, vi
undertiden ser rundt omkring pa hospitalerne.
Merkbare forbedringer kommer ikke fra den
ene dag til den anden; det kan lade sig gore,
hvis man vil, men det kreever en mélsaetning,
der skal opfyldes over en drraskke, og en poli-
tisk flerdrsaftale eller forhandling mellem rege-
ring og amter. Hidtil er man géet uden om disse
forhold som katten om den varme gred, men
jeg tror, det ville veere et overordentlig godt
signal til befolkningen, hvis der var politisk -
mod og vilje til at gé i gang. :

Efter disse betragtninger vil jeg ogsa gerne
kreditere sundhedsministeren for det forslag,
der er fremsat. Billedlig talt kommer lovgivnin-

gen kun til at std pd ét ben, hvis forslaget bliver
vedtaget, men det ene ben mener CD at kunne
se positivt pd. Jeg vil godt fremhaeve, at formu-
leringen om selvbestemmelse, samtykke, akt-
indsigt og tavshedspligt ser rimelige ud, og
derfor vil vi ogsa ga positivt ind i udvalgsbe-
handlingen, men med den udtrykkelige indstil-
ling, at lovforslaget ikke kan st alene; det vak-
ler pa sit ene ben. : .

Poul Nedgaard (DF): : ' :
Folketinget behandler her et lovforslag, som
bringer patienternes retsstilling helt frem i lyset.
Man kan vel sammenfattende sige om lovfor-
slaget, at det nu pa en reekke omrider bliver
helt klargjort, hvordan patienternes retsstilling
bliver.

Jeg skal ikke gé ind pa alle detaljer i forslaget,
for.det er der mange andre ordferere, der har
gjort, men heefte mig ved, at det nu praeciseres,
hvordan reglerne for livstidstestamenter er. Jeg
gdr ud fra, at det bl.a. betyder, at borgeren kan

" bestemme, hvorndr han eller hun ensker respi-

ratoren slukket. Det er ogsd godt, at de naerme-
ste parerende fr en kompetence, nar patienter-
ne ikke selv kan disponere, men jeg synes nok,
det her skal slas fast, at det samtidig er et stort
ansvar, man laegger fra sig selv over pa andre,
ogsé selv om det er naere parerende. '

Bestemmelserne i lovforslaget om de 15-arige
kan vi i Dansk Folkeparti tilslutte os, og jeg
synes ogsd, det er godt, der er indsat bestem-
melser om, at godt nok kan de 15-3rige selv
bestemme, men det skal naturligvis ske i et
snevert samarbejde med deres neermeste pare-
rende. Jeg er naesten helt sikker p4, at alle for-
nuftige 15-4rige, der har et godt forhold til
deres foreeldre, naturligvis vil st i sneever kon-
takt med dem, inden sddanne vigtige beslutnin-
ger skal treeffes.

Ogsa de regler, der er optaget i lovforslaget
om aktindsigt, synes vi er gode, og man kan jo
sige, at nir man leeser forslaget og ogsd nogen-
lunde ved, hvordan tingene fungerer i gjeblik-
ket, er det pd mange omrdder en tilretning efter

~den mdde, tingene foregér pa ude i det prakti-

ske liv. v : v
Jeg har en opfordring til sundhedsministeren.
Nadr lovforslaget vedtages inden sommerferien
og treeder i kraft den 1. oktober 1998, sd vidt jeg .
kan se, synes vi i Dansk Folkeparti, at det ma
veere et keempeatbejde, der forestar for ministe-
riet for at f informeret om, hvad detnu er, der
sker. Et er, at nogle af os herinde setter os lidt



