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jo ikke er sikkert, at det, man generelt ville for-
vente, altid viser sig at holde stik i virkelighe-
den. :

Og derfor vil jeg sperge ministeren, om hun
er i stand til at dokumentere, at i de sager, hvor
der ligger en indstilling fra embedslagerne,
som ikke er blevet fulgt af Patientklagenzevnet,
er det Patientklagenaevnet, der har en fast linje,
og embedslaegerne, der rundt omkring i landet
decentralt kommer med forskellige indstillin- .
ger, eller det eventuelt skulle vise sig at vaere
modsat, nemlig at embedsleaegernes indstilling i
hejere grad kan siges at repraesentere en fast
linje, hvorimod det er det centrale klagenzevns
afgerelser, der den ene gang falder til den ene
side og den anden gang falder til den anden
side af det fastlagte spor.

Og man kan se pa sédan noget som bedem-
melsen af leegers manglende journalfering, om
der er en fast linje i det centrale patientklage-
navn. For det skal der jo vaere, for at man kan

- dokumentere, at det centrale patientklagenzevn
rent faktisk kan sikre en sterre grad af ensartet-
hed.

Dertil kommer, at det jo ikke er den samme
gruppe af personer, der sidder i det centrale
nzvn hele tiden. Og hvis man ikke har den
opfattelse, at det er administrationen, der afger
sagerne, men at det rent faktisk er selve naevnet,
sd er der jo her tale om en forskellig person-
kreds, som altsd kan fore tl forskellige afgerel-
ser.

54 jeg synes, det er veerd at diskutere videre
under udvalgsbehandlingen, om man i en de-
central model samtidig kan sikre en tilstreckke
lig hej grad af ensartethed. ‘

Bruno Jerup (EL):
Ministeren sagde bl.a., at patienterne i dag krae-
ver deres ret, og det er vel ogsa sandt, men det,
der er et af de store problemer i sundhedsvee-
senet, er jo, i hvor hej grad det faktisk er muligt
at definere et retsgrundlag, og det er jo noget af
det, vi jeevnligt diskuterer, hver gang der er ny
lovgivning p4 omrddet. ,
Det geelder bade inden for sundhedsveesenet
~ og inden for socialomrddet, at der kun i meget
begraenset omfang findes et retsgrundlag, som
man kan henholde sig til. Og det er i hvert fald
en opgave, som jeg vil bede regeringen om at
overveje for fremtiden at teenke igennem, for
det er jo en af forudseetningerne for, at man pé
et fornuftigt grundlag kan kraeve sin ret og ikke

i drevis skal kere frem og tilbage igennem an-
kesystemet. Det er den ene ting.

Den anden ting er, at ministeren er inde p3,
at de lange ventetider og sagsbehandlingstider
er et stort problem; som der skal geres noget
ved, og det er vi jo alle sammen enige om, men
s er det ubegribeligt - og jeg synes heller ikke,
ministeren gav nogen sarlig begrundelse for
det — hvorfor det, at man indferer en absolut
3-8rs-greaense, fra man er blevet behandlet eller
opereret, til man kan klage, skulle kunne seenke
sagsbehandlingstiden. :

Det kan godt veere, at det udelukker nogle fra
at komme i betragining, men det er si en rent
arbitreer udelukkelse, som der i hvert tilfeelde
ikke er nogen fornuft i. For hvis man f.eks. tager
den sag, som jeg nzvnte, Boneloc-sagen, ma
man jo forvente, at der kan g forholdsvis lang
tid, fra man er blevet opereret, til der er viden
bide hos den enkelte patient og hos andre pa-
tienter om, at den operation faktisk ikke var i
orden, og man dermed fir viden om, at der var
noget galt. .

Der kan jo godt gd lang tid; der kan godt g&'
mere end 3 dr. Og fra det tidspunkt, hvor man
bliver klar over, at der er et problem, til man
tager sig sammen til at fi formuleret en klage,
kan der méske igen g et stykke tid. '

5S4 jeg kan slet ikke se fornuften i at have
sddan en absolut grense, og det er i hvert fald i
strid med min opfattelse af, hvad der er en rets-
garanti og en mulighed for, at borgerne kan
kraeve deres ret.

Og jeg synes ogsd — og det er lidt i forlaen- -
gelse af det, hr: Jorn Jespersen var inde pa - at
det ville veere godt, hvis der var et mere orga-
niseret feedbacksystem i det her, sidan at man i
sundhedssystemet faktisk kunne drage nogle
erfaringer fra nogle af de sager, som der kom-
mer afgerelser i, med hensyn til, hvad det er for
nogle sager, der ferer til problemer, og hvad
der kan laves om, s man ikke far sidan nogle
sager. o

Det er ogsd en méde at arbejde med vente-
tiderne og sagsbehandlingspuklen pa.

Sundhedsministeren (Birte Weiss):

Jeg tror for sa vidt ikke, der er nogen forskel i
opfattelsen mellem hr. Jorn Jespersen og mig af,
hvad det er for nogle mal, vi skal forfelge i for-
bindelse med denne lovgivning. Og nér jeg ikke
naevnte tilbagemeldingen specifikt, var det, for-
di det falder meget klart ind under mit kvali-
tetsbegreb.



