
7752 F. t. beslutn. om forbedring af Patientforsikringen 

Det foreslås derfor, at der etableres en uafhængig 
instans, som kan bistå de klagere, der ønsker det, med 
den skriftlige sagsfremstilling, og som også kan vejle- 
de klagere om, hvorvidt en klage eventuelt vil være 
nytteløs. 

Ad 4 
Forslagsstillerne har ikke dokumentation for, at Pa- 

tientskadeankenævnet træffer forkerte afgørelser, 
men det er berettiget at rejse tvivl om, hvorvidt grund- 
laget for afgørelserne altid er godt nok, blandt andet 
fordi de lægelige oplysninger, der ligger til grund for 
den enkelte sag, ofte er temmelig gamle. 

Efter de gældende regler har patienten imidlertid 
ikke noget krav på en aktuel vurdering fra en relevant 
speciallæge, medmindre vedkommende selv betaler. 
Patientskadeankenævnet har mulighed for at bede en 
speciallæge om en vurdering, men dette forudsætter i 
praksis, at Patientskadeankenævnet selv er i tvivl om 
beslutningsgrundlaget. 

Det foreslås derfor, at patienter tilbydes undersø- 
gelse hos relevant speciallæge med henblik på beskri- 
velse af helbredsmæssig status forud for behandling af 
klage i Patientskadeankenævnet, således at det bliver 
patienten selv, der vurderer, om nævnets beslutnings- 
grundlag er tilstrækkeligt, eller om der skal tilføres 
yderligere sagkundskab. Anmodning herom skal fra 
patientens side kunne fremsættes inden en frist på 
f.eks. 4 uger efter modtagelse af Patientskadeanke- 

nævnets beslutningsgrundlag efter reglerne for parts- 
høring. 

Ad 5 

Ethvert klagesystem inden for hospitalsvæsenet li- 
der under den svaghed, at mange mennesker nærer 
stor autoritetstro over for behandlende læger og dertil 
endvidere en vis frygt for at fornærme den læge, som 
man er afhængig af. 

Dette vil som oftest være ubegrundet, men det er 
ikke desto mindre utvivlsomt, at et antal sager af den- 
ne årsag aldrig anmeldes. 

Det foreslås derfor, at hospitalerne og lægerne selv 
får pligt til at anmelde enhver skade, der eventuelt vil 
kunne berettige til erstatning. 

Ad 6 

Efter de gældende regler er der en selvrisiko på hele 
10.000 kr. for skader efter lov om patientforsikring. 
Det vil sige, at en erstatning der udmåles til 9.999 kr. 
og derunder ikke kommer til udbetaling. 

En selvrisiko af den størrelse forekommer urimelig 
høj, ikke mindst i betragtning af at der er tale om ska- 
der, som påføres patienter ud over den risiko, der altid 
er ved at være syg og modtage behandling. 

Det foreslås, at selvrisikoen afskaffes eller i det 
mindste nedsættes til et beløb, der alene udgør en ba- 
gatelgrænse. 

S k r i f t l i g  f r e m s æ t t e l s e  

Frank Aaen (EL): 

Som ordfører for forslagsstillerne tillader jeg 
mig herved at fremsætte: 

Forslag tilfolketingsbeslutning om forbedring 
af patientforsikringen. 

(Beslutningsforslag nr. B 150). 

Jeg henviser i øvrigt til de bemærkninger, der 
ledsager forslaget, og anbefaler det til Tingets 
velvillige behandling. 


