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Tirsdag den 17. aptil 2001 (Spm)-

et ansvar, den enkelte leege har, og man vil ikke

prove at se pé at lose dette problem.

Kan vi veere bekendt, at 10 pct. af de indlagte
patienter pa en eller anden made kommer alvor-
ligt til skade i medet med vores sundhedsvee-
sen? Det vil jeg meget, meget gerne bede om mi-
nisterens bemeerkninger til. -

Suhdhedsminiéteren (Arne Rolighed): -

Til hr. Preben Rudiengaard kan jeg sige, at bag-. :

grunden for, at den tidligere sundhedsminister
har sat et arbejde i gang, hvor man tilfeeldigt gik

ned og valgte 1.000 journaler ud og fik lavet en-
analyse af de 1. 000 journaler for at se, om der er -

begaet fejl i dem, og hvor de fejl kommer fra, om,
det er systemfejl, eller det er fejl, der kan henfe-
res til de enkelte personer, er en erkendelse af, at.

der kan veere nogle ting her, som vi skal blive - -
bedre til, Det er et analysearbejde, som kerer nu -

og slutter hen over sommeren.

Jeg har sa sent som i gar tllkendegwet at jeg -
er klar til at se pa det samlede klagesystem, ikke
bare serviceklagen, ikke bare erstatningssager- .
ne, men ogsa dem, der gar til Patientklageneev-
net; vi har jo et trestrenget klagesystem.

Det geelder formentlig for alle, at vi skal blive .

bedre til at leere af de fejl, der begas, fa skabt en
kultur ude i afdehngerne pa sygehusene, hvor
man seetter sig ned, ndr dagen er gaet, med hen-
blik pa at se pd, hvad der er gjort forkert, med
det sigte at gore tingene bedre i morgen. = .
Det, der henvises til i Jyllands-Posten i dag fra
formanden, er antagelig det synspunkt, jeg ogsa-
har haft, ligesom den tidligere sundhedsmini-
ster har haft det, nemlig at vi skal passe p3, at.vi
ikke bliver sa kollektive i vores placering af an-
svar, at vi ikke stadig veek vil placere ansvaret
hos den enkelte laege, den enkelte fagperson,
hvad enten de sa er sygeplejersker eller ]orde~
medre. :
Det kan. godt veere, at viiden dlalog, vinu.

skal have, hvor jeg inviterer alle sundhedspoliti-.

ske ordferere i Folketinget til en dreftelse, skal -
se pa, om der er nogle ting, som vi ogsa skal

veere opmeerksomme-pé kan skyldes systemfejl, -

og hvordan vi leerer af dem — nogle uddannel- .
sesprogrammer, nogle hygiejneprogrammer,

nogle tekniske systemer, der ikke er, som de skal. .

veere — sa.vi kan blive bedre til at fa rettet op pa.
at fa bragt den almene viden videre til de zvnge
sygehuse. -.

Men jeg v1l advare meget 1mod at vi. forlader
det grundprincip, som geelder i dansk sund-
hedsvaesen, at den enkelte leege kan-drages til .

ansvar. Og det er det, der henvises til i den arti- -
kel.

Preben Rudiengaard (V):
Nu har jeg hert pa ministeren, og jeg mé sige, at
jeg er ganske enig med ministeren i, at en enkelt
leege, som begar-en stor fejl, selviolgelig ogsa
skal sté til ansvar for det, han har lavet.

Men der sker jo mange af disse ting pa syge-
husene, hvor patienterne kommer til skade pa
den ene eller den anden made, fordi rutinen er

- forkert. Men leegerne tor ikke indberette det, for

sa sker der det, at det kommer op i det her me-
get tunge patientklagesystem osv., hvor ministe-
ren vel er vidende om, at kun i ganske f3 tilfeelde
- ca. 20 pct. — siger man, at der er fejl. I resten er
der ikke begaet fejl. .

Agter ministeren ikke at prove at seette nogle v
ting af, saledes at vi kan f4 korrigeret alle de fejl, -

.dem,-der er nede under toppen af isbjerget? Det

er det, jeg gerne vil bede ministeren om, sa vi
ikke kun fokuserer pé enkeltsager, men pa det
generelle

Sundhedsministeren (Arne Rolighed): ‘
Jo, ministeren er meget aben over for, at vifar en
god, bred diskussion forst og fremmest med det
perspektiv: Hvordan kan vi sikre, at vi leerer af
de fejl, der bliver begéet, uanset om det er per-
sonfejl, eller det er fejl, der kan henfores til ram-

' .merne, til processerne, til systemerne?

Lad os seette os ned og analysere det pa bag—
grund af den megen information, der pa det se-
neste er kommet med henblik pa at gere tingene -
bedre. Men lad os ogsa fa en gennemgang af vo-
res samlede klagesystem med det sigte, at den - .
enkelte patient, der klager, far en klar fornem-
melse af, en folelse af, at den her sag bliver or-
dentligt behandlet, den bliver veerdigt behand-
let, sdledes at man far.et godtbehandlingsforl@b
af sagerne. C

Jeg tror, vi har brug for at seette os sammen og
fa en god, konstruktiv dialog om at gere de her
ting bedre, og der er sikkert masser af andre
aspekter, der kan traekkes frem i den debat.

Preben Rudiengaard (V):
Jeg vil gerne takke for ministerens tllsagn og
sperge, om ministeren sa bare vil bekreefte, at

.. jeg har forstaet det rigtigt: at- man vil se pa hele

patientklagesystemet, patientforsikringssyste- -
met og hele den store gruppe nede under top-
pen af isbjerget, nemlig alle systemfejlene, fa
dette afdeekket og fa fundet ud af en rimelig los-



