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[Inge Krogh.]

tuel obduktion; det skal blot vere sidan, at
de pargrende har mulighed for at rette ind-
sigelse. Jeg synes, det kan skabe en del kom-
plikationer i disse tilfselde, f.eks. ved for-
brydelser. For det forste gér der altsd 1 degn.
84 skal domstolen afgore det, der skal
komme en kendelse, og denne kendelse kan
keeres, og der er en kerefrist pd 3 dage.
Altsa, der er mange opsettende undersagel-
ser, og hvordan skal opbevaringen af den
dode si foregd, i fryserum eller andet? Det
kan, mener jeg, absolut stade pa vanskelig-
heder.

Wilhjelm (VS):

Der er andre ordfgrere, der har vewret
inde pd nogle af de sporgsmal, jeg har heftet
mig ved, s& det skal jeg ikke trette med at
gentage — det drejer sig f.eks. om denne
seerbehandling af personer under militeret
— men jeg skal holde mig til kun at nevne
det, jeg ikke finder har veeret rigtig berert.

Det har veeret nevnt, det var vist af hr.
Hagen Hagensen, at man méske kunne have
foregrebet nogle af de ting, der var sket,
hvis man havde veret hurtigere med sit lov-
forslag i henhold til beteenkningen fra 1969.
Jeg tror ikke, at hr. Hagen Hagensen kan
have genopirisket betankningen. Det har
jeg gjort, for jeg synes altid, det ma have
interesse, om der var nogle fornuftige folk,
der dér forudsa, hvad der kunne ske, hvor
hullerne var i lovgivningen. S84 vidt jeg kan
gse, er der ikke pd noget som helst punkt i
1969-beteenkningen forudset noget af det,
der senere danner den aktuelle baggrund for
tilfgjelsen til § 2.

Det kunne endda vere, hvad det veere vil
— og det skal ikke bebrejdes det udvalg
dengang — men nar jeg nwvner det, er det,
fordi jeg i og for sig synes, at man med
dette lovforslag, som er en fuldstendig ny-
omskrivning af en over 100 &r gammel lov,
som det er nwevnt, i virkeligheden nok pa
adskillige punkter lgber risikoen for at begs
de samme bommerter p4 lidt andre omrader
én, eller flere gange til.

Jeg twnker pé, at i virkeligheden er alle
de bestemmelser, der er, og som der bl.a.
henvises til i bemserkningerne, hvor der
f.eks. stdr om den nye § 2, stk. b, jfr. be-
teenkningen side 23 — det er i gvrigh noto-
risk forkert — der er intet i beteenkningen pé
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| side 23, der siger noget som helst om, hvilke
personer en lege ikke mé udfere ligsyn
over for — men bortset fra det er det sidan,
sd vidt jeg kan se, at beteenkningens mange
sider af regler om, hvilke pligter leeger har
til at udfere denne funktion, og hvilke ret-
tigheder de har pd samme omrade, gy pree-
cis den modsatte vej af den hensigt, der
ligger i tilfgjelsen i § 2. Det gar nemlig i den
retning, at det skal veere de i forvejen seerligh
implicerede lmger i det pageldende tilfmlde;
f.eks. en specialleege, der har haft den pé-
geldende under en helt speciel behandling,
der skal kunne treede i stedet for familie-
lsegen for at foretage disse ligsyn. Det er den
generelle tendens i udvalgets lovforslag, som
man i evrigt stort set har fulgt, i reglerne
for, hvilke lweger der skal inddrages, og det
er ogsd den generelle tendens i alt, hvad der
star tilbage 1 dette lovforslag undtageni§ 2,
stk. 5. Dér, hvor jeg mener man maske kan
leegge op til at gere tilsvarende bommerter
eller, skal vi sige lade blive tilsvarende hul-
ler tilbage som dem, der viste sig, fordi man
ikke havde et § 2, stk. b, er f.cks. i § 2, stk. 2.
Det er dette, at det er lige preccis de syge-
husleger, som har deltaget 1 behandlingen
af en pa sygehuset ved deden afgiet patient,
der skal udfere ligsynet. Jeg er selviglgelig
helt klar over, at i 99 pet. af tilfwldene —
maske endnu mere — vil det vaere det eneste
fornuftige og rimelige og hensigtsmessige,
men det stopper lige preecis ikke det hul, der
kunne vaere over for fejlgrebene. Det mener
jeg hverken de pigeldende lwger eller andre
1 virkeligheden kan veere tjent med. Jeg
synes, man skulle benytte den aktuelle an-
ledning til lidt mere generelt at f& stoppet
sédanne eventuelle huller og f.eks. ikke folge
beteenkningen pd det punkt, at det er den
specialist, der har haft den pagwldende i
konsultation, der ogsa i givet fald skal fare
ligsynet, men at man, hvis der er behov for
en specialist for at fastsld dedsmaden, siger,
at det skal vare en anden specialist inden
for det pigemldende omrade. S& meget om
det.

Til sidst kun det, at jeg i virkeligheden
finder det ret utilfredsstillende — men det
ma vi kunne drofte i udvalget — at man her
efter over 100 &r og efter, at man i de sidste
ar har haft en meget intensiv debat om
dodskriterier, som, s vidt jeg kan se, ikke
horer hjemme i nogen anden lovgivning, men




