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B e m æ r k n i n g e r  t i l f o r s l a g e t  

Det var tidligere overladt til embedslægerne at føre 
tilsyn med alle forhold af sundhedsmæssig interesse 
på bl.a. pleje- og behandlingsinstitutioner. Med virk- 
ning fra 1. juni 1992 blev denne tilsynspligt imidlertid 
afgrænset til kun at omfatte sundhedsfaglig rådgiv- 
ning på konkret anmodning. Loven blev ændret, idet 
embedslægernes tilsyn i praksis havde udviklet sig til 
at være mere et formelt end et reelt tilsyn. 

På det seneste har engagerede embedslæger og på- 
rørende påvist talrige eksempler på nedværdigende og 
direkte beskæmmende behandling af vore ældre med- 
borgere på flere af landets plejehjem. 

Der er derfor behov for igen at stramme tilsynet 
med landets plejehjem og plejeboliger ved at etablere 
et lovpligtigt, regelmæssigt, uanmeldt og uafhængigt 
tilsyn med disse hjem og boliger. 

For denne gang at sikre et mere reelt tilsyn med 
kvaliteten af ældreomsorgen foreslår forslagsstillerne, 
at de praktiserende læger får overdraget opgaven med 
at føre tilsyn. De praktiserende læger har i forvejen 
deres gang på plejehjemmene og i plejeboligerne og 
har gennem jævnlig dialog kendskab til beboerne. 

Den praktiserende læge skal halvårligt rapportere 
direkte til kommunalbestyrelsen om forholdene inden 
for kommunens ældrepleje. 

Rapporteringen til kommunalbestyrelsen skal være 
ledsaget af en udtalelse fra embedslægen. Herved sik- 
res habiliteten over for andre praktiserende læger. I de 
tilfælde, hvor rapporteringen til kommunalbestyrel- 
sen nævner kritisable forhold inden for kommunens 
plejesektor, har embedslægen efter indstilling fra 
kommunalbestyrelsen ansvaret for at foretage det vi- 
dere fornødne i sagen. 

Rapporten skal behandles på et åbent møde i kom- 
munalbestyrelsen. For at undgå habilitetsproblemer 

kan den enkelte praktiserende læge kun have ansvaret 
for tilsynet for en toårig periode ad gangen. Socialmi- 
nisteren fastsætter de overordnede retningslinjer for 
tilsynet. 

For at styrke ledelsen på de enkelte plejehjem øn- 
sker forslagsstillerne ligeledes, at der bliver en gene- 
rel pligt for den enkelte plejehjemsleder/områdeleder 
til halvårligt at afgive en skriftlig selvstændig rappor- 
tering til kommunalbestyrelsen. Denne rapportering 
skal i kommunalbestyrelsen behandles samtidig med 
rapporten fra den praktiserende læge. 

I henhold til lov om retssikkerhed og administration 
på det sociale område skal kommunalbestyrelsen høre 
ældrerådet om ældrepolitiske spørgsmål. Det betyder 
i dette tilfælde, at ældrerådet skal inddrages i forbin- 
delse med kommunalbestyrelsens behandling af rap- 
porten fra den praktiserende læge. 

Forslagsstillerne er opmærksomme på, at et skærpet 
tilsyn i sig selv ikke her og nu vil løse de problemer af 
ledelses-, uddannelses- og holdningsmæssig karakter, 
som er årsagen til den utilfredsstillende pleje på flere 
af landets plejehjem. Men et skærpet tilsyn vil have en 
forebyggende effekt til gavn for landets ældre med- 
borgere. 

Samtidig skal kommunalbestyrelsens ansvar for 
forholdene inden for ældreomsorgen præciseres. Det 
skal ikke være muligt for kommunalbestyrelsen gen- 
nem delegation af ansvaret til kommunens forvaltning 
eller politiske udvalg at fralægge sig ansvaret for kva- 
liteten af ældreomsorgen. Uanset om kommunen har 
valgt at udlicitere driften af plejehjem til private ope- 
ratører/selvejende institutioner eller selv driver pleje- 
hjemmene, skal det præciseres, at kommunalbestyrel- 
sen og kun kommunalbestyrelsen har ansvaret for 
kommunens plejehjem og ældreboliger. 


