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For overlæger ansat efter den 1. januar 1996 
er denne aftalebaserede ret ophævet, og amtet 
skal i givet fald give tilladelse til at en overlæge 
kan holde konsultation på sygehuset. 

Amtet fastsætter vilkårene for overlægernes 
anvendelse af lokaler, udstyr og apparatur, og 
betalingen herfor aftales lokalt. 

I henhold til overenskomsterne på sygesik- 
ringsområdet kan der tildeles et deltidsyder- 
nummer til at praktisere som speciallæge, der 
holder konsultation på sygehuset (3 timers 
ydernummer). Indtil 1990 kunne der også tilde- 
les ydernummer til overlæger, der havde privat 
konsultation uden for sygehuset. De overlæger, 
der i 1990 havde et deltidsydernummer med 
konsultation uden for sygehuset, har bevaret 
ydernummeret. Antallet er i dag beskedent. 

Ifølge oplysninger fra en spørgeskemaunder- 
søgelse, som Amtsrådsforeningen gennemførte i 
1998, havde 276 læger bibeskæftigelse ved pri- 
vate hospitaler eller lign. institutioner og 183 
havde privat konsultation på sygehuset. 

For at undgå at der i forbindelse med lægers 
bibeskæftigelse opstår interessekonflikter i for- 
hold til hovedbeskæftigelsen, har såvel 
Amtsrådsforeningen som Hovedstadens 
Sygehusfællesskab truffet aftaler om en indbe- 
retningspligt til arbejdsgiveren om eventuel 
bibeskæftigelse. Aftaleme omfatter cheflæger, 
overlæger og afdelingslæger. 

Aftalerne medfører, at lægerne på eget initia- 
tiv skal underrette ansættelsesmyndigheden om 
bibeskæftigelsens karakter og omfang. Dette 
omfatter bibeskæftigelse ved medicinalvirk- 
somheder, apparaturleverandører, privat- 
hospitaler og lignende institutioner. 

Indberetningspligten er normalt tilrettelagt 
således, at de enkelte amter/ansættelsesmyn- 
digheder én gang årligt modtager indberetning 
fra de læger, der har bibeskæftigelse. 

Ud over denne generelle oplysningspligt, kan 
ansættelsesmyndigheden afkræve den ansatte 
nærmere oplysninger om pågældendes bibe- 
skæftigelse, hvis der er konkret anledning til at 
vurdere beskæftigelsens forenelighed med 
hovedstillingen. 

Jeg finder, at de beskrevne regler sikrer, at 
ansættelsesmyndighederne kan føre den for- 
nødne kontrol med, at offentligt ansatte special- 
lægers bibeskæftigelse ikke kommer i interesse- 
konflikt i forhold til hovedstillingen, og der 
foreligger ikke for mig oplysninger, der tyder 
på, at amterne og Hovedstadens Sygehusfælles- 

skab ikke generelt fører det fornødne tilsyn på 
området. 

Spm. nr. S 458 

Til sundhedsministeren (10/11 99) af: 
Birthe Skaarup (DF): 
»Vil ministeren oplyse, om det er en del af vagt- 
lægernes opgaver at pacificere de ældre på ple- 
jehjem med beroligende indsprøjtninger, fordi 
der mangler personale på plejehjemmet til pleje 
af de ældre?« 

Svar (16/11 99) 

Sundhedsministeren (Carsten Koch): 
Vagtlægerne -  såvel som alle andre læger -  er 
ved ordination af beroligende midler til beboere 
på plejehjem underlagt lægelovens bestemmel- 
ser om omhu og samvittighedsfuldhed. 

Det er naturligvis aldrig en begrundelse for 
beroligende indsprøjtninger, at der mangler ple- 
jepersonale. Beroligende indsprøjtninger skal 
være lægefagligt begrundet i forhold til den 
enkelte patient. 

Spm. nr. S 459 

Til sundhedsministeren (10/11 99) af: 
Birthe Skaarup (DF): 
»Hvad er ministerens kommentar til, at perso- 
nalet på et plejehjem i Silkeborg Kommune be- 
nytter vagtlægeordningen til at pacificere de æl- 
dre med beroligende indsprøjtninger, angiveligt 
begrundet i mangel på plejepersonale til pas- 
ning af de ældre på plejehjemmet, og kan mini- 
steren oplyse, om det er praksis på alle landets 
plejehjem og herunder oplyse, hvad ministeren 
vil gøre for at minimere dette?« 

Svar (22/11 99) 

Sundhedsministeren (Carsten Koch): 
Til brug for min besvarelse af spørgsmålet har 
Socialministeriet oplyst følgende: 


