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Da det primære formål her er at forbedre 
sundhedsvæsenet og få indsamlet bedst mulig 
information om fejlenes omfang og karakter, er 
den anonyme indberetning uden retslig forføl- 
gelse af den ansvarlige velbegrundet. 

Kl. 13.50 
Samtidig skal det nævnes, at vi i Det Radikale 

Venstre er opmærksomme på nogle af indven- 
dingerne i høringssvarene, og nogle af indven- 
dingerne vil selvfølgelig indgå i den videre be- 
handling af lovforslagene. 

Lad mig nævne fire indvendinger: 
For det første er der indvendingen mod sam- 

mensætningen af Patientklagenævnet og beho- 
vet for en eventuel ankeinstans, om forældelses- 
fristen og om patientkontorernes uafhængighed 
og placering. En ankeinstans skal imidlertid 
vægtes i forhold til sagsbehandlingstiden og de 
ressourcer, en ankeinstans vil kræve. 

For det andet er det vedrøtende patienters 
mulighed for at rapportere utilsigtede hændel- 
ser, og hvilke hændelser der egentlig skal kunne 
indberettes. 

For det tredje har nogle betvivlet det rimelige 
i, at amterne skal være erstatningspligtige over 
for private sygehuse og private behandlere. Fra 
patienternes perspektiv er det imidlertid vigtigt, 
at erstatningssystemet også indbefatter private 
sygehuse, da de ikke har pligt til at tegne forsik- 
ring. Samtidig skal systemet være let at admini- 
strere. Desuden har amterne fået udvidet mulig- 
hed for at rette regreskrav mod de ansvarlige 
ved eventuelle erstatninger. 

For det fjerde skal vi endelig være særlig op- 
mærksomme på patienternes retsstilling i for- 
hold til videregivelse af personfølsom informati- 
on, som selvfølgelig skal afvejes i forhold til 
overordnede sundhedsformål. 

Endelig vil Det Radikale Venstre understrege 
vigtigheden af, at systemet udvides til primær- 
sektoren som planlagt. Dels på baggrund af det 
nuværende system for sekundærsektoren, dels 
på baggrund af de erfaringer, man allerede har 
med lokale tiltag i primærsektoren. 

Alt i alt er Det Radikale Venstre meget tilfreds 
med de tre foreliggende lovforslag. 

Første næstformand (Svend Auken): 
Fru Line Barfod som ordfører. 

Line Barfod (EL): 
Enhedslisten har som mange andre længe arbej- 
det for, at klageadgangen i sundhedsvæsenet 
skal være lettere tilgængelig og gennemskuelig. 

Det er jo ikke mindst vigtigt på et oinråde som 
her, hvor vi taler om syge mennesker med et lille 
personligt overskud, ligesom vi også som man- 
ge andre har kæmpet for, at patientforsikrings- 
ordningen skal omfatte alle former for behand- 
ling inden for sundhedsvæsenet. Derfor er det 
positivt, at vi nu kommer dette mål meget nær- 
mere. 

Enhedslisten kan støtte næsten alle de æn- 
dringer, der er foreslået i de tre lovforslag, vi be- 
handler i dag. Men vi kan ikke forstå, hvorfor 
skatteborgerne i en tid, hvor vi kæmper for at få 
penge nok til den mest nødvendige sundheds- 
behandling, skal ind og lette de økonomiske for- 
hold for de private sygehuse og sundhedsklinik- 
ker. 

Vi kan ikke forstå, at skatteborgerne skal be- 
tale for diverse former for mærkværdige be- 
handlinger, der ikke behøver at have noget med 
sygdomsbehandling at gøre, men kan være rent 
kosmetiske operationer. 

Vi foreslog under forligsforhandlingerne, at 
man kunne indføre et ganske enkelt system for 
at opkræve et gebyr af de private sygehuse, kli- 
nikker og andre. Det er et enkelt og ubureaukra- 
tisk system, som man også kender fra arbejds- 
markedet. Men regeringen afviste desværre alle 
andre muligheder end at lade det offentlige 
overtage alle de udgifter, de private sygehuse i 
dag har til forsikringer. 

Det viser bare endnu en gang, at privatiserin- 
ger er dyrere end offentlige løsninger, og de må 
have et tilskud for at kunne klare sig. Derfor kan 
Enhedslisten ikke stemme for det lovforslag, der 
handler om, at skatteborgerne skal betale de pri- 
vate sygehuses forsikringer. Men de øvrige for- 
slag er vi meget positive over for. 

Der er f.eks. forslaget om at oprette patient- 
klagekontorer, som vi mener er et stort frem- 
skridt. Det er jo noget nyt, og vi mener, at vi i 
første omgang skal forsøge at lade dem ligge på 
sygehusene. Det er der, patienterne kommer, 
der, de er vant til at komme, og det kan være 
nemmere for dem at finde kontoret, end hvis de 
skal et andet sted hen. Men samtidig skal man 
selvfølgelig se på, hvordan man sikrer uafhæn- 
gighed, også så folk oplever det som uafhæn- 
gigt. Vi mener, det er vigtigt, at man gør noget 
for at fremme patienternes opfattelse og sund- 
hedspersonalets opfattelse af, at det er godt, at 
man kommer med sine berettigede klager over 
sundhedsvæsenet. 

Det kan være, at man over døren til patient- 
kontoret på sygehuset skal skrive: Vi er ikke su- 


