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Lovforslag nr. L 227. Fremsat den 17. marts 1993 af sundhedsministeren (Torben Lund)

Forslag

til

Lov om @ndring af lov om sundhedsvasenets centralstyrelse

m.v.
(Effektivisering af patientklagesystemet)

§ L

I lov nr. 397 af 10. juni 1987 om sundheds-
veesenets centralstyrelse m.v., som @ndret ved
lov nr. 391 af 7. juni 1989 og lov nr. 369 af 6.
juni 1991, foretages folgende @ndringer:

1. § 19, stk. 1., affattes siledes:

»Stk. 1. Neevnet kan anmode vedkommende
embedslegeinstitution om at undersoge klage-
sagen samt om, at der udarbejdes indstilling til
navnet om sagens afgorelse. Navnet kan be-
stemme, at klagesagerne direkte kan indgives
til embedslageinstitutionerne med henblik pa
undersogelse, for naevnet treffer afgorelse i en
sag. Nevnet kan foreleegge sager for Sund-
hedsstyrelsen og Retslegeradet, for navnet
treeffer afgorelse i en sag. Naevnet skal, inden
der treffes afgorelse i en klagesag vedrerende
sundhedsvesenet i Gronland, indhente en ud-
talelse herom fra sundhedsmyndighederne i
Grenland. «.

2. § 19, stk. 2, affattes siledes:

»Stk. 2. Personer, omfattet af dette kapitel,
skal efter anmodning meddele Sundhedsvase-

Sundhedsmin. 1. kt. j.nr. 93-710-2

nets Patientklagenzvn samt embedslegerne
enhver oplysning, herunder journaler, til brug
for behandling af sagen.«.

3.1 § 19 indsattes som stk. 3:

»Stk. 3. Sundhedsvaesenets Patientklage-
n&vn skal holde Sundhedsstyrelsen underret-
tet om de afgerelser, nevnet treffer. Sund-
hedsstyrelsen kan til brug for sin tilsynsvirk-
somhed fa udleveret navnets sagsakter i de en-
kelte klagesager«.

§ 2.

Loven treeder i kraft den 1. januar 1994.

Stk. 2. Loven finder anvendelse pa klager,
der rejses over for Patientklagenzvnet den 1.
januar 1994 eller herefter.

Stk. 3. For klager, der er indleveret til Pati-
entklagen®vnet for 1. januar 1994, men hvor
Sundhedsstyrelsen endnu ikke pr. 1. januar
1994 har afgivet en udtalelse i sagen, kan Pati-
entklagenavnet beslutte, at sagerne kan over-
gd til fortsat behandling i naevnet, uden at
Sundhedsstyrelsen har afgivet udtalelse i sa-
gen.
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Bemcerkninger til lovforslaget

Almindelige bemcerkninger
1. Lovforslagets indhold og hovedformadl

Formalet med lovforslaget er gennem en forenk:
ling og effektivisering af patientklagesystemets tilretr
teleggelse at nedbringe klagesagernes behandlings:
tid vaesentligt i forhold til de ca. 18 maneder, der
gennemsnitligt kan forekomme i dag.

Lovforslaget indebeerer en omlagning af klagesa-
gernes forberedelse, siledes at Sundhedsstyrelsen
trekkes ud af klagesagsbehandlingen og opgave
med undersegelse og forberedelse af sagerne overga
fuldt ud til Patientklagenevnets sekretariat. Endvi
dere gives der mulighed for, at embedslegerne i ha-
jere grad kan inddrages i sagsbehandlingen.

Den centrale administrative forberedelse af klage
sagerne henlegges fuldt ud til Patientklagenzvnet
sekretariat, der samtidig styrkes personalemassigt,
bl.a. ved overferelse af personale fra Sundhedsst
relsen, som hidtil har varetaget sagernes forberedel-
se for neevnet samt ved ansattelse af et serligt fagligt
konsulentkorps.

Endvidere &ndres sagsgangen, siledes at embeds-
lageinstitutionerne ikke alene som hidtil oplyser
klagesagerne, men efter Patientklagensvnets ner-
mere beslutning i ukomplicerede sager tillige udfer
diger indstilling om sagens afgerelse over for Pati
entklagenavnet.

Endelig kan Patientklagenzvnet, typisk i mere
specielle sager, forinden de behandles i nevnet, fo
relegge klagesager for Sundhedsstyrelsen eller Rets
lesgeradet til udtalelse.

Lovforslaget tager sigte pa at nedbringe den sam
lede gennemsnitlige sagsbehandlingstid til hajst ca.
3 maneder for ukomplicerede sager og til hgjst ca. 6
méneder for mere komplicerede sager.

Den nevnte endring af patientklagesagernes ad
ministrative sagsforberedelse berorer alene bestem-
melsen i centralstyrelseslovens § 19, idet den hid}}

gzldende obligatoriske hering af Sundhedsstyrelse;

i alle klagesager afvikles, samtidig med at der foreta-
ges konsekvensendringer i bestemmelsen vedroren-
de udveksling af oplysninger som folge af den @n-

drede tilretteleggelse af klagesystemet. De ovrige
bestemmelser i centralstyrelseslovens kapitel 3 om
Sundhedsvasenets Patientklagensevn, bl.a. vedre-
rende na@vnets sanktioner, persongrupper, sammen-
s@tning og funktion, @ndres siledes ikke.

Der er i bilag I til lovforslaget foretaget en opstil-
ling af lovforslagets bestemmelser og de tilsvarende
hidtil geldende bestemmelser.

Hvor der i lovforslaget er henvist til embedsle-
geinstitutionerne eller lignende, galder dette tilsva-
rende for Kebenhavns Kommunes Stadslege, der
varetager embedsl@geinstitutionernes opgaver i Ko-
benhavns Kommune.

2. Geeldende regler

Ved lov nr. 397 af 10. juni 1987 om sundhedsvase-
nets centralstyrelse m.v. endredes den dagaldende
administrative behandling af patientklagesager, idet
der fra 1. januar 1988 blev oprettet et administrativt
uafhzngigt nevn — kaldet Sundhedsvasenets Pati-
entklagenzvn — som traffer endelig afgerelse i kla-
ger over den faglige virksomhed, som udeves af per-
soner inden for sundhedsvasenet.

Formalet med &ndringen af patientklagesystemet
var at styrke patienternes retssikkerhed og tillid til
klagesystemet ved at henlegge afgerelserne fra
Sundhedsstyrelsen til et uathengigt naevn bestiende
bade af legmand og af juridisk og faglig ekspertise.

Vedrerende lovforslaget (L 58 — F 1986-87) og dets
behandling i Folketinget henvises til Folketingets
Forhandlinger, spalte 1771 (1. behandling), 11625 (2.
behandling) og 11800 (3. behandling).

Ved lov nr. 391 af 7. juni 1989 @ndredes central-
styrelseslovens § 16, stk. 1, saledes at der blev givet
mulighed for at oge antallet af nzstforma®nd i naev-
net. Andringerne ved lov nr. 369 af 6. juni 1991,
hvorefter sundhedsmyndighederne i Grenland skal
heres over klagesager, kom ind i loven ved overdra-
gelse af sundhedsvasenet til Gronland 1. januar
1992.

Til naevnet er knyttet et sekretariat, som efter mod-
tagelsen af en kiage foranlediger, at denne narmere
underseges og vurderes af Sundhedsstyrelsen. Se-
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kretariatet forbereder endvidere sagsforeleggelsen
for navnet, deltager i neevnsmeder og varetager i ov-
rigt sedvanlige administrative opgaver for navnet,
Jjf. Sundhedsministeriets bekendtgorelse nr. 349 af
23. maj 1990 om forretningsorden for Sundhedsvee-
senets Patientklagenavn.

3. Lovforslagets baggrund.

Det er i centralstyrelseslovens § 19, stk. 1, fastsat,
at nevnet skal indhente en udtalelse fra Sundheds-
styrelsen, forinden navnet treeffer afgorelse i en sag.
For at undgd uhensigtsmaessige sagsgange er det i
centralstyrelsesloven forudsat, at Patientklagenaev-
nets sekretariat alene varetager de nevnte direkte
sekretariatsforberedende og afsluttende opgaver for
nevnet. Sundhedsstyrelsen varetager under inddra-
gelse af embedslageinstitutionerne den naermere op-
lysning og udredning af sagerne og foretager den
faglige bedemmelse af disse samt udarbejder den
samlede indstilling, incl. forslag til evt. sanktion i sa-
gen, til Patientklagenavnet.

Med lovforslaget henlegges den administrative
forberedelse af patientklagesagerne fuldt ud til Pati-
entklagenzvnet, hvorved der opnés en rationalise-
ringsgevinst til nedbringelse af klagesagsbehand-
lingstiden. Rationaliseringen bestar i, at dobbeltad-
ministration kan afvikles, og at sagsbehandlingen
kan tilrettelasgges, sa den svarer til nzvnets behov.

Séledes kan navnet fremover umiddelbart stille
og fa besvaret uddybende sporgsmal vedrerende un-
dersegelsen af den enkelte sag fra sekretariatets egne
leeger m.v. eller egne faglige konsulenter. Opgaven
med at indhente udtalelser fra det indklagede medi-
cinalpersonale, indhente journalmateriale m.v. skal
fortsat pahvile embedslegeinstitutionerne. For at
sikre, at sagsbehandlingstiden reduceres, ber sags-
gangen yderligere zndres, sdledes at embedslagein-
stitutionerne i de ukomplicerede sager udfzerdiger
en egentlig indstilling til neevnet om den enkelte sags
afgerelse indeholdt i et udkast til n@vnets svarskri-
velse til klageren.

Det er med disse &ndringer hensigten at nedbrin-
ge sagsbehandlingstiden i de enkelte klagesager, idet
der sigtes pa, at ukomplicerede sager kan afgeres pa
gennemsnitligt hejst 3 maneder og mere komplicere-
de sager p4 hejst 6 maneder. Det er imidlertid ikke
muligt i lovform at fastsette sddanne absolutte fri-
ster.

Af hensyn til begge sagens parter, d.v.s. savel kla-
ger som den indklagede medicinalperson, skal sed-
vanlige retssikkerhedsmeessige hensyn saledes til en-
hver tid fortsat sikres i sagsbehandlingen. Dette be-
tyder bla., at de indklagede sundhedspersoner skal
have lejlighed til at udtale sig om klagen, at der fore-

tages partshering over nye oplysninger, herunder
ogsad oplysninger, der fremkommer sent i sagsbe-
handlingsforlebet, at der evt. m4 foretages supple-
rende (lege-) faglig undersagelse, og at nzvnet eller
n&vnets enkelte medlemmer skal have lejlighed til at
kraeve yderligere sagsundersogelser.

De nzvnte tidsfrister, der i gvrigt indebzerer en
meget betydelig nedbringelse af den aktuelle sagsbe-
handlingtid, der er pd gennemsnitligt ca. 18 mane-
der, vil derfor vaere gennemsnitlige sagsbehandlings-
tider, som Patientklagen@vnet skal sege at overhol-
de. Endvidere vil Sundhedsministeriet gennem en
analyse af den fremtidige interne arbejdstilretteleg-
gelse i Patientklagen@vnet og gennem navnets kvar-
talsmeassige indberetninger til ministeriet om sags-
behandlingtiden m.v. sege at sikre, at der sker den
tilsigtede nedbringelse af sagsbehandlingstiden. Der
kan dog opstd situationer, hvor ogsd den hejeste
sagsbehandlingstid p4 6 maneder ma overskrides,
bl.a. pa grund af de nezvnte retssikkerhedsmassige
hensyn, men ogsa fordi det i enkelte sager fortsat
kan vise sig serlig vanskeligt at afklare de faktiske
forhold vedrerende klageforholdet.

Med henblik p4 at nedbringe den samlede sagsbe-
handlingstid vil Sundhedsministeriet henstille til Pa-
tientklagenaevnet, at der for de enkelte faser i sagsbe-
handlingen indferes tidsfrister for afgivelse af udta-
lelse, f.eks. for medicinalpersonale m.v. Men de pa-
gzldende frister vil, jf. ovenstdende, have henstillin-
gens og vejledningens karakter, idet sagerne almin-
deligvis ikke uden de pageldende udtalelser kan vi-
derefores eller afgares.

Sundhedsstyrelsens pligt til at fere tilsyn med
sundhedspersonalet @ndres ikke, og styrelsen skal
som hidtil i henhold til centralstyrelseslovens § 12,
stk. 2, til Patientklagenzvnet indbringe sager, som
styrelsen finder vil kunne give grundlag for kritik el-
ler anden sanktion over for personer inden for sund-
hedsvaesenet. For ikke at sveekke grundlaget for
Sundhedsstyrelsens tilsynsfunktion skal Patientkla-
genavnet orientere styrelsen om sine afgerelser, jf.
bemearkningerne til de enkelte bestemmelser, nr. 3.

4. Sagsmeengde og sagsbehandlingstider.

Hovedbegrundelsen for den @ndrede tilretteleeg-
gelse af klagesystemet er ensket om en vasentlig
nedbringelse af den samlede sagsbehandlingstid.
Ministeriet har i en rapport af september 1991 nar-
mere redegjort for det eksisterende klagesystem og
pdpeget de arsager til den gennemsnitligt lange sags-
behandlingstid pa ca. 12-18 maneder samt stillet for-
slag til effektivisering af systemet. Sddanne effektivi-
seringer blev ivaerksat gennem 1992 og endelig i sep-
tember 1992 med tilfersel af ekstra personale til
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Sundhedsstyrelsens klagesagsafdeling primert ved
en reduktion af embedsl@geinstitutionernes perso-
nale, som samtidig blev lettet for visse dele af klage
sagsbehandlingen. Der blev dog ikke ved effektivise
ringen gennemfert en @ndring af den overordnede
tilrettelzeggelse af klagesystemet, der sdledes blev
opretholdt gennem et fortsat samspil mellem Pati
entklagenavnet, Sundhedsstyrelsen og embedsle
geinstitutionerne.

Da det ikke skonnes muligt gennem de pagalden
de effektiviseringer at opna den betydelige nedsat
telse af klagesagsbehandlingstiden, er det nu fundet
nedvendigt at g& det skridt videre at @ndre pa den
overordnede organisering ved — som anfert — helt at
triekke Sundhedsstyrelsen ud af klagesagsbehand:
lingen. Herved skennes der at kunne opnés en effek-

tivisering i sig selv, idet bl.a. dobbeltarbejde mellem
nevnet og Sundhedsstyrelsen undgds. Herudover
findes det nedvendigt — som anfert - at tilfere nev-
net og embedslegerne yderligere ressourcer, hvis
den betydelige nedsattelse af sagsbehandlingstiden
skal realiseres og kunne fastholdes samt til nedbrin-
gelse af den sagspukkel, der var i systemet (pr. de-
cember 1992 var der i Sundhedsstyrelsen ca. 840 sa-
ger under behandling) og den sagspukkel, der auto-
matisk opstar ved, at malsatningen om nedbringelse
af sagsbehandlingstiden indfares.

Hertil kommer, at der gennem 1992 er konstateret
en absolut stigning i sagsantaliet fra ca. 1.000 sager
til ca. 1.200 sager arligt eller en stigning pa ca. 20%,
som ogsd vil kreeve ressourcer.

Antallet af klagesager, der gennem drene er antaget til behandling i Patientklagencevnet, og antal afgjorte sager

fremgdr af folgende oversigt:

1989 1990 1991 1992
Antagne
sager 822 885 922 1155
Afgjorte
sager 543 1) 1151 848 1050

1) Searlig nedgang som folge af, at naevnet var ude af funktion nogle maneder.

Som det fremgér heraf, har patientklagesystemet
haft en jevn stigning i antal indgdede klagesager,
samtidig med at der er afsluttet et ligeledes stigende
antal sager, men uden at man trods yderligere perso-
naleindsats har varet i stand til at holde trit med
udviklingen. Dette er baggrunden for den fortsat
lange sagsbehandlingstid og for den nu foresliede
effektivisering af klagesagsbehandlingen.

Talmeassigt kan klagesagsantal og -tider samt res
sourcer i ovrigt beskrives séiledes:

Til ekspedition af 1.000 sager er afsat ca. 8 arsvaerk
i Patientklagenzvnet og ca. 14 arsverk i Sundheds
styrelsen eller i alt ca. 22 arsvaerk med en gennem
snitlig sagsbehandlingstid pa 12-18 méneder. Samti-
dig blev der arbejdet pa nedbringelse af en pukkel
pé ca. 800 sager i systemet, uden at nedbringelse
heraf endnu har kunnet konstateres fuldt ud. Sorﬁ
anfort 14 der ultimo december 1992 ca. 840 ikke-fer
digbehandlede sager i Sundhedsstyrelsen, hvoraf en
del kan henfores til pukkelen. Den samlede sagsbe-
handlingstid i Sundhedsstyrelsen er for oktober
kvartal 1992 opgjort til gennemsnitligt 9,3 maneder,
hvilket representerer en effektivisering fra ca. Il
méneder tidligere.

Efter nyordningen, hvor malsatningen er en ned-
bringelse af sagsbehandlingstiden til 3-6 maneder el-
ler en reduktion med 2/3, skennes tallene at se sile-
des ud:

Til sekretariatets ekspedition af arligt 1.200 sager
pa 3-6 maneder samt en samlet pukkelnedbringelse
over 1 4r pa ca. 800 sager skennes en merpersona-
leindsats pa netto ca. 25 % nedvendig i de forste &r,
hvilket svarer til 8 arsveerk. Disse arsvaerk fordeles
med 2 arsveerk til embedslegevasenet og 6 til Pati-
entklagen®vnets sekretariat, der derved kommer op
pa 23,3 arsvaerk. Nér puklerne endeligt er afviklet,
vil personaleindsatsen blive nedjusteret.

Samtidig tilbagefores fra Sundhedsstyrelsen yder-
ligere 4 arsveerk fra embedslegerne, og 9 drsvark
overgér til Patientklagenavnet. Sundhedsstyrelsen
behover 1 arsvaerk til fortsatte udtalelser i specielle
sager.

Da det er vigtigt, at indsatsen med henblik pa ned-
bringelse af sagsbehandlingstiden iverksattes sna-
rest muligt, og da det nye patientklagesystem efter
lovforslaget forst kan f& virkning fra 1. januar 1994,
vil Sundhedsstyrelsen i overgangsperioden foretage
en effektivisering af sin del af klagesagsbehandlin-
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gen ved at udskille klagesagsbehandlingen fra styrel-
sens 4. afdeling til en serlig sektion med ca. 14 &rs-
veerk. Dette vil gennem en samtidig midlertidig yder-
ligere styrkelse af denne sektion medvirke til en
umiddelbar nedszttelse af sagsbehandlingstiden, sa-
ledes at der ogsa kan pdbegyndes en nedbringelse af
de sagspukler, der ligger i Sundhedsstyrelsen.

5. @konomiske og administrative konsekvenser

Lovforslaget medferer, at undersogelse og forbe-
redelse af klagesager overferes fra Sundhedsstyrel-
sen til Patientklagen®vnets sekretariat. Der bliver
desuden mulighed for, at embedslegerne i hojere
grad kan inddrages i sagsbehandlingen.

Efter oml@gningen forudsattes Patientklagenav-
nets sekretariat selvstzendigt at kunne varetage den
helt overvejende del af klagesagernes forberedelse i
samarbejde med embedslegeinstitutionerne. Nav-
nets sekretariat vil derfor blive styrket med juridisk
og sundhedsfagligt personale, fortrinsvis laeger, samt
teknisk-administrativt hjelpepersonale.

Nevnet vil desuden have behov for at rade over
eksterne konsulenter, som inddrages i sagsforbere-
delsen, hvis na&vnets sekretariat ikke rader over den
nedvendige ekspertise. Naevnet kan endvidere ind-
hente rédgivning hos Sundhedsstyrelsen i mere spe-
cielle sager.

Neevnets sekretariat vil i alt blive udvidet med 15,0
arsveerk ved opgaveomlagningen, siledes at sekreta-
riatet efter lovforslaget i alt omfatter 23,3 arsveerk.
Udvidelsen omfatter 1 rsveerk som sekretariatschef
i bevillingslenramme 38, og 14 &rsveerk i bevillings-
lenramme ovrige, heraf ca. 10 AC-arsveerk. Merud-
gifterne til aflenning af personale, honorarer til sag-
kyndige m.v. udger 7,2 mio. kr. arligt.

Patientklagen@vnets ovrige driftsudgifter til loka-
ler, kontorhold, edb-udgifter m.v. skennes at vokse
med 2,3 mio. kr. arligt. Endvidere skal der afholdes
etableringsudgifter til huslejeindskud, anskaffelse af
inventar, edb-udstyr, kontormaskiner o.1. pé 3,1 mio.
kr. Der afswettes desuden 0,5 mio. kr. til en oplys-
ningskampagne om patientklagereglerne.

I forbindelse med omlegningen tilfores embeds-
legeinstitutionerne en lensum p4 1,95 mio. kr. arligt
svarende til 6 rsvaerk (@). Heraf overfores 1,3 mio.
kr. og 4 arsvaerk (@) fra Sundhedsstyrelsen. Denne
overforsel annullerer den ressourcetilforsel, som
Sundhedsstyrelsen har fiet fra embedslegerne som
folge af omlegningerne i klagesagsbehandlingen i
1992. Embedslegeveaesenet tilfores desuden 0,3 mio.
kr. arligt til evrig drift.

Overforslen af opgaverne med undersegelse og
forberedelse af klagesager fra Sundhedsstyrelsen til
Patientklagenavnets sekretariat medferer, at Sund-

hedsstyrelsens personalebehov til klagesagsbehand-
lingen stort set bortfalder. Der vil dog fortsat vare et
meget begrenset personalebehov til ridgivning af
Patientklagenzvnet, idet naevnet kan indhente rad-
givning i mere specialiserede og enkeltstaende tilfel-
de, samt til tilsynsklagesager i avrigt.

Faldet i Sundhedsstyrelsens personaleforbrug ud-
gerialt 13,0 arsveerk, heraf 1 arsvaerk i bevillingslen-
ramme 37. Nedgangen i personalebehovet skennes
at medfere en samlet lonbesparelse pa 3,9 mio. kr.
arligt.

Det personale, som bliver overflodigt i Sundheds-
styrelsen i forbindelse med omlegningen, vil s& vidt
muligt blive segt genplaceret i Patientklagensvnets
sekretariat.

Omlegningen skennes ikke at reducere Sund-
hedsstyrelsens udgifter til sagkyndige radgivere m.v.,
som honoreres med et fast vederlag. Sundhedsstyrel-
sen vil fortsat have behov for serlige radgivere,
navnlig specialister pa det legefaglige og tandlege-
faglige omrade, til de resterende klagesager, til ovri-
ge tilsynssager samt til styrelsens mange andre opga-
ver, bl.a. almindelige sundhedsfaglige opgaver, ud-
dannelsessporgsmal og medicinomradet. Honorerin-
gen af de sagkyndige tilpasses de nye forhold ved
forstkommende fornyelse af honorarordningen.

Sundhedsstyrelsens ovrige driftsudgifter reduce-
res med 0,7 mio. kr, rligt i forbindelse med bortfal-
det af styrelsens opgaver inden for patientklagesags-
behandlingen.

Samlet set vil nettomerudgifterne i 1994 siledes
for de nzvnte institutionsomrader under Sundheds-
ministeriet udgere i alt 10,7 mill. kr., hvoraf 3,6 mill.
kr. udger etablerings- og andre engangsudgifter, og
de resterende udgifter 5,2 mill. kr. til len og 1,9 mill.
kr. til evrig drift. I de felgende 4r vil nettomerudgif-
terne udgere de nzvnte 7,1 mill. kr., idet der dog
efter neermere vurdering, jf. ovenfor, vil ske en ned-
justering af personaleindsatsen, nar sagspuklerne er
endeligt afviklede.

ZAndringer i udgifter og personaleforbrug vil blive
indarbejdet i finanslovforsiaget for 1994,

Lovforslaget vil ikke have gkonomiske eller admi-
nistrative konsekvenser af betydning for kommuner
og amtskommuner.

Bemcerkninger til lovforslagets enkelte
bestemmelser

Til § 1

Bestemmelsen i § 19, stk. 1, fastslar indlednings-
vis, at Sundhedsvasenets Patientklagenevn nu di-
rekte kan etablere et samarbejde med embedsle-
geinstitutionerne om klagesagsarbejdet og udsende
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retningslinjer herfor. Denne del af bestemmelsen
svarer til de lovregulerede adgange, andre myndigt
heder, f.eks. retsveesenet, har for benyttelse af em
bedsi@gevasenet. Bestemmelsen abner mulighed
for, at Patientklagen®vnet naermere kan pracisere,
hvordan det praktiske samarbejde om patientklage
sagerne skal finde sted, herunder at naevnet n@rmerg
kan fastleegge f.eks. i generelle retningslinjer, at em-
bedslaegeinstitutionerne i visse mere ukomplicerede
sager ikke blot skal undersoge og oplyse sagerne,
men ogsa skal udarbejde en indstilling om sagens
afgorelse til nevnet, typisk indeholdt i et udkast al
navnets svarskrivelse. Hvis nevnet onsker viderega-
ende brug af embedslegerne end forudsat i lovfor-
slaget, forudsattes Sundhedsministeriet inddraget|i
forhandlingerne herom.

I 2. pkt. fastsattes, at nevnet kan bestemme, at
klagesager direkte kan indgives til embedslegeinsti-
tutionerne. Herved abnes mulighed for, at embeds-
liegerne direkte og uden forudgaende foreleggelse
for Patientklagenzvnet kan ga i gang med sagsun-
dersogelse og forberedelse, samt at foreldelsesfrister
afbrydes ved indleveringen til embedslegen.

Endelig er det i 3. pkt. lagt til grund, at den admi-
nistrative forberedelse af patientklagesagerne hen-
lzegges til Patientklagen@vnets sekretariat, idet den
obligatoriske hering af Sundhedsstyrelsen afskaffes,
dog séledes at der gives mulighed for, at Patientkla
genzvnet stadig kan here Sundhedsstyrelsen i helt
specielle sager.

Endvidere gives der mulighed for, at Patientklage
navnet kan hore Retsleegeradet.

Til nr. 2

Bestemmelsen i § 19, stk. 2, sikrer, at det indklage-
de sundhedspersonale har pligt til at forsyne savel
Patientklagen®vnet som embedslaegerne i deres nye
funktion for navnet med de oplysninger og doku-
menter, herunder journaler, som findes at vare af
betydning for sagen. Det forudszttes dog, at den pé-
geeldende af hensyn til tredjemand eller af hensyn til
sig selv vil kunne naegte at give oplysninger i over-
ensstemmelse med retsplejelovens regler om vidne-
fritagelse.

Til nr. 3

For at sikre, at Sundhedsstyrelsen fortsat kan va-
retage sine tilsynsopgaver med sundhedsforholdene,
herunder sundhedspersonalets faglige virksomhed
efter centralstyrelseslovens § 4, er det i stk. 3, 1. pkt.,
fastsat, at Patientklagenavnet lgbende holder Sund-
hedsstyrelsen underrettet om sin afgorelsespraksis.
Samtidig gives der hjemmel til, at Sundhedsstyrelsen
om fornedent kan rekvirere nevnets akter i de enkel-
te klagesager, jf. bl.a. kravet om lovhjemmel hertil i
forvaltningslovens § 28 om videregivelse af oplysnin-
ger mellem forvaltningsmyndigheder. Herudover
forudszttes det, at styrelsen udarbejder neermere ret-
ningslinjer, der paleegger embedslegeinstitutionerne
at foretage en direkte orientering af styrelsen f.eks. i
sager, der vedrorer gentagelsestilfelde, serlig alvor-
lige eller principielle forhold m.v.

Til § 2

Efter vedtagelsen af lovforslaget vil omleggelsen
af patientklagesystemet kraeve en del forberedelse,
herunder flytning og ansettelse af nyt personale, an-
skaffelse og indretning af nye lokaler til Patientkla-
genzvnet, endring af Patientklagenavnets forret-
ningsorden m.v. Det skonnes derfor nedvendigt, at
nyordningen ferst ivaerksaettes pr. 1. januar 1994.

Det er fundet mest praktisk at gennemfere over-
gangen til den nye ordning séledes, at den geelder for
alle klagesager, der rejses over for Patientklagenzev-
net 1. januar 1994 eller derefter, jf. stk. 2.

Da hovedindsatsen i klagesagsbehandlingen hidtil
har ligget i Sundhedsstyrelsen, opstér der spergsmal
om, hvad der skal ske med de klagesager i Sund-
hedsstyrelsen, der ved lovens ikrafttreeden endnu ik-
ke er ferdigekspederet. Ifolge den ny bestemmelse i
§ 19, stk. 3, kan Patientklagenavnet beslutte, at disse
sager skal overgd til fortsat behandling i navnet,
uden at Sundhedsstyrelsen har afgivet udtalelse i sa-
gen. D.v.s. at Patientklagenzvnet kan vaelge enten at
lade Sundhedsstyrelsen ferdigbehandle disse sager
som hidtil eller selv at overtage sagerne, uanset hvil-
ket stadium i sagsbehandlingen sagerne har ndet.
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Bilag til f. t. 1. vedr. sundhedsvesenets centralstyrelse m.v.

Bilag

I dette bilag er (med mindre skrift)
indsat den geeldende formulering af de bestemmelser,
der berores af lovforslaget

§ 1. I lov nr. 397 af 10. juni 1987 om sund-
hedsvasenets centralstyrelse m.v., som @ndret
ved lov nr. 391 af 7. juni 1989 og lov nr. 369 af
6. juni 1991, foretages folgende @ndringer:

1. § 19, stk. 1., affattes siledes:

»Stk. 1. Neevnet kan anmode vedkommende
embedslageinstitution om at undersoge klage-
sagen samt om, at der udarbejdes indstilling til
nevnet om sagens afgerelse. Navnet kan be-
stemme, at klagesagerne direkte kan indgives
til embedslaegeinstitutionerne med henblik pa
undersogelse, for navnet traeffer afgorelse i en
sag. Nevnet kan forelegge sager for Sund-
hedsstyrelsen og Retslegerddet, for nevnet
treeffer afgorelse i en sag. Naevnet skal, inden
der treffes afgorelse i en klagesag vedrerende
sundhedsvasenet i Gronland, indhente en ud-
talelse herom fra sundhedsmyndighederne i
Gronland.«.

§ 19. Naevnet skal indhente en udtalelse fra
Sundhedsstyrelsen, for Neevnet treffer afge-
relse i en sag. Naevnet skal, inden der treffes
afgorelse i en klagesag vedrerende sundheds-
vaesenet i Grenland, tillige indhente en udta-
lelse herom fra sundhedsmyndighederne i
Grenland. Til brug for sin vurdering kan
Sundhedsstyrelsen foreleegge sagen for Rets-
leegeradet.
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2. § 19, stk. 2, affattes saledes:

»Stk. 2. Personer, omfattet af dette kapitel,
skal efter anmodning meddele Sundhedsvase-
nets Patientklagenazvn samt embedslegerne
enhver oplysning, herunder journaler, til brug
for behandling af sagen.«.

Stk. 2. Personer, omfattet af dette kapitel,
skal efter anmodning meddele Sundhedssty-
relsen enhver oplysning til brug for behand-
ling af sagen.

3. 1§ 19 indsettes som stk. 3:

»Stk. 3. Sundhedsvasenets Patientklage-
nevn skal holde Sundhedsstyrelsen underret-
tet om de afgerelser, navnet traeffer. Sund-
hedsstyrelsen kan til brug for sin tilsynsvirk-
somhed fa udleveret navnets sagsakter i de en-
kelte klagesager«.

§ 2. Loven treeder i kraft den 1. januar 1994.

Stk. 2. Loven finder anvendelse pa klager,
der rejses over for Patientklagenzvnet den 1.
januar 1994 eller herefter.

Stk. 3. For klager, der er indleveret til Pati-
entklagen®vnet for 1. januar 1994, men hvor
Sundhedsstyrelsen endnu ikke pr. 1. januar
1994 har afgivet en udtalelse i sagen, kan Pati-
entklagengvnet beslutte, at sagerne kan over-
ga til fortsat behandling i navnet, uden at
Sundhedsstyrelsen har afgivet udtalelse i sa-
gen.

Fremsatte lovforslag (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag)



