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Samradsspergsmal CV

“"Hvad er ministerens holdning til en eventuel cendring af 5-
drsfristen for klager over autoriserede sundhedspersoner,
sdaledes at fristen udelukkende lober fra det tidspunkt, hvor
patienten bliver bekendt med en potentielt fejlbehandling?
Den eksisterende lovgivning indebcecerer som bekendt, at
ansvaret kan veere forceldet, for patienten konstaterer fejlen.
Der henvises til ministerens svar pa SUU alm. del -sporgsmal
894.”

[Indledning]
Samradsspergsmalet handler om tidspunktet for beregning af
den 5-drige foraldelsesfrist, som geelder 1 klagesager over
autorisererede sundhedspersoner inden for
patientklagesystemet.

Lad mig starte med at sla fast — fuldstendig enig - det er en
vigtig del af patienternes retsstilling. Det er dog ogsé
nedvendigt at tage hajde for sundhedspersoners retssikkerhed.
Det er de rammer, vi opererer inden for her. Det vil jeg komme
ind pa senere.

I mit svar pd spergsmil nr. 894 tilkendegav jeg, at jeg er
indstillet pa at undersgge behovet for, om fristen pd 5 ér skal
suppleres. Det vil jeg godt gentage her pa det her samrad ogsa.

Offentligt



Jeg vil gerne se pd det, fordi foreldelsesfrister jo kan virke
harde. Derefter skal vi selvfoelgelig sikre os, at vi har den rette
balance 1 de regler, der galder.

Men jeg vil ogsd gerne sige, at for mig er det for tidligt at
drage en konklusion. Jeg har ikke selv p4 nuvarende tidspunkt
taget endelig stilling. Men nér departementet er ferdig med
sin undersogelse, sd vil vi legge det op til partierne, og s kan
hvert parti tage stilling. Og s kan vi magdes om dette, og se
om der er behov for @ndringer — og 1 givet fald, om vi kan
blive enige om disse. Og det ser jeg selvfolgelig frem til. For
man kan tage stilling, sd mener jeg, at der er en reekke forhold,
som skal undersgges sagligt og naermere forinden. Det er
hensyn som taler for — helt tydeligt, helt enig. Men der er ogsé
hensyn som taler imod. Og det m& man objektivt set sige. Der
er jo en grund til at de har veret som de var 1 arene op til nu 1
hvert fald. Og vi skal vurdere, om vi skal supplere reglerne
med noget.

[Generelt om foraeldelsesfrister 1 klagesager over autoriserede
sundhedspersoner]

Inden jeg kommer ind pé de nermere overvejelser, vil jeg
forst kort opridse reglerne om klageadgang over konkrete
sundhedspersoner og derefter foreldelsesfristerne.
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Klager over konkrete sundhedspersoners sundhedsfaglige
virksomhed  skal indgives til = Sundhedsvaesenets
Disciplinernevn. Klager over selve sundhedsvasenet —
behandlingsforlob — indgives derimod til Styrelsen for
Patientklager. Disciplinerna@vnet treffer afgerelse om,
hvorvidt sundhedspersonen har handlet i overensstemmelse
med de geldende faglige normer. Naevnet kan enten udtale
kritik eller ikke-kritik af sundhedspersonen.

Der galder to typer af foreldelsesfrister — det vil sige frister
for, hvornar man senest kan indgive en klage: En pé 2 ér og
én pd S ar.

Den 2-érige klagefrist laber fra det tidspunkt, hvor klageren
fik eller burde have fiet kenskab til det forhold, der klages
over. Det er den frist, man kalder den relative
foreldelsesfrist.

Den 5-arige foraeldelsesfrist, lober fra behandlingstidspunktet.
Det kalder man den absolutte foraeldelsesfrist. Det er denne
frist, som samradsspergsmalet handler om.

Fristen betyder, at en patient ikke kan klage over en
behandling, som er mere end 5 ar gammel, selvom patienten
forst far kendskab til det forhold, der klages over, efter udlgbet
af 5-ars fristen. Det er vel det, som den konkrete sag, ogsa
illustrerer, som jeg forstir den ud fra medierne.

Der er som navnt til at starte med flere forhold, der gor sig

geeldende, der skal undersoges og afvejes. Og som béade kan
tale for og imod, at man skal endrer eller justerer pa reglerne.
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[Hensynet til patienters retsstilling]
For det forste er der hensynet til patienters retsstilling.

Her spiller muligheden for at klage en central rolle. Den skal
sikre, at man kan klage, hvis man mener, at man har faet en
mangelfuld eller ikke korrekt behandling.

Forzldelsesfristerne, som vi har dem 1 dag, har en helt &benlys
betydning for klagemulighederne. For som jeg forklarede
tidligere, sd vil reglerne vare til hinder for, at der kan klages
over forhold, som ligger mere end 5 ar tilbage 1 tiden. Ogsa
selvom patienten forst bliver klar over fejl efter 5 ar.

Der kan eksempelvis vere tilfeelde, hvor det er helt abenlyst,
at en patient ikke har haft mulighed for at kunne opdage en
sygdom som folge af en fejl, og dermed kunne benytte
muligheden for at klage over denne inden udlebet af 5-
arsfristen. Det kan der vare. Dermed kan der vare risiko for,
at nogle patienter bliver afskaret fra at klage.

Dette forhold er jo helt entydigt, og kan derfor tale for, at

reglerne skal suppleres med noget, som giver mulighed for
det.
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[Hensynet til den autoriserede sundhedsperson]

For det andet er der hensynet til retssikkerheden for den
sundhedsperson, som en klage omhandler. Det har ogsa
betydning for patientsikkerheden. For et vigtigt element 1 at
opretholde en hej grad af patientsikkerhed er ogsa at sikre, at
vores dygtige og kompetente sundhedspersoner — det kan jo
vaere alle former for sundhedspersoner — der udger hele
grundlaget for, at der kan leveres sundhedsfaglig behandling
af hej kvalitet, at de trygt kan gi pa arbejde. Og treffe de
beslutninger hver eneste dag til gavn for vores patienter, som
de fokuserer pa, og ikke alt muligt andet.

Hvis man indferte en leengere foraeldelsesfrist — og dermed
ogsé en lengere ventetid for afklaring af sager — vil det kunne
opleves som en stor belastning for den enkelte
sundhedsperson. Og som udtryk for manglende tillid til
sundhedspersonen fra systemet.

Det wvil risikere at kunne medfere tilbageholdenhed fra
personalets side 1 forhold til at treffe beslutninger, og at
personalet bruger unedvendige ressourcer, unedvendig tid, pa
administration og registreringer.

Det er et vasentligt hensyn, vi skal overveje. Det var ogsé
noget, hvis man gir ned 1 sagens akter, som ogsd min
forgeenger fra Venstre (Ellen Trane Nerby) var meget
fokuseret pa, og som mundede ud i den sakaldte tillidspakke,
som skulle styrke sundhedspersoners retssikkerhed og tilliden
til tilsynssystemet.
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[Hensynet til et effektiv klagesystem]
Endelig er der hensynet til at sikre et effektivt og
velfungerende patientklagesystem. Det bidrager
foreldelsesfristen til. Det er til gavn for bade patienten og den
indklagede sundhedsperson.

For alle har en interesse 1, at sagerne ikke ligger og venter 1
store pukler, men bliver afviklet sa hurtigt som muligt, og at
der ikke gar for lang tid fra behandlingstidspunktet til klagen.
Ikke mindst for at sikre, at klagerne kan behandles, mens det
fortsat er muligt at skaffe de relevante oplysninger til sagen.

Her skal man vare opmarksom pd, at der 1
patientklagesystemet indhentes en personudtalelse fra den
indklagede sundhedsperson. Og det kan vare vanskeligt for
en sundhedsperson at skulle forholde sig til og redegere for en
sag, som ligger mange &r tilbage 1 tiden.

Forzldelsesfristen er altsd med til at sikre grundlaget for og
kvaliteten af afgerelserne.

[Afslutning]

Men som jeg startede med at sige — nu har jeg redegjort for
nogle af de forskelligrettede hensyn, som vi skal balancere,
nar vi treffer denne her beslutning — og jeg er indstillet til at
se pa, om der er behov for at supplere reglerne. Og jeg vil slet
ikke udelukke, at der kan vaere helt serlige tilfeelde. Det ma
jeg sige. Men jeg vil heller ikke udelukke, at vi skal fastholde
de nuvearende regler.
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Det vil jeg se frem til at drofte med partierne, og at vi far vores
embedsmend til at levere et arbejde, som vi kan forholde os
til.

Helt enkelt og ligetil er det ikke. Og jeg har lyst til at supplere
med en ting til. Fordi jeg har op til samrédet forsegt mig med
at leese mig lidt frem til, hvad det er for en konkret sag, som
det handler om. Og jeg synes, at i mediedakningen, der virker
det som om, at man udelukkende fokuserer pa
patientklagesystemet, som jo har en 5-arsfrist. Men der star
ikke noget om, at 1 patienterstatningsordningen, der er jo en
10-érsfrist. S& der er altsa en 10-drsfrist for at fa erstatning.
Og det henger sammen med, at den vurdering for erstatning
treeffer man efter indhentelse af journaler, som bliver gemt 1
flere éar.

Hvorimod, nar man er inde 1 klagesystemet, sa skal man ogsé
indhente en udtalelse fra den pdgaeldende sundhedsperson. Og
nar der er mennesker involveret, og ikke bare noget, der er
skrevet, sd er der altsd — som jeg ogsd navnte tidligere — jo
leengere tid der gar, jo vanskeligere kan det selvfolgelig vere.

Det er bare med til at nuancere billedet, synes jeg, at man altsa
godt kan fé en erstatning, hvis der er grundlag herfor efter 5
ar. Der er faktisk en 10-arsfrist for det. Det skal vi ogsa have
med 1 vores vurdering.

Der er altsa forskellige hensyn, vi skal vaere opmerksomme
pa. Og vi ma afveje over for hinanden, og se om — og 1 givet
fald hvordan — foreldelsesfristen i patientklagesystemet kan
suppleres.
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For der er retssikkerhed for vores patienter og retssikkerhed
for vores sundhedsmedarbejdere. Og vi skal have
foreldelsesfrister. Men hvordan de skal vere helt pracist, og
om der skal @ndres pd det, ser jeg frem til at drefte med
Folketingets partier.
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