Patientombuddet
3.10.11

Kommissorium for Det Radgivende Praksisudvalg

Baggrund:

Den 1. januar 2011 tr@dte en zndring af lov om klage- og erstatningsadgang
inden for sundhedsvaesenet i kraft (Lov nr. 706 af 25. juni 2010). Med lovaend-
ringen etableredes bl.a. et nyt klagesystem, og der blev mulighed for at klage
over sundhedsvaesenets sundhedsfaglige virksomhed, uden at der samtidig
klages over bestemte sundhedspersoner.

Efter lovens § 1 behandler Patientombuddet bl.a. klager fra patienter over
sundhedsvaesenets sundhedsfaglige virksomhed uden forelaaggelse for et
naevn.

Indenrigs- og sundhedsministeren nedszaetter efter lovens § 12 a Det radgiven-
de Praksisudvalg for at sikre, at repraesentanter for relevante organisationer,
herunder patientorganisationer, far adgang til at praege udviklingen af Patient-
ombuddets praksis for afggrelsen af klager fra patienter over sundhedsveese-
nets sundhedsfaglige virksomhed.

Praksisudvalget blev nedsat ved indenrigs- og sundhedsministerens brev af
den 25. maj 2011

Praksisudvalgets opgaver:
Patientombuddet forelaegger sine afggrelser i klagesager efter lovens § 1 for
Praksisudvalget.

Praksisudvalget har til opgave at fglge Patientombuddets praksis for afggrelse
af sager om sundhedsvaesenets sundhedsfaglige virksomhed og rédgive Pati-
entombuddet om ombuddets fremtidige afggrelser af sammenlignelige sager.

Udvalget skal have mulighed for at drgfte baggrunden for udfaldet i enkelte
sager med Patientombuddet samt kunne tilkendegive synspunkter om afggrel-
serne, herunder pdpege eventuelle afggrelser, hvor fremtidige sammenligneli-
ge sager efter praksisudvalgets opfattelse bgr f3 et andet udfald, eller hvor der
efter praksisudvalgets opfattelse i hgjere grad bgr tages hgjde for naermere
bestemte forhold.



Praksisudvalget vil sdledes kunne praege Patientombuddets fremtidige afggrel-
ser af sammenlignelige sager og dermed udviklingen af ombuddets praksis for
afggrelser af klager over sundhedsvaesenets sundhedsfaglige virksomhed.

Af hensyn til tilrettelzeggelsen af Det Radgivende Praksisudvalgs virksomhed
forudsaettes det, at Patientombuddet i praksis forelaegger praksisudvalget en
delmangde af Patientombuddets afggrelser, f. eks. afggrelser i principielle sa-
ger eller afggrelser inden for udvalgte omrader, herunder udvaigte sygdoms-
omrader eller sygehuse m. v. Praksisudvalget vil i den forbindelse kunne udpe-
ge, inden for hvilket omrdder udvalget gnsker afggrelser forelagt. Afggrelserne
vil forud for forelaeggelsen skulle anonymiseres af hensyn til beskyttelsen af
personfglsomme oplysninger.

Praksisudvalget har endvidere til opgave at radgive Patientombuddet om lae-
ringen af sagerne.

Praksisudvalget vil i den forbindelse kunne pege pa sundhedsfaglige omrader,
som efter udvalgets opfattelse kraever en saerlig opmaerksomhed elier indsats
med hensyn til lzering, ligesom udvalget vil kunne rddgive Patientombuddet
om, hvilke leeringsinitiativer, der efter udvalgets opfatteise bgr iveerksaettes.

Patientombuddet redeggr for Praksisudvalgets virksomhed i Patientombuddets
arsrapport. pide ke

Sammensatningen af Det Radgivende Praksisudvalg.
Patientombuddets direktgr er efter loven formand for udvalget.

Ministeren er bemyndiget til at treeffe beslutning om sammensaetning af Det
R&dgivende Praksisudvalg.

Praksisudvalget er sammensat af repraesentanter for:

Danske Regioner

KL

Dansk Sygeplejerad
Tandlaegeforeningen
Tandlaegernes Nye Landsforening
Landsforeningen af Kliniske Tandteknikere,
Jordemoderforeningen

Danske Fysioterapeuter

Dansk Kiropraktorforening

FOA,

3F

Danske patienter

Forbrugerradet



e Danske Handicaporganisationer
e Laegeforeningen.

Hver organisation har én repraesentant i praksisudvalget, dog har Laegefor-
eningen fdet mulighed for at udpege op til tre medlemmer.

Mgdestruktur
Formanden indkalder Det R&dgivende Praksisudvalg til mgde efter behov og
mindst to gange arligt.

Praksisudvalget sekretariatsbetjenes af Patientombuddet.



Medlemsliste - Det Radgivende Praksisudvalg

Formand
Vicedirekter for Styrelsens for Patientsikkerhed Steffen Egesborg Hansen

Medlemmer
Jordemoderforeningen

Lise Jul Scharff
lisc@regionsjaelland.dk

Landsforeningen af Kliniske Tandteknikere
Flemming Mogensen Fingen
finoeen@gmail.com

Laegeforeningen

Anja Mitchell, e-mail adresse aumitchell@dadinet.dk
Josephine Obel, e-mail adresse jobel@dadinet.dk
Jakob Dabhl, jakobdahl@dadinet.dk

Danske Patienter
Natasja Espelgv Balslev
neb@cancer.dk

Dansk Kiropraktor Forening
Lisbeth Hartvigsen
Ihartvigsen@rygklinik.dk

FOA
Karen Stashr
KAS050@foa.dk

Forbrugerradet Taenk
Sine Jensen
sj@fbr.dk

Danske Fysioterapeuter
Gurli Petersen

gp@fysio.dk

Dansk Sygeplejerad
Dorte Steenberg
ds@dsr.dk

Ministeriet for Sundhed og
Forebyggelse



Tandleegeforeningen
Henrik Paul Nielsen
hpn@tdl.dk

De Offentlige Tandlzeger
Henning Michael Tanning
hmt@guldborgsund.dk

KL
Jeanette Hjermind
jeah@bhillerod.dk

Danske Regioner
Peder Ring
por@regionsjaelland.dk

Danske Handicaporganisationer

Tina Brandt Jensen
h2move.com@gmail.com

Side 2



Oversigt over emner behandlet i Det Radgivende Praksisudvalg
Mgde 1-13

1. mgde den 14, oktober 2011
Et repraesentativt udvalg af de fa afggrelser, som Patientombuddet havde truffet.

2. mgde den 26. april 2012
Plejeforigb.
Information og samtykke.

3. mgde den 25. oktober 2012
Sektorovergange.

4, mode den 29. maj 2013
Journalfgring.

5. mgde den 20. maj 2014
Delegation og supervision.
Oplaeg fra patientvejleder om hjaelp til borgere, der gnsker at klage.

6. mgde den 12. november 2014
Skadestuesager.
Serviceeftersyn af rapporteringssystemet for utilsigtede haandelser. Orientering.

7. mgde den 20. maj 2015
Lzegevagten og Akuttelefonen.

8. mgde den 11. november 2015
2. opinion under henholdsvis sagsbehandlingen og pa baggrund af anmodning fra naevnet samt
afggrelser med dissens.

9. mgde den 25. maj 2016
Fejlmedicinering.

10. mgde den 21. november 2016
Sektorovergange og tryksar.

11. mgde den 24. maj 2017
Medicinering ved psykiatrisk behandling og én afggrelse vedrgrende IT-systemsvigt.



12. mgde den 15. november 2017
Mave-tarm behandling, meningitis, information og samtykke i forhold til vacciner.

13. mgde den 23. maj 2018
Strid om indholdet i journaler
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Oversigt (indholdsfortegnelse)

Bilag |

Den fulde tekst

Betenkning afgivet af Sundhedsudvalget den 26. maj 2010

Betankning

over

Forslag til lov om &ndring af lov om klage- og erstatningsadgang inden for
sundhedsvasenet, lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig
virksomhed, sundhedsloven og forskellige andre love

(Et nyt patientklagesystem, mulighed for at klage over sundhedsvasenets sundhedsfaglige virksomhed, forenkling af regler om
tilsynsforanstaltninger m.v.)

[af indenrigs- og sundhedsministeren (Bertel Haarder)]

1. Andringsforslag
Der er stillet 3 @ndringsforslag til lovforslaget. Socialdemokratiets, Socialistisk Folkepartis, Det Radikale Venstres og Enhedslistens
medlemmer af udvalget har stillet ndringsforslag nr. 1, og indenrigs- og sundhedsministeren har stillet &ndringsforslag nr. 2 og 3.

2. Udvalgsarbejdet
Lovforslaget blev fremsat den 3. marts 2010 og var til |. behandling den 16. marts 2010. Lovforslaget blev efter 1. behandling henvist
til behandling i Sundhedsudvalget.

Moder
Udvalget har behandlet lovforslaget i 4 meder.

Horing
Et udkast til lovforslaget har inden fremsattelsen veret sendt i haring, og ministeren for sundhed og forebyggelse sendte den 16.

december 2009 dette udkast til udvalget, jf. SUU alm. del — bilag 156. Den 3. marts 2010 sendte indenrigs- og sundhedsministeren de
indkomne heringssvar og et notat herom til udvalget.

Teknisk gennemgang
Den 8. april 2010 blev der afholdt en teknisk gennemgang af lovforslaget. Indenrigs- og sundhedsministeren og ledsagende

embedsmznd deltog heri. Praeesentationerne, der blev anvendt under gennemgangen, er omdelt som bilag pa lovforslaget.

Skriftlige henvendelser
Udvalget har i forbindelse med udvalgsarbejdet modtaget skriftlige henvendelser fra:

Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter og Forbrugerradet,

Dansk Sygeplejeréd,

Hans Jacobsen, Virum,

Tina Jensson, Kabenhavn S,

Erik Sejrup, Vallensbak Strand, og

Trans-Danmark.

Indenrigs- og sundhedsministeren har over for udvalget kommenteret de skriftlige henvendelser.

Deputationer
Endvidere har Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter og Forbrugerrddet mundtligt over for udvalget redegjort for deres
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holdning til lovforslaget.

Spargsmal
Udvalget har stillet 32 spargsmal til indenrigs- og sundhedsministeren til skriftlig besvarelse, som denne har besvaret.

3. Indstillinger
Et flertal i udvalget (S, SF, RV, EL og Pia Christmas-Mgller (UFG)) indstiller lovforslaget til vedtagelse med de stillede
@ndringsforslag.

Et mindretal i udvalget (V, DF og KF) indstiller lovforslaget til vedtagelse med de af indenrigs- og sundhedsministeren stillede
@ndringsforslag. Mindretallet vil stemme imod det under nr. | stillede ®ndringsforslag,

Liberal Alliance, Inuit Ataqatigiit, Stumut, Tjédveldisflokkurin og Sambandsflokkurin var pa tidspunktet for betenkningens afgivelse
ikke representeret med medlemmer i udvalget og havde dermed ikke adgang til at komme med indstillinger eller politiske udtalelser i
betenkningen.

En oversigt over Folketingets sammensactning er optrykt i beteenkningen. Der gores opmerksom pa, at et flertal eller et mindretal i
udvalget ikke altid vil afspejle et flertal/mindretal ved afstemning i Folketingssalen.

4. Politiske bemaerkninger

Venstres, Dansk Folkepartis og Det Konservative Folkepartis medlemmer af udvalget finder, at lovforslaget indebarer en styrkelse af
patienternes retsstilling, idet patienterne fremover ikke alene har mulighed for at klage over konkrete sundhedspersoner, men med
lovforslaget bl.a. far en ny mulighed for at klage over samlede behandlingsforleb. Det er en veasentlig forbedring navnlig set i lyset af,
at behandlingsforlab ofte involverer flere forskellige dele af sundhedsvasenet. Det nye patientklagesystem vil dermed kunne
understette sammenhzngende behandlingsforleb via lering af de forlgb, som ikke lever op til almindeligt anerkendte faglige
standarder. Samtidig udvides patienternes muligheder for at klage over regioners og kommuners administrative beslutninger pa
sundhedsomrader vaesentligt.

Med etableringen af Patientombuddet skabes der grundlag for kortere sagsbehandlingstider, hvilket ikke kun vil vere til gavn for de
patienter, der klager, men ogsa vil bidrage til, at erfaringerne fra de klager, der giver anledning til kritik, hurtigere kan opsamles og
omsettes til lering i hele sundhedsvasenet.

V, DF og KF ser positivt pa, at der med etableringen af Patientombuddet skabes én central klageindgang pd sundhedsomrédet, som vil
lette patienternes klageadgang. Nar en klage modtages i Patientombuddet forudsztter partierne, at Patientombuddet pd baggrund af
klagen opstiller klagepunkterne, saledes som Patientombuddet har forstaet klagen, og herefter afstemmer disse klagepunkter med
patienten pd samme méde, som Patientklagenavnet gor i dag. Det forudsettes ogsa, at Patientombuddet informerer patienten om
forskellen mellem at fa klagen behandlet ved Patientombuddet som en forlebsklage henholdsvis ved Disciplinernavnet som en
individklage.

V, DF og KF finder, at forslaget om at tilbyde patienter, der klager, en dialog med regionen er et centralt element i det nye
klagesystem, der ager fokus pé at fremme en dialog mellem patienterne og sundhedsvasenet. Det vil understette den lokale lering af
patienternes oplevelser. En dialog vil kunne afklare misforstaelser mellem en patient og sundhedspersonalet og give mulighed for, at
patienten fér en forklaring pa og eventuelt en undskyldning for behandlingsforlebet, og ma derfor forventes at have en klageafbodende
effekt.

V, DF og KF legger desuden vagt pd, at dialogprocessen vil medvirke til en hurtigere oplysning af klagesagerne, idet regionen allerede
i forbindelse med dialogen vil skulle danne sig overblik over det forlab, der klages over, ligesom regionen — hvis dialogen ikke har fort
til, at klagen er bortfaldet — inden for 4-ugers-fristen for dialogprocessen skal sende relevante oplysninger til Patientombuddet.

V, DF og KF finder det vigtigt, at patienterne skal kunne have tillid til, at dialogen vil foregé under trygge rammer, s patienten oplever
at vere i gjenhgjde med sundhedsvasenet. Partierne forudsetter derfor, at Patientombuddet og regionerne i tilkknytning til tilbuddet
om en dialog skal vejlede patienterne om muligheden for at lade sig bista.

Det ma forventes, at de fleste patienter vil have en person i deres personlige eller professionelle netvark, som vil kunne trede til, hvis
patienten ensker bistand ved dialogen. Men ogsa de patienter, der ikke har et sddant netveerk, skal have mulighed for bistand ved
dialogen. V, DF og KF gleder sig derfor over, at regionerne i samarbejde med patientorganisationer m.v. fremlegger
kontaktoplysninger pa patientorganisationer m.v. eller frivillige fra de pdgzldende organisationer, som patienten kan kontakte, hvis
patienten ensker en frivillig bisidder. Det forudszttes, at denne ordning evalueres i forbindelse med evalueringen af det nye
patientklagesystem.

V, DF og KF kan tilslutte sig det af indenrigs- og sundhedsministeren stillede @ndringsforslag om at nedsette Det Radgivende
Praksisudvalg, der sikrer reprasentanter for relevante organisationer, herunder patientorganisationer, adgang til at preege udviklingen af
Patientombuddets praksis for afgerelsen af forlobsklagesager. Det Radgivende Praksisudvalg skal folge Patientombuddets praksis for
afgerelsen af sager af forlobsklage og pa den baggrund radgive Patientombuddet om den fremtidige afgerelse af sammenlignelige sager
og om, hvordan der bedst kan drages lering af sagerne.

V, DF og KF er enige om, at evalueringen af det nye patientklagesystem skal vare afsluttet senest den 31. december 2014.
Evalueringen skal bl.a. belyse, hvordan tilbuddet om en dialog fungerer, herunder hvordan ordningen med frivillige bisiddere fra
patientorganisationerne fungerer og dialogordningens klageafbodende effekt. Evalueringen skal endvidere belyse, om samarbejdet
mellem myndighederne om lzringen fungerer hensigtsmassigt. Evalueringen skal i den forbindelse ogsé omfatte Det Radgivende
Udvalgs virksomhed og samarbejdet mellem Patientombuddet og udvalget.
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V, DF og KF forudsztter, at ordningen med offentliggerelse af afggrelser om kritik af sundhedspersoner og af Sundhedsstyrelsens
tilsynsafgerelser evalueres af Indenrigs- og Sundhedsministeriet i samarbejde med Patientombuddet, ndr Patientombuddet er etableret.
Evalueringen skal belyse sdvel patienters som sundhedspersonalets erfaringer med ordningen, herunder erfaringerne med den made,
offentliggerelsen sker pa.

Med hensyn til tandklagesystemet har V, DF og KF hzeftet sig ved, at der pa veasentlige punkter galder samme regler for
tandklagesystemet som for Sundhedsvaesenets Patientklagenzvn. Det gelder neevnenes kompetence til at udtale kritik, klagefrister,
offentliggorelse af afgerelser med kritik og underretning af Sundhedsstyrelsen om samtlige afgerelser til brug for styrelsens
tilsynsopgaver. Tandklagesystemet har endvidere visse fordele for patienterne, fordi tandlegenavnene har mulighed for at treffe
afgorelser om tilbagebetaling af honorarer eller betaling for omgorelse af tandarbejdet, hvilket samtidig friholder patienterne fra at
skulle anlegge eventuelle erstatningssager om mangelsansvar ved domstolene. Samtidig er sagsbehandlingstiden i tandklagesystemet
kortere.

V, DF og KF er pd den baggrund enige om, at det serlige tandklagesystem pa nuverende tidspunkt ber viderefores med de zndringer,
som er forudsat i lovforslaget. Andringerne sikrer patientreprasentation i tandklagesystemet. Med @ndringerne far patienterne ogsa
samme lette klageadgang via Patientombuddet pa tandklageomradet, som patienterne far pa evrige omrader. Partierne forudsatter
desuden, at indenrigs- og sundhedsministeren ved bekendtgerelse fastsatter regler, der sikrer, at forvaltningsiovens regler om
inhabilitet ogsé vil gelde for tandklagenavnene.

V, DF og KF er dog samtidig enige om, at der er behov for ogsé at evaluere tandklagesystemet, nar det nye patientklagesystem
evalueres, bla. for at vurdere om de &ndringer, der er forudsat i tandklagesystemet, fungerer efter hensigten. Evalueringen af
tandklagesystemet vil siledes skulle vare afsluttet inden udgangen af 2014. Evalueringen vil ogsd kunne danne grundlag for
overvejelser om, hvorvidt tandklagesystemet herefter fortsat ber viderefares, eller om klager over privatpraktiserende tandleger
herefter ber afgeres af Disciplinemzaevnet.

Socialdemokratiets, Socialistisk Folkepartis, Det Radikale Venstres og Enhedslistens medlemmer af udvalget finder overordnet, at
lovforslaget indebarer en razkke forbedringer af patienternes retsstilling, idet patienterne fremover ikke alene har mulighed for at klage
over konkrete sundhedspersoner, men med lovforslaget bl.a. far en ny mulighed for at klage over samlede behandlingsforleb. Det er
en vasentlig forbedring navnlig set i lyset af, at behandlingsforlgb ofte involverer flere forskellige dele af sundhedsvasenet. Det nye
patientklagesystem vil dermed kunne understette ssmmenhangende behandlingsforleb via lzring af de forleb, som ikke lever op til
almindeligt anerkendte faglige standarder. Samtidig udvides patienternes muligheder for at klage over regioners og kommuners
administrative beslutninger pa sundhedsomradet vasentligt.

Med etableringen af Patientombuddet skabes der grundlag for kortere sagsbehandlingstider, hvilket ikke kun vil veere til gavn for de
patienter, der klager, men ogsé vil bidrage til, at erfaringerne fra de klager, der giver anledning til kritik, hurtigere kan opsamles og
omsettes til lering i hele sundhedsvasenet.

S, SF, RV og EL er positive over for, at der med etableringen af Patientombuddet skabes én central klageindgang pa
sundhedsomradet, som vil lette patienternes klageadgang. Partierne finder dog, at navnet Patientombud er et forseg pd at give indtryk
af, at denne nye styrelse ikke er det, den rettelig er, nemlig en styrelse under Sundhedsministeriet. Med baggrund i at enkelte partier
finder ordet styrelse for hardt og statsligt, foreslar regeringen, at den nye institution, der skal varetage klagesystemet, benevnes
Patientombuddet, uden at denne styrelse sikres de muligheder, som en ombudsmandsinstitution normalt har. F.eks. kan
Patientombuddet ikke af egen drift tage sager eller kritisable patientforlab op, som man bliver bekendt med f.eks. via pressens
dekning.

S, SF, RV og EL har derfor stillet ndringsforslag nr. 1, der benzvner det nye klageorgan det, det rettelig er: en patientstyrelse.

S, SF, RV og EL finder, at forslaget om at tilbyde patienter, der klager, en dialog med regionen er et centralt element i det nye
klagesystem, der ager fokus pé at fremme en dialog mellem patienterne og sundhedsvaesenet. Det vil understette den lokale lzring af
patienternes oplevelser. En ordentlig dialog vil kunne afklare misforstaelser mellem patienten og sundhedspersonalet og give mulighed
for, at patienten far en forklaring pd og en undskyldning for behandlingsforlabet, og mé derfor forventes at have en klageafbadende
effekt.

S, SF, RV og EL noterer sig med forundring, at regeringen forventer »at de fleste patienter vil have en person i deres personlige eller
professionelle netvark, som vil kunne trade til, hvis patienten snsker bistand ved dialogen« med Patientombuddet. Mange — ogsa smé
patientorganisationer yder allerede i dag et stort stykke arbejde med at lade frivillige hjelpe medlemmer som bisiddere i sociale sager i
kommunerne og ved moadet med sundhedsvasenet. Det er dog ikke optimalt, at det for nogle patienter vil kreeve medlemskab af en
patientforening at blive hjulpet til en bisidder. Derfor kraver denne del af lovforslaget et meget tet samarbejde med de danske
patientorganisationer og en meget stor rummelighed fra deres side. Det vil efter partiernes opfattelse ogsa krave, at muligheden for at
sikre patienter en bisidder og patientorganisationernes mulighed for at lafte denne opgave tages med i den evaluering af loven, der skal
feerdiggores inden den 31. december 2014.

S, SF, RV og EL kan tilslutte sig det af indenrigs- og sundhedsministeren stillede @ndringsforslag om at nedsatte Det

Radgivende Praksisudvalg, der sikrer inddragelse af reprasentanter for bl.a. patientorganisationer i overvejelserne om leringen af
forlebsklagesagerne. Udvalget skal folge Patientombuddets praksis i forlabsklagesager og far til opgave at radgive Patientombuddet
om, hvordan der bedst muligt kan drages lering af disse sager, og hvilke lzringsinitiativer der ber ivarksattes. Det Radgivende Udvalg
vil dermed fa en vigtig rolle med at understatte Patientombuddets lzringsaktiviteter til gavn for patienterne.

S, SF, RV og EL havde foretrukket en model, hvor leegmandsreprasentationen var sikret bade i Disciplinzernaevnet og i
Patientombuddet.

S, SF, RV og EL kan tilslutte sig, at evalueringen af det nye patientklagesystem skal vere afsluttet senest den 31. december 2014.
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Evalueringen skal bl.a. belyse, hvordan tilbuddet om en dialog fungerer, herunder hvordan ordningen med frivillige bisiddere fra
patientorganisationerne fungerer, og dialogordningens klageafbedende effekt. Evalueringen skal endvidere belyse, om samarbejdet
mellem myndighederne om leeringen fungerer hensigtsmaessigt. Evalueringen skal i den forbindelse ogsa omfatte Det Ridgivende
Udvalgs virksomhed og samarbejdet mellem Patientombuddet og udvalget. Partierne forventer i den forbindelse ogsa, at der laves en
grundig evaluering af tandklagesystemet. [ gvrigt tilslutter partierne de bemarkninger, som V, DF og KF anferer vedrorende
tandklagesystemet.

5. ZAndringsforslag med bemaerkninger

Andringsforslag
Til§ 1
Af et mindretal (S, SF, RV og EL), tiltradt af et mindretal (Pia Christmas-Meller (UFG)):

1) 1 den under nr. ] foreslaede affattelse af § 11 med tilherende overskrift &ndres fire steder » Patientombuddet« til:
»Patientstyrelsen«.
[Andring af navnet pa institutionen, der varetager behandlingen af patientklager]

Af indenrigs- og sundhedsministeren, tiltradt af udvalget:

2) | den under nr: [ foresldede affattelse af kapitel 2 indsettes efter § 12:

»Det Radgivende Praksisudvalg

§ 12 a. Indenrigs- og sundhedsministeren nedsztter Det Radgivende Praksisudvalg. Patientombuddet forelzgger Patientombuddets
afgerelser i klagesager efter § 1 for Det Radgivende Praksisudvalg, som ridgiver Patientombuddet om ombuddets fremtidige afgorelse
af sammenlignelige sager. Det Radgivende Praksisudvalg radgiver desuden Patientombuddet om lzringen af sagerne.

Stk. 2. Det Radgivende Praksisudvalg sammenszttes af reprasentanter for patientorganisationer m.v., faglige organisationer pa
sundhedsomradet, regioner og kommuner efter indenrigs- og sundhedsministerens nermere bestemmelse. Direkteren for
Patientombuddet er formand for praksisudvalget.

Stk. 3. Formanden indkalder Det Radgivende Praksisudvalg til mede efter behov og mindst to gange &rligt. Patientombuddet
redeger for Det Rddgivende Praksisudvalgs virksomhed i Patientombuddets rsrapport. «

[Etablering af Det Rédgivende Praksisudvalg]

3) Efter nr. 6 indsettes som nyt nummer:

»01. 1§ 6/, stk. 1, eendres »§ 14, stk. 2,« til: »n§ 12, stk. 2,«.«
[Lovteknisk sendring]

Bemzrkninger

Til ar. |
Det foreslds med ndringsforslaget, at den institution under Indenrigs- og Sundhedsministeriet, der skal varetage behandlingen af
patientklager, benzvnes Patientstyrelsen i stedet for Patientombuddet. Forslagsstillerne finder, at navnet Patientombuddet ikke tydeligt
signalerer, at der er tale om en institution pd linje med andre statslige direktorater og ikke en institution, der af egen drift kan tage sager
op pé tilsvarende made som f.eks. Folketingets Ombudsmand og Forbrugerombudsmanden.

Safremt xndringsforslaget vedtages, vil forslagsstillerne til 3. behandling stille de yderligere andringsforslag, der er nedvendige.

Til nr. 2
Med @ndringsforslaget etableres Det Radgivende Praksisudvalg bestdende af reprasentanter for patientorganisationer m.v., faglige
organisationer pa sundhedsomradet og representanter for de driftsansvarlige myndigheder og med Patientombuddets direkter som
formand. Praksisudvalget skal folge Patientombuddets praksis for afgerelsen af sager om sundhedsvasenets sundhedsfaglige
virksomhed (»forlabsklager«) og radgive Patientombuddet om den fremtidige afgerelse af sammenlignelige sager.

ZAndringsforslaget sikrer, at reprasentanter for relevante organisationer, herunder patientorganisationer, fir adgang til at preege
udviklingen af Patientombuddets praksis for afgerelsen af forlabsklagesager.

Det folger af bestemmelsen, at Det Radgivende Praksisudvalg forelegges Patientombuddets afgerelser i klagesager vedrerende
sundhedsvasenets sundhedsfaglige virksomhed. Af hensyn til den praktiske tilretteleeggelse af Det Radgivende Praksisudvalgs
virksomhed forudszttes det, at Patientombuddet i praksis forelegger praksisudvalget en delmengde af Patientombuddets afgerelser,
f.eks. afgerelser i principielle sager eller afgerelser inden for udvalgte omréder, herunder udvalgte sygdomsomrader eller sygehuse
m.v. Praksisudvalget vil i den forbindelse kunne udpege, inden for hvilke omrader praksisudvalget ensker afgerelser forelagt. Det
bemarkes, at praksisudvalget principielt efter anmodning vil have ret til at fa forelagt samtlige Patientombuddets afgerelser.
Afgorelserne vil forud for forelaeggelsen skulle anonymiseres af hensyn til beskyttelsen af personfalsomme oplysninger.

Praksisudvalget vil have mulighed for at drefte baggrunden for udfaldet i enkelte sager med Patientombuddet, hvis direktor efter
forslaget fungerer som praksisudvalgets formand. Praksisudvalget vil endvidere kunne tilkendegive synspunkter om afgerelserne,
herunder papege eventuelle afgorelser, hvor fremtidige sammenlignelige sager efter praksisudvalgets opfattelse ber f3 et andet udfald,
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eller hvor der efter praksisudvalgets opfattelse i hajere grad ber tages hgjde for nermere bestemte forhold. Praksisudvalget vil siledes
kunne prage Patientombuddets fremtidige afgerelser af sammenlignelige sager og dermed udviklingen af praksis for afgerelsen af
forlebsklagesagerne.

Det Rédgivende Praksisudvalg skal efter bestemmelsen endvidere radgive Patientombuddet om, hvordan der bedst kan drages lering
af forlabsklagesagerne. Praksisudvalget vil i den forbindelse kunne pege pa sundhedsfaglige omrader, som efter praksisudvalgets
opfattelse kreever en sarlig opmarksomhed eller indsats med hensyn til leering, ligesom praksisudvalget vil kunne ridgive
Patientombuddet om, hvilke leringsinitiativer der efter praksisudvalgets opfattelse ber ivaerkszttes. Herved far
interessereprasentanterne ogsa en vigtig rolle i overvejelserne om, hvilken lering der kan uddrages af forlabsklagesager, og hvilke
leringsinitiativer der ber iveerksattes. Det vil medvirke til at sikre, at der drages optimalt udbytte af den leering, der kan uddrages af
forlabsklagesagerne.

Ministeren bemyndiges med bestemmelsen til at treeffe beslutning om sammensetningen af Det Radgivende Praksisudvalg, herunder
om praksisudvalgets samlede antal medlemmer. Ministeren skal ved sammensatningen varetage hensynet til, dels at praksisudvalget
bliver et funktionsdygtigt organ, dels at praksisudvalget far en nuanceret og afbalanceret representation af de forskellige interesser,
som organisationer og myndigheder pa sundhedsomradet varetager. Bemyndigelsesbestemmelsen giver samtidig mulighed for, at det til
enhver tid kan sikres, at ssmmensatningen af Det Radgivende Praksisudvalg afspejler antallet af relevante faglige organisationer og
patientforeninger m.v. pa sundhedsomradet.

Det foreslds, at direktoren for Patientombuddet fungerer som formand for Det Radgivende Praksisudvalg. Direkteren vil siledes
skulle indkalde praksisudvalget til mode, lede praksisudvalgets meder m.v. Efter forslaget indkalder direkteren praksisudvalget efter
behov og mindst to gange arligt.

Efter bestemmelsen skal Patientombuddet i ombuddets arsrapport redegere for Det Radgivende Praksisudvalgs virksomhed.
Patientombuddet skal herunder redegere for praksisudvalgets radgivning om afgerelsen af bestemte sagstyper og om de
sundhedsfaglige omrader, som efter praksisudvalgets opfattelse kraever szrlig opmarksomhed. Herved sikres det, at praksisudvalgets
radgivende virksomhed - ud over at medvirke til udviklingen af praksis for afgerelsen af forlobsklagesager og indga som en del af
grundlaget for Patientombuddets leringsaktiviteter — ogsé kommer til Sundhedsstyrelsens kendskab, siledes at Sundhedsstyrelsen om
nedvendigt kan felge op pé de sundhedsforhold, som efter praksisudvalgets opfattelse krever en serlig indsats.

Det Radgivende Praksisudvalg vil ikke have kompetence til at treeffe afgerelser i konkrete sager eller &ndre Patientombuddets
afgorelser af konkrete sager. Bestemmelsen sendrer saledes ikke ved Patientombuddets uathzngighed ved afgorelsen af konkrete
sager, jf. forslaget til § 11, stk. 2, i lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet.

Andringsforslaget har ingen okonomiske konsekvenser. Det bemarkes hertil, at forslaget ikke giver hjemmel til at honorere
medlemmerne af Det Radgivende Praksisudvalg. Medlemmernes udgifter til befordring kan dog daekkes i overensstemmelse med
reglerne i Finansministeriets cirkulere om seerskilt vederlag m.v. Det forudsattes, at eventuelle omkostninger til indkaldelse,
forberedelse og atholdelse af praksisudvalgets meder og til deekning af udgifter til befordring afholdes inden for Patientombuddets
ramme.

Tilnr. 3
Der er tale om en lovteknisk ®ndring af § 61 i lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet, som folge af at reglerne

om sundhedspersoners pligt til at meddele oplysninger til brug for behandlingen af klagesager efter lovforslaget folger af § 12, stk. 2,
(oplysninger til Patientombuddet) og § 16, stk. 1, jf. § 12, stk. 2, (oplysninger til Sundhedsvasenets Disciplinzernzvn).

Peter Madsen V Preben Rudiengaard V fmd. Birgitte Josefsen V Sophie Lohde V Flemming Moller V Liselott Blixt DF
Karin Nedgaard DF Vivi Kier KF Pia Christmas-Mpller UFG nfmd. Sophie Heestorp Andersen S Flemming Moller Mortensen S

Karen J. Klint S Julie Skovsby S Karl H. Bornhaft SF Jonas Dahl SF Lone Dybkjer RV Per Clausen EL

Liberal Alliance, Inuit Ataqatigiit, Siumut, Tjodveldisflokkurin og Sambandsflokkurin havde ikke medlemmer i udvalget.

Folketingets ssmmenssetning

Venstre, Danmarks Liberale Parti (V) 47 Liberal Alliance (LA) 3
Socialdemokratiet (S) 45 Inuit Atagatigiit (1A) 1
Dansk Folkeparti (DF) 24 Siumut (S1U) 1
Socialistisk Folkeparti (SF) 23 Tjodveldisflokkurin (TF) 1
Det Konservative Folkeparti (KF) 17 Sambandsflokkurin (SP) |
Det Radikale Venstre (RV) 9 Uden for folketingsgrupperne 3
Enhedslisten (EL) 4 (UFG)

Bilag 1
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Oversigt over bilag vedrorende L 130
Titel

Heringssvar og heringsnotat, fra indenrigs- og sundhedsministeren

Henvendelse af 13/3-10 fra Trans-Danmark

Henvendelse af 21/1-10 fra Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter og Forbrugerridet
Udkast til tidsplan for udvalgets behandling af lovforslaget

Tidsplan for udvalgets behandling af lovforslaget

Henvendelse af 21/3-10 fra Tina Jonsson, Kebenhavn S

Teknisk gennemgang af lovforslaget

Henvendelse af 31/3-10 fra Hans Jacobsen, Virum

Preaesentationer fra teknisk gennemgang af lovforslaget den 8/4-10

Henvendelse af 17/4-10 fra Hans Jacobsen, Virum

Henvendelse af 27/4-10 fra Dansk Sygeplejerad

Henvendelse af 5/5-10 fra Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter og Forbrugerridet
Henvendelse af 10/5-10 fra Erik Sejrup, Vallensbak Strand

Henvendelse af 17/5-10 fra WHO-Patientambassader

Henvendelse af 9/5-10 fra Tina Jensson, Kebenhavn

Zndringsforslag, fra indenrigs- og sundhedsministeren

1. udkast til beteenkning

Oversigt over sporgsmél og svar vedrerende L 130

Titel

Spm. om kommentar til henvendelsen af 13/3-10 fra Trans-Danmark, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelsen af 21/1-10 fra Danske Patienter, Danske Handicaporganisationer
og Forbrugerrddet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpd

Spm. om kommentar til henvendelsen af 21/3-10 fra Tina Jensson, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpd

Spm. om baggrunden for, at der ikke indgar et legsmandselement i Patientombuddet, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om patienter, som ikke har et stottende socialt netveark eller rad til en advokat, ogsa far mulighed
for statte i relation til et eventuelt enske om en lokal dialog, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om et &ndringsforslag, der giver mulighed for, at Patientombuddet far mulighed for at behandle en
sag, efter at Disciplinazrnaevnet har behandlet en klage vedrerende samme behandlingsforleb, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om et &ndringsforslag, der udvider tilbuddet om dialog med regionen til ogsa at omfatte klager over
kommunale sundhedsydelser, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpd

Spm. om et @ndringsforslag, de sikrer alle patienter adgang til uafhaengig og professionel patientstette, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om et &ndringsforslag, der sikrer, at patientinteresser reprasenteres, nar Patientombuddet skal
treffe afgerelser om sundhedsvasenets sundhedsfaglige virksomhed, til indenrigs- og sundhedsministeren
og ministerens svar herpa

Spm. om et @ndringsforslag, der fjerner muligheden for at viderefore det szrlige tandklagesystem, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpé

Spm. om kommentar til henvendelsen af 31/3-10 fra Hans Jacobsen, til indenrigs- og sundhedsministeren
og ministerens svar herpa

]

Spm. om den engelske uvildige patientklagevejledning, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om klageorgan, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpd

Spm. om sagsbehandlingstider, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpd

Spm. om sundhedsvasenets faglige virksomhed, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpd

Spm. om kompetencer til at treffe afgerelser i klagesager, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om forstaelse af klagesystem, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpd

Spm. om klagemuligheder, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommuners kompetencer i forhold til kritik af laeger, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om Diciplinernavnets kritik, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpé
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22
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27

28

29

30

31
32

Spm. om anerkendt faglig standard, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelsen af 17/4-10 fra Hans Jacobsen, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om baggrunden for, at lovforslaget ikke giver en patient, der ikke har fiet medhold i en klage over et
forleb, mulighed for efterfelgende at klage over en konkret sundhedsperson, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvad ministeren forstir ved et ombud, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm., om der er tale om en institution pa linje med andre statslige direktorater og styrelser, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om der ville vaere noget til hinder for, at den foresldede institution til behandling af klager over
sundhedsfaglig virksomhed f.eks. blev kaldt Patientklagestyrelsen eller Patientklagedirektoratet, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om et ®ndringsforslag, der indebarer ®ndring af navnet pa den institution, der skal forestd
behandlingen af klager over sundhedsfaglig virksomhed, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpd

Spm. om kommentar til henvendelsen af 27/4-10 fra Dansk Sygeplejerad, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelsen af 5/5-10 fra Danske Handicaporganisationer, Danske Patienter og
Forbrugerradet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpd

Spm. om kommentar til henvendelsen af 10/5-10 fra Erik Sejrup, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpé

Spm. om kommentar til henvendelsen af 17/5-10 fra WHO-Patientambassader, og ministerens svar herp
Spm. om kommentar til henvendelsen af 9/5-10 fra Tina Jensson, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa
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