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Lovforslag nr. L 142. Fremsat den 17. december 1997 af sundhedsministeren (Birte Weiss)

Forslag

Lov om &ndring af lov om s

til

undhedsveesenets centralstyrelse |
m.v.

(Effektivisering af Patientklagenavnet) =

§1
I lov nr. 397 af 10. juni 1987 om sundheds-
vasenets centralstyrelse m.v., som andret ved
lov nr. 391 af 7. juni 1989, lov nr. 369 af 6. juni
1991 og lov nr. 503 af 30. juni 1993, foretages
felgende @ndringer:

1. § 12, stk. 1, affattes sdledes:

»Klager over den faglige virksomhed vedre-
rende patientbehandling, der udeves af perso-
ner inden for sundhedsvasenet, jf. § 15, skal
indbringes for Sundhedsvaesenets Patientkla-
genavn. Dette gelder dog ikke for klager, for
hvilke der i vrigt i lovgivningen er foreskrevet
en serlig klageadgang«.

2. § 12, stk. 2, affattes sdledes:

»Stk. 2. Herudover skal Sundhedsstyrelsen
og Lagemiddelstyrelsen til Patientklagenzv-
net indbringe sager vedrerende patientbehand-
ling, som disse styrelser finder vil kunne give
grundlag for kritik eller anden sanktion over
for personer inden for sundhedsvasenet«.

3.1 § 12 indsattes som stk. 3: .
»Stk. 3. Grenlands Hjemmestyre (embedsla-
gen i Gronland) skal for Patientklagenzvnet
indbringe sager vedrerende patientbehandling,
som Hjemmestyret finder vil kunne give grund-
lag for kritik eller anden sanktion over for per-
soner inden for sundhedsvasenet i Grenland«.

4.1 § 13 indsettes som stk. 3 og stk. 4:
»Stk. 3. Fremkommer der i en sag, som er af-
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gjort af nevnet, nye og for sagens afgerelse va-
sentlige oplysninger, kan navnet tage sagen op
til fornyet vurdering.

Stk. 4. Neevnet kan overlade til sekretariatet
at afvise sager efter stk. 3«.

5. § 16, stk. 2, affattes sdledes:

»Stk. 2. Sundhedsministeren udpeger neev-
nets formand og nastformeend, som skal opfyl-
de de almindelige betingelser for at kunne be-
skikkes som landsdommer. Sundhedsministe-
ren kan bestemme formandens og nastfor-
mendenes ansazttelsesforhold og honorering.
Sundhedsministeren kan endvidere bestemme,
at direktoren for Patientklagenavnets sekreta-
riat samtidig kan indtrede som formand for
navnet«.

6. 4. punktum i § 19, stk. 1, udskilles til et nyt
stk. 2:

»Stk. 2. Naevnet skal, inden der traffes afgo-
relse i en klagesag vedrerende sundhedsveese-
net i Grenland, indhente en udtalelse herom
fra sundhedsmyndighederne i Grenland«.

7. § 19, stk. 3, ophaves.

8. § 19, stk. 2, bliver herefter til stk. 3, der affat-
tes sdledes:

»Stk. 3. Personer inden for sundhedsvaesenet
skal efter anmodning meddele Sundhedsvase-
nets Patientklagenzvn samt embedslaegerne
enhver oplysning, herunder journaler, til brug
for behandling af sagen«.
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9. § 19, stk. 4; affattes sdledes:

» Stk. 4. Sundhedsvasenets Patientklage-

navn skal holde Sundhedsstyrelsen og Lege-
middelstyrelsen underrettet om de afgerelser,
naevnet treeffer. Herudover kan sundhedsmini-
steren fastsatte regler om, at andre med beret-

tiget interesse underrettes om sagens afgerelse.

Sundhedsstyrelsen kan til brug for tilsynsvirk-
somheden f4 udleveret naevnets sagsakter i de
enkelte klagesager«.

10. § 22, stk. I, affattes saledes:
» Klagen skal vaere indgivet senest 3 ar efter,
at det pdklagede forhold har fundet sted. Neev-

net kan dog se bort fra overskridelse af fristen,
hvis sarlige grunde taler derfor «.

11. § 22, stk. 2, affattes saledes: o
»Stk. 2. Fristen galder ikke for sager, som
Sundhedsstyrelsen, Lagemiddelstyrelsen eller
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-Grenlands Hjemmestyre indbringer for neev-

net, jf. § 12, stk. 2 og 3«.

12. § 25 affattes sdledes:

»Undladelse af at efterkomme en forpligtel-
se efter § 4, stk. 3, og § 19, stk. 3, straffes med

 badex.

§2

Stk. 1. Loven treder i kraft den 1. april 1998.

Stk. 2. Forzldelsesreglen i § 22, stk. 1, finder
anvendelse for sager, der indbringes for Pa-
tientklagenaevnet efter lovens ikrafttreeden.

§3

Loven gelder ikke for Feergerne, men kan
ved kongelig anordning helt eller delvis szttes i
kraft for serne med de afvigelser, som de ser-
lige feergske forhold tilsiger. ' ‘
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Bemaerknmger til lovforslaget

Almmdelzge bemaarkmnger

1. Lovforslagets indhold og hovedformal

Formilet med lovforslaget er en effektivisering af
Patientklagenavnet, dels gennem ndring af nav-
nets formandskab, dels gennem indforelse -af en ab-
solut foraldelsesfrist pa 3 ar, dels gennem en styrkel-
se af samarbejdet mellem nzvnet og embedslegein-
stitutionerne. Herudover gennemfores en reekke min-
dre tilpasninger af lovens bestemmelser til praksis pa
omréidet eller justeringer efter indvundne erfaringer.

Det overordnede formal med forslaget er en effek-
tivisering af sagsbehandlingen med henblik pi en
fortsat nedbringelse af den génnemsnitlige sagsbe-
handlingstid for Patientklagenaevnets sager.

Et udvalg nedsat af Sundhedsministeriet (klageud-
valg) “har i januar 1997 afgivet sin betaenkning » Pa-
tienters klageadgang pa sundhedsomréadet« (bet. nr.
1325). Klageudvalget har bl.a. haft til opgave at vur-
dere forslag til nedbringelse af sagsbehandlingstider,
storre overskuehghed og samordnmg af klagemulig-
hederne

Der er med lovforslaget, jf. § 16, stk. 2, givet mulig-
hed for @ndring af anszttelsesforhold og honorering
af Patientklagenzvnets formandskab. Formandska-
bet bestar i dag af en formand og 4 nastformeend,
hvoraf flere har andre erhverv som hovedbeskafti-
gelse, ligesom formaendene er knyttet til navnet pa
forskellige vilkdr pd grund af deres hovederhvervs
forskellighed. Der findes derfor behov for en hjem-
mel, der muligger en mere selvsteendig og fleksibel
ansttelses- og honoringsform. F.eks. vurderes, at en
fuldtids-/deltidsansat formand i samarbejde med
nogle fi udefra kommende formaend vil gge nevnets
effektivitet. Tilsvarende findes, at forslaget om, at di-
rektgren for Patientklagenavnets sekretariat kan ind-
trede som formand for navnet, og herunder ogsd
treffe formandsafgarelser, vil kunne. effektivisere
n&vnets arbejde. :

Endvidere indfares, jf. § 22, stk. 1, en absolut for-
zldelsesfrist pd 3 r, der regnes fra det tidspunkt, kla-
geforholdet har fundet sted. Den nuvarende bestem-
melse med en 2 ars klagefrist, der regnes fra det tids-
punkt, hvor klageren var-eller burde vere bekendt

med klageforholdet vurderes som uhens1gtsma3851gt
idet klagesager herefter kan rejses mange ar efter, at
klagen er forarsaget. Dette er ikke rimeligt for den
indklagede og vanskeligger oplysning af sagen.

Herudover er der i flere af de geeldende bestem-
melser, jf. § 12, stk. 1-3, sket en redaktionel pracise-
ring af, at Patientklagensvnets kompetence alene
omfatter klager, der er opstéet i forbindelse med »pa-
tientbehandling« og saledes ikke, jf. praksis, omfat-
ter sundhedspersoner ansat i rent administrative stil-
linger, f. eks. i centraladministrationen eller som le-
gelige direkterer/chefer pa sygehuse, eller ansat i so-
cialforvaltninger eller forsikringsselskaber, idet de
omtalte sundhedspersoners virksomhed ikke bestir i
at deltage i eller have ansvaret for patientbehandling.

Endvidere preciseres, jf. § 13, stk. 3 og 4, at Pa-
tientklagenzevnets sekretariat af navnet kan bemyn-
diges til at treeffe afgorelse om, hvorvidt klagesager
skal genoptages. )

Desuden bphzeves béstemmelsen om, at Patient-
klagenzvnet skal indhente en udtalelse fra Psykolog-
nzvnet, sifremt der klages over en autoriseret psyko-
log for virksomhed inden for sundhedsvasenet. Den-
ne @ndring begrundes i, at Patientklagenavnet nu
selv har ansat en faglig konsulent p4 omradet..

Endvidere praciseres, jf. § 19, stk. 3, at alle i kla-
gesagen involverede personer inden for sundhedsva-
senet, dvs. at bdde de indklagede, men ogs4 andre re-
levante sundhedspersoner - i overensstemmelse med
praksis - skal give Patientklagenavnet og embedslas-
gerne de nedvendige oplysninger m.v.

Endelig praciseres det i overensstemmelse med
nzvnets forretningsorden, at myndigheder m.v. med
berettiget interesse i klagesagen, f.eks. eventuelle an-
seettelsesmyndigheder, underrettes om nzvnets afge-
relser. o ‘

Det har vaeret overvejet at fritage embedslagerne
fra klagesagsbeh:’indlingen for Patientklagenavnet,
forst og fremmest for at undgd unedig dobbelt sags-
behandling og for at nedbringe den gennemsnitlige
sagsbehandlingstid, jf. ogsa forslaget herom i oven-
nevnte betenkning »Patienters klageadgang pa
sundhedsomradet«.

Dette har man imidlertid afstéet fra, bl. a. fordi em-
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bedslagernes opgaver for tiden er genstand for naer-
mere vurdering sdvel i Opgavekommissionen som i et
udvalg nedsat under Sundhedsstyrelsen.

Det er dog en forudsatning, at Patientklagenavnet
og embedslageinstitutionerne videreudvikler samar-
bejdet omkring en bedre samordning og fordeling af
opgaverne med forberedelse af klagesagsbehandlin-
gen, sdledes at den gennemsnitlige sagsbehandlings-
tid fortsat kan nedbringes.

Med henblik pd at give Patientklagenavnet mulig-
hed for hurtigst muligt at kunne gennemfore effekti-
viseringsforbedringer, herunder @ndre formands-
konstruktionen, indfere 3-drig foraldelsesfrist og vi-
dereudvikle samarbejdet med embedslegeinstitutio-
nerne, er lovens 1krafttrzeden fastsat til den 1. april
1998.

Der eri bilag til lovforslaget foretaget en opstilling
aflovforslagets bestemmelser og de tllsvarende hidtil
gxldende bestemmelser.

Hvor der i lovforslaget er henvist til embedslege-
institutionerne eller lignende, gelder dette tilsvaren-
de for Stadslegen i Kebenhavn, der varetager em-
bedslaegeinstitutionernes opgaver i Kebenhavns
Kommune.

2. Geeldende regler

Ved lov nr. 397 af 10. juni 1987 om sundhedsveese-
nets centralstyrelse m.v. @ndredes den dagaldende
administrative behandling af patientklagesager, idet
der fra 1. januar 1988 blev oprettet et administrativt
uafheengigt naevn - Sundhedsvasenets Patientklage-
navn - som treffer endelig afgarelse i klager over den
faglige virksomhed, som udgves af personer inden
for sundhedsvasenet.

Formalet med andringen af patientklagesystemet
var at styrke patienternes retssikkerhed og tillid til
klagesystemet ved at henlegge afgerelserne fra
Sundhedsstyrelsen til et uafhengigt naevn bestdende
af bade leegmend 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 centralsty-
relseslovens § 16, stk. 1, siledes at der blev givet mu-
lighed for at ege antallet af nastformaend i naevnet.

Andringerne ved lov nr. 369 af 6. juni 1991, hvor-
efter sundhedsmyndighederne i Grenland skal hares
over klagesager, kom ind i loven ved overdragelsen af
sundhedsvassenet til Grenland pr. 1. januar 1992,

Ved lov nr. 503 af 30. juni 1993 @ndredes central-
styrelseslovens § 19, stk. 1-3, sdledes at al klagesags-
behandling med virkning fra 1. januar 1994 blev sam-
let i Patientklagenavnet, hvorefter ogsa klagesagsfor-

beredelse blev flyttet fra Sundhedsstyrelsen til Pa-
tientklagenavnet samtidig med, at embedslageinsti-
tutionerne direkte blev stillet til ridighed for navnet
til forberedelse af klagesagsbehandling ved indhent-
ning af sagsoplysninger og udarbejdelse af 1ndst1111ng
til neevnet i ukomplicerede sager.

Vedrgrende lovforslaget (L 227 - F 1992-93) og dets
behandling i Folketinget henvises til Folketingets
Forhandlinger, spalte 6967 (1. behandling), 10300 (2.
behandling) og 10529 (3. behandling).

3. Lovyforslagets baggrund
3.1. Andre initiativer

Der.er gennem arene gennemfort forskellige andre
effektiviseringer og ressourcetilfersler til Patientkla-
genzvnet, som ikke har kraevet &ndringer af lovgiv-
ningen.

I perioden fra april 1996 har navnet f. eks. indfert
et forseg med sdkaldte formandsafgerelser i visse sa-
ger vedrerende leeger. Ordningen er blevet evalueret i
efterdret 1997, og er blevet udvidet til at gaelde for alle
faggrupper. Man har endvidere udviklet en ordning
med forenklet naevnsbehandling, dvs. sager der ud-
sendes til neevnsmedlemmerne med bemarkning om,
at en nzvnsbehandling kun vil ske, hvis medlemmer-
ne anmoder herom. Herudover har navnets sekreta-
riat indfert en reduktion af arbejdsgange, samt en
oget brug af teknologi og automatik i sagsbehandlin-
gen. Endvidere er navnssekretariatets interne orga-
nisation endret og styrket, ligesom der er indgéet en
aftale om resultatlen til medarbejderne.

Sundhedsministeriet og Patientklagenavnet er pa
nuvaerende tidspunkt i gang med at udarbejde en
kontraktstyringsaftale for Patientklagenavnet for en
2-&rig periode, der bl.a. har til formal yderligere at ef-
fektivisere navnets arbejde.

3.2. Patientklagencevnets formandskab
3.2.1. Generelt

I medfer af centralstyrelses]ovens § 16, stk. 2, skal
Patientklagenzvnets formand og nzstformand op-
fylde de almindelige betingelser for at kunne beskik-’
kes som landsdommere. Ifglge retsplejelovens § 43,
stk. 3, skal en landsdommer have 3-ars anseettélse
som byretsdommer, politimester, statsadvokat, advo-
kat med mederet for landsret, fuldmaegtig i central-
administrationen o.lign. Der er ikke opstillet andre
forudsaetninger for at kunne varetage formandshver-
vet.

Ministeriet har hidtil valgt amtmaend, sociale an-
kechefer (bl.a. pensionerede), juridiske professorer
m.fl. til naevnets formand.

Nevnets formand honoreres pa baggrund af for-
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udsatningerne i forslaget til centralstyrelsesloven
(kap. 3. Patientklagenzvnet) fra 1987 enten efter geel-
dende regler om merarbejdsbetaling efter tjeneste-
mandsloven eller i form af serskilt vederleggelse
(fast timesats) godkendt af Finansministeriet.

Da sagsmangden i naevnet har vaeret stadigt sti-
gende gennem drene (fra ca. 1300 sager i 1988 til ca.
2600 sager i 1997 (skennet)), har det veeret nedven-
digt at forege antallet af formaend til nu i alt 5. Disse
har alle formandshvervet som en bibeskzftigelse.

Det er pd denne baggrund fundet nedvendigt at
indfore storre fleksibilitet for formandskabets til-
knytning til.nevnet.

3.2.2. Formandsmuligheder

Med andringsforslaget i § 16, stk. 2, dbnes der s&-
ledes op for en sterre fleksibilitet i forbindelse med
formandskabets ansettelsesforhold og honorering,
bl.a. saledes at sundhedsministeren - efter forhand-
ling med Finansministeriet - har mulighed for at an-
seette en fuldtids-/deltidsformand. Hermed vil man
ogsé lettere kunne fastholde en ensartet faglig eks-
pertise pd formandsniveauet.

Der er endvidere medtaget en hjeminel for, at di-
rektaren for Patientklagenavnets sekretariat som et
supplement til de udefra kommende formand kan
indtrade som formand for navnet. Det er hensigten
hermed, at direkteren i perioder, hvor der er behov
for at styrke formandskabet, kan indtreede som for-
mand for navnet. :

Direktoren har betydelig praktisk erfaring og eks-
pertise pd klagesagsomradet, og vil derfor ogsa hur-
tigt kunne indtrade i formandskabet, bl. a. i akutte
tilfalde ved andre formands forfald.

Klageudvalget, jf. beteenkning nr. 1325, har ogsi
dreftet muligheden for at gere sekretariatschefen (nu
direktaren) til nzvnets formand, men der har veret
delte meninger om dette forslag pa grund af forman-
dens afhangighed af sin egen organisation. Der er si-
ledes af nogle lagt vaegt pé, at neevnsformanden hid-
tidige status opretholdes med fuldsteendig uafhen-
gighed af instruktioner fra sekretariatet og andre in-
stitutioner.

Imidlertid findes en tilsvarende ordning i flere an-
dre offentlige navn, bl.a. i de sociale ankenavn og re-
validerings- og pensionsnavnene, hvor statsamtman-
den er fadt formand for neevnet. I Den sociale Anke-
styrelse, Den Sociale Sikringsstyrelse samt Arbejds-
skadestyrelsen behandles sagerne i meder med be-
skikkede medlemmer, hvor formanden ligeledes er
placeret i organisationen.

Hertil kommer, at direkterens formandskab for Pa-
tientklagenavnet ikke forudsettes at blive hovedreg-

len, men et supplement, eller bistand i akutte situati-
oner, til udefra kommende formeend.

3.3. Andre forslag fra Sundhedsmmzsterzets klageud-
valg’

Sundhedsmmlsterlets klageudvalg har i sin be-
tenkning fra januar 1997 behandlet andre forslag,
herunder om styrkelse af patienternes og de indkla-
gede sundhedspersoners retssikkerhed under klage-
sagsbehandlingen.

Flere af disse forslag, der ikke kreever &ndringer af
lovgivningen, er allerede eller vil umiddelbart efter
lovforslagets vedtagelse blive indfert i klagesagsbe-
handlingen. Det drejer sig bl. a. om falgende:

— At partsheringen foretages over sdkaldte »agter-
skrivelser«, hvorefter et udkast til afgerelse i nev-
net indeholdende sdvel sagsbeskrivelse som pé-
teenkt afgerelse samt sagkyndige konsulenters vo-
teringer sendes til begge sagens parter til udtalel-
se. .

— At navnet i sine afgarelser oplyser, om det er »et
enigt naevn« eller »et flertal af nevnets medlem-
mer, der har truffet afgerelse i sagen, idet dette
vil styrke afgarelsernes fortolkningsvaerdi.

— At der sker en precisering af, hvem der kan mod-
tage kopi af naevnets afgorelser, og under hvilke
betingelser disse kan benyttes i andre sammen-
heznge, bl. a. af ansettelsesmyndigheder i perso-
nalesager osv., sdledes at en eventuel irettesaettel-
se vedrerende faglige forhold ikke »misbruges«.
En vejledning herom forberedes for tiden af Pa-
tientklagenavnet i samarbejde med bl. a. sygehus-
kommunerne og Laegeforeningen.

Disse forslag vil alle styrke patienternes og de ind-
klagede sundhedspersoners retsstilling. Patientklage-
navnet vil herefter, og ndr samarbejdet med embeds-
legeinstitutionerne nermere er fastlagt, jf. i ovrigt
nedenfor, kunne fastlaegge en fzlles procedure for
na&vnets sager, der giver en betydelig retssikkerhed
hos sagens parter.

Det bemzerkes, at andre af klageudvalgets forslag
ikke er medtaget i lovforslaget.

Det drejer sig om indferelse af en ankeinstans for
afgerelser truffet af Patientklagenavnet, eventuelt i
form af en szerlig lovreguleret adgang til at f4 visse sa-
ger genoptaget i naevnet efter en seerlig opmandsbe-
slutning. Med de relativt »milde« sanktioner Patient-
klagenzvnet kan iverksette, typisk en iretteszttelse,
og f.eks. ikke bade eller fratagelse af autorisation, fin-
des der ikke en tilstrackkelig retssikkerhedsmaessig
begrundelse for at indfare en sddan ankeinstans, som
igvrigt ogsd, samlet set, vil forleenge sagsbehandling-
stiden, og vaere ret sa ressourcekravende, -

Desuden har - seerligt de amtskommunale myndig-
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heder - foresléet, at der skabes hjemmel for, at der
kan gennemfores forsggsordninger i nogle amter med
lokale patientklagenaevn, i princippet svarende til det
centrale Patientklagenzevn, med ankeadgang til det
centrale naevn. Der findes imidlertid ikke retssikker-
hedsmessig begrundelse herfor, idet de lokale nevn
vil fi relativt f4 sager og vanskeligt kan skaffe den
nedvendige faglige ekspertise til sagsbehandlingen,
ligesom ordningen ma forudseattes at blive meget res-
sourcekraevende.

3.4. Embedsieger

Sundhedsministeriets klageudvalg har endvidere
anbefalet at fritage embedslegerne for klagesagsbe-
handlingen og overfore opgaven til Patientklagenzev-
net, forst og fremmest for at undgd unedig dobbelt
sagsbehandling og for at nedbringe den gennemsnit-
lige sagsbehandlingstid. )

Man har som tidligere anfort afstiet fra dette for-
slag, bl. a. fordi embedslagernes opgaver for tiden er
genstand for nermere vurdering sével i Opgavekom-
missionen som i et udvalg nedsat under Sundheds-
styrelsen.

Da sagsbehandlingstiden hos embedslegerne ofte
overstiger 4 méneder, har det vaeret vanskeligt for Pa-
tientklagenaevnet at opfylde den forudsatte mélsaet-
ning for den samlede gennemsnitlige sagsbehand-
lingstid pd 3-6 méneder. Selv om embedslagernes
sagsforberedelse ikke er eneste drsag til de lange
sagsbehandlingstider for klagesagerne, sd vil det
veere nedvendigt med en ndret fordeling af arbejds-
opgaverne mellem embedslaegevasenet og na&vnet.

Det forudsattes derfor, at samarbejdet mellem em-
bedslegeinstitutionerne og Patientklagenavnet vide-
reudvikles med henblik p4 en bedre samordning og
fordeling af opgaverne med forundersggelse af sager-
ne m.v., sdledes at den gennemsnitlige sagsbehand-
lingstid fortsat kan nedbringes.

Det er i henhold til centralstyrelseslovens § 19, stk.

1, tillagt Patientklagenavnet en instruktionsbefajelse
overfor embedslaegerne, hvorefter »navnet kan an-
mode vedkommende embedslaegeinstitution om at
undersgge klagesagen samt om, at der udarbejdes
indstilling til naeevnet om sagens afgerelse«.

Der er hensigten i det fremtidige samarbejde, bl a.
med henblik pé i videst muligt omfang at undga dob-
belt sagsbehandling, at embedslaegerne ikke leengere
skal udarbejde indstilling til afgerelse, men alene
indhenter de relevante sundhedsfaglige oplysninger
og udarbejder sagsresumé. Embedslegerne forud-
sxttes heller ikke langere at foretage partshering.
Begge opgaver forudszttes overfort til navnets se-
kretariat, idet Patientklagenavnet dels er bedre fag-
ligt rustet til at udarbejde indstilling, bl. a. pa grund
af adgang til sagkyndige konsulenter, typisk special-
leeger med ansattelse i sygehusveesenet, dels har en
juridisk ekspertise til at foretage partshering, dels
fordi man herefter vil kunne foretage partshering
over et udarbejdet udkast til afgerelse, inkl. den sag-
kyndige votering. Dette vil give sagens parter et va-
sentligt bedre grundlag for partshering.

Der vil i tilslutning hertil ske en tilpasning af de
personalemassige ressourcer mellem embedslege-
vaesenet og Patientklagenavnet.

4. Patientklagencevnets sagsmeengde og sagsbehand-
lingstider

Begrundelsen for den foresldede effektivisering af
klagesystemet er bl. a. gnsket om hurtig fjernelse af
den ophobede sagspukkel og nedbringelse af den
gennemsnitlige sagsbehandlingstid, der for tiden er
pé knap 15 méneder.

Udviklingen i Patientklagenavnets sagsproduktio-
nen m.v. i perioden fra klageorganisationens om-
strukturering pr. 1. januar 1994 til og med 1997 (skeon)
er gengivet i nedennaevnte oversigt.

Oversigt over Patientklagensvnets klager, 1994-1997

1994 1995 1996 1997 (sken)
Modtagne nye klager 1926 2045 2057 2600
Antagne sager 1484 1581 1577 1970
Afgjorte sager 1556 1070 1187 2500
Verserende sager ultimo dret 1806 2217 2485 1875
Gennemsnitlige sagsbehandlingstid ) 12 19,7 16,2 14,8

Det fremgar heraf, at antallet af nye klagesager
(dvs. alle modtagne sager, savel antagne som afviste
nye sager) har varet svagt stigende i perioden 1994-
96, samtidig med at antallet af verserende sager (dvs.

sager antaget til realitetsbehandling, der endnu ikke
er afgjort) er steget betydeligt.

11997 forventes der en stigning pé ca. 25 % i antal-
let af nye sager i forhold til 1996.
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Senest 1 1997 er der endvidere, efter en ressource-
massig styrkelse og effektivisering af Patientklage-
navnet, sket en betydelig forggelse i antallet af af-
gjorte sager, sdledes at der for 1997 mé forventes at
ske mere-end en fordobling i antallet af afgjorte sager
i forhold til 1996, nemlig fra 1187 til ca. 2500 sager,
samtidig med et fald i antallet af verserende sager.

Ser man pé udviklingen i den gennemsnitlige sags-
behandlingstid, er der tale om en divergerende ten-
dens, idet sagsbehandlingstiden steg fra 12 maneder i
1994 til 19,7 méneder i 1995 for derefter at udvise en
nedadgdende tendens. Denne tendens forventes for-
steerket betydeligt i takt med, at navnlig de ldre sa-
ger afsluttes.

5. Patientklagencevnets informationsvirksomhed

Patientklagenavnets afgorelser har betydning dels
for de enkelte indklagede sundhedspersoner, dels for
andre myndigheder, offentligheden m.v., bl.a. ved at
navnets afgarelser er med til at satte normer for den
sundhedsfaglige virksomhed.

Derfor sender navnet, jf. praciseringen heraf i §
19, stk. 4, ogsa kopi af dets afgorelser til ansattelses-
myndigheder og Sundhedsstyrelsen - og nu ogsa til
Legemiddelstyrelsen. - samt embedslegerne med
henblik p4, at afgerelsen kan anvendes bl.a. i tilsynet
med sundhedspersonalet. Vedrorende anszttelses-
myndighedernes benyttelse af tilsendte kopier af af-
gorelser henvises til afsnit 3.3. Anszttelsesmyndighe-
derne vil kunne benytte kopierne til selv at iveerksaet-
te kvalitetsforbedring af sundhedsvasenet.

Herudover har Patientklagenzvnet besluttet at
styrke den almindelige indsigt og forstaelse for naev-
nets arbejde i offentligheden gennem en intensiveret
informationsvirksomhed. Dette sker ved udsendelse
af et manedligt nyhedsbrev med resumé og kommen-
tarer af konkrete afgerelser efter dreftelse pd navns-
mederne. Derudover sker der fra primo december
1997 offentliggerelse pé internettet af alt informati-
onsmateriale vedrerende neevnet (drsberetning, kla-
gevejledning, vejledning i sagsgange, klageskema og
navnte nyhedsbreve).

6. Horte myndigheder, organisationer m.fl.

Forslaget har veeret til udtalelse hos relevante mi-
nisterier og styrelser, grenlandske og faergske myn-
digheder, de kommunale organisationer samt sund-
hedspersonalets faglige organisationer og visse pa-
tientorganisationer, bl. a. De Samvirkende Invalide-
organisationer og Forbrugerradet.

7. @konomiske og administrative konsekvenser

De samlede udgifter til formandskabet vil vaere af-

hangig af, om Patientklagenavnet har sagspukler el-
ler befinder sig i balancesituation. Afvikling af puk-
kelsager kraever et ekstra honorar ved den nuvarende
formandskonstruktion, da formandene bliver lgnnet
efter sagsmaengden, mens en fuldtids-/deltidsfor-
mand - uafhangig af antallet af sager - vil modtage
fast lan, og evt. godtgerelse for merarbejde. I en ba-
lancesituation vil det derimod vere lidt billigere at
have ad hoc formaend, fordi der ikke vil veere s man-
ge sager. En fuldtids, &remélsansat formand, f. eks. i
lenramme 38 vil koste ca. 0,6 mio. kr. &rligt. En sup-
plerende neastformand, der kan benyttes efter behov,
skonnes til at koste ca. 0,1 mio. kr. arligt.

Séfremt direkteren for navnets sekretariat indtrae-
der som formand for neevnet, kreever dette ikke ekstra
ressourcer. Det kan dog ved eventuel leengere tids
formandsfunktion komme p4 tale at styrke sekretari-
atet ledelsesmeessigt.

Andring af naevnets formandskab til f. eks. en fast-
ansat formand forudsattes forhandlet med Finans-
ministeriet, men finansieret indenfor navnets ege
bevilling. i

Den i afsnit 3.4. nvnte tilpasning af de persona-
lemeassige ressourcer mellem embedslagevasenet og
Patientklagenavnet vil veere en intern omfordeling af
bevillinger mellem de to virksomhedsomrader i mi-
nisteriet.

Lovforslaget vil ikke have gkonomiske eller admi-
nistrative konsekvenser for kommuner og amtskom-
muner. _ ‘

Lovforslaget indeholder ikke miljemzessige eller
erhvervsgkonomiske konsekvenser, ligesom forslaget
ikke indeholder EU-retlige aspekter.

Bemcerkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser
Til§1
Tilnr. 1

I bestemmelsen tilfgjes ordene »vedrerende pa-
tientbehandling« for herved at pracisere, at klager til
Sundhedsvasenets Patientklagenavn over sund-
hedspersonernes faglige virksomhed kun vedrarer
klager over patientbehandlingen, dvs. hvor der er
etableret et sundhedsperson-patient forhold. F.eks.
vil klager over laeger, der arbejder i administrative
stillinger som faglige konsulenter for kommunerne
eller forsikringsselskaber efter denne bestemmelse -
som hidtil fortolket - ikke vaere omfattet af naevnets
virksomhed..

Patientklagenavnet behandler klager over den fag-

lige virksomhed, der udeves af en rakke forskellige

persongrupper inden for sundhedsvasenet.
Ved faglig virksomhed forstas ikke kun behandling
og pleje m.v., som udfores af sundhedspersonalet.
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Nevnet tager herunder ogsa stilling til klager vedre-
rende de mere konkrete pligter, der er knyttet til be-
handling og pleje m.v., sdsom klager over sundheds-
personalets information og indhentelse af samtykke i
forbindelse med behandlingen m.v., udfeerdigelse af
erkleeringer, journalfering, afgerelser (ankeinstans)
om aktindsigt i helbredsoplysninger (jf. lov nr. 504 af
30. juni 1993 om aktindsigt i helbredsoplysninger),
og udtaler sig om overtreedelse af reglerne om tavs-
hedspligt.

Det bemzrkes, at de geeldende regler om aktind-
sigt i helbredsoplysninger, om tavshedspligt og om
videregivelse af helbredsoplysninger fremover forud-
szttes indeholdt i det lovforslag om patienters rets-
stilling, som regeringen fremsatter i denne Folke-
tingssamling.

Nevnet behandler endvidere som 2. instans i for-
hold til det lokale psykiatriske patientklagenzvn kla-
ger over tvangsbehandling, tvangsfiksering, anven-
delse af fysisk magt og beskyttelsesfiksering pa psy-
kiatriske afdelinger.

Endelig behandler Patientklagenavnet sager (ind-
beretninger) fra Sundhedsstyrelsen og Lasgemiddel-
styrelsen, hvis disse styrelser finder, at der vil vare
grundlag for kritik eller anden sanktion.

Til nr. 2

I denne bestemmelse praciseres i lighed med be-
stemmelsen i § 12, stk. 1, ved indferelse af ordene
»vedrerende patientbehandling«, at de sager, som
Sundhedsstyrelsen og Lagemiddelstyrelsen af egen
drift skal forelaegge for Patientklagenavnet, kun om-
fatter tilsynssager, dvs. sager, hvor eventuel kritik ale-
ne vedrerer faglig virksomhed, der har fundet sted
som led i patientbehandlingen.

Leegemiddelstyrelsen er pr. 1. januar 1997 blevet
udskilt fra Sundhedsstyrelsen som en selvstendig
styrelse. Da faglig virksomhed vedrerende apotekere
m. fl. er hermed overgéet til Leegemiddelstyrelsen, vil
denne styrelse ogsa skulle indbringe tilsynssager ved-
rerende kritik af sundhedspersonale til Patientkige-
navnet. »

Sundhedsstyrelsen og Lagemiddelstyrelsen vil
herefter selv skulle kritisere m.v. sundhedspersona-
lets administrative forseelser, f.ecks. mangelfuld ind-
beretning vedregrende den offentlige sundhedspleje
m.v., jf. leegelovens § 11, stk. 1, mangelfuld udfyldelse
af dedsattester efter § 4 i lov om ligsyn, obduktion og
transplantation, m.fl.

Til nr. 3
I denne bestemmelse og i konsekvensrettelsen i §
22, stk. 2, er der sket en pracisering for s vidt angar

Grenlands Hjemmestyres inddragelse i navnets virk-
somhed. Efter bestemmelsen skal Grgnlands Hjem-
mestyre indbringe sager vedrerende patientbehand-
ling for Patientklagenavnet, som Hjemmestyret selv
finder vil kunne give grundlag for kritik eller anden
sanktion over for personer inden for sundhedsvase-
net i Gronland. Det drejer sig her om sager, der ved-
rerer Hjemmestyrets tilsynsvirksomhed, uden at der
er indgivet klage om sagen.

Bestemmelsen er en parallel til § 12, stk. 2, hvoref-
ter Sundhedsstyrelsen er forpligtet til at indbringe sa-
ger vedrorende patientbehandling for Patientklage-
nzevnet for sd vidt angér forhold i Danmark. Da
Sundhedsstyrelsen ikke har denne tilsynskompeten-
ce i relation til grenlandske forhold, har retstilstan-
den hidtil veeret uklar. Dette sgges herved afhjulpet.
Grenlands Hjemmestyre er enig i bestemmelsen.

Til nr. 4

Ifelge § 15, stk. 3 i den nugeeldende bekendtgorelse
om forretningsorden for Sundhedsvaesenets Patient-
klagenaevn kan n@vnet genoptage en afgjort sag, si-
fremt der fremkommer nye og for sagens afgorelse
vaesentlige oplysninger. Det har hidtil vaeret overladt
til Patientklageneavnets sekretariat i forste omgang at
tage stilling til genoptagelsesbegaermger

Med henblik pa pracisering af denne praksis i lov-
teksten er der i § 13, stk. 3 og 4 indsat bestemmelse
om, at nzevnet kan beslutte at overlade til navnets se-
kretariat at traeffe beslutning i disse genoptagelsessa-
ger, der svarer til ca. 20 % af de afgjorte sager i
1995/96, hvoraf klagesagsbehandlingen i 5- 8 % af sa-
gerne er blevet genoptaget.

Til nr. 5

Bestemmelsen giver sundhedsministeren mulighed
for at traeffe beslutning om formandskabets ansattel-
sesforhold og honorering. Bestemmelsen giver det
gnskede behov for fleksibilitet, sdledes at der ogsd
kan ansattes en heltids-/deltidsformand til supple-
ment af den eksisterende mulighed med formand,
der har hvervet som bibeskeftigelse til andet hverv.

Endvidere udvides direkterens befgjelser til at
kunne indtraede som formand for nzvnet, og herun-
der ogsa til at treeffe formandsafgerelser efter naev-
nets beslutning ifelge § 20, stk. 2.

Honoreringsforhold for nevnets formend skal
fastsaettes efter forhandling med Finansministeriet.

Til nr. 6

Bestemmelsens indhold er ikke &ndret, idet denne
af overskuelighedshensyn er udskilt til et selvstan-
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digt stykke, da den handler om sundhedsvasenet i
Grenland.

Til nr. 7

Den gxldende bestemmelse om indhentelse af en
udtalelse fra Psykolognavnet i sager vedrgrende
autoriserede psykologers faglige virksomhed inden
for sundhedsomridet opheeves, idet Patientklage-
nazevnet selv har ansat en klinisk psykolog som faglig
konsulent, der vil yde tilstreekkelig- psykologfaglig
ekspertise til Patientklagenavnets klagesagsbehand-
ling.

Tilnr. 8

Bestemmelsen fastsl4r, at alle i klagesagen involve-
rede sundhedspersoner, dvs. bade de indklagede og
andre relevante sundhedspersoner skal give Patient-
klagenzvnet og embedslegerne enhver oplysning,
herunder journaler m.v., til brug for behandlingen af
sagen.

Til nr. 9

Bestemmelsen udvides i overensstemmelse med
forretningsordenen med, at ogsd andre myndigheder
m.v., der har berettiget interesse i sagen, f.eks. even-
tuelle ansattelsesmyndigheder, underrettes om nav-
nets afgerelse.

Til ar. 10

Bestemmelsen indferer i overensstemmelse med
klageudvalgets anbefaling en absolut foraldelsesfrist
pd 3 4r. Dette vil effektivisere navnet ved at nedbrin-
ge antallet af klagesager, herunder meget gamle og -
bl.a. som folge heraf - ofte komplicerede sager. Sam-
tidig opretholdes bestemmelsen om, at navnet kan se

bort fra overskridelse af fristen, hvis sarlige grunde
taler derfor.

Fristen har hidtil veeret sat til 2 r, men regnet fra
det tidspunkt, hvor klager var eller burde veere be-
kendt med det forhold, der klages over. Dette har gi-
vet anledning til, at navnet har vaeret ngdsaget til at
realitetsbehandle endog meget gamle sager, f.eks.
over 10 &r, med heraf folgende store problemer med
at afklare de faktiske forhold, der klages over. F.eks.
er der i Sverige fortsat en felles og absolut frist p4 2
ar, hvor der i dette forslag nu foreslas en frist pa 3 ar.

Til nr. 11

Bestemmelsen fastslar, jf. § 12, stk. 3, at Grgnlands
Hjemmestyre og Laegemiddelstyrelsen i lighed med
Sundhedsstyrelsen kan indbringe sager for Patient-
klagenzvnet, der er &ldre end 3 &r.

Til nr. 12

Der er tale om er konsekvensrettelse, idet straffe-
bestemmelsen nu skal henvise til § 19, stk. 3 mod tid-
ligere § 19, stk. 2.

Til § 2
Af hensyn til hurtigst muligt at kunne gennemfare
effektiviseringsforbedringerne, foreslds det, at loven
treeder i kraft den 1. april 1998. o
Lovens § 22, stk. 1, om forzldelsesreglen finder an-

vendelse for alle sager, der indbringes for neevnet ef-
ter lovens ikrafttreeden.

Til§3

Bestemmelsen fastslar, at loven ikke galder for
Faregerne, men helt eller delvis kan saettes i kraft ved
kongelig anordning under hensyntagen til de sarlige
feereske forhold.
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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 sundheds-
vaesenets centralstyrelse m.v., som andret ved
lov nr. 391 af 7. juni 1989, lov nr. 369 af 6. juni
1991 og lov nr. 503 af 30. juni 1993, foretages
felgende aendringer:

1. § 12, stk. 1, affattes sdledes:

»Klager over den faglige virksomhed vedre-
rende patientbehandling, der udeves af perso-
ner inden for sundhedsvaesenet, jf. § 15, skal
indbringes for Sundhedsvesenets Patientkla-
genzvn, Dette gelder dog ikke for klager, for
hvilke der i gvrigt i lovgivningen er foreskrevet
en serlig klageadgang«.

§ 12. Klager over den faglige virksomhed,
der udeves af personer inden for sundhedsvae-
senet, jf. § 15, skal indbringes for Sundheds-
vasenets Patientklagenavn. Dette gelder dog
ikke for klager, for hvilke der i evrigt i lovgiv-
ningen er foreskrevet en serlig klageadgang.

2. § 12, stk. 2, affattes sdledes:

»Stk. 2. Herudover skal Sundhedsstyrelsen
og Legemiddelstyrelsen til Patientklagenzev-
net indbringe sager vedrerende patientbehand-
ling, som disse styrelser finder vil kunne give
grundlag for kritik eller anden sanktion over
for personer inden for sundhedsvaesenet«.

Stk. 2. Herudover skal Sundhedsstyrelsen
til Patientklagenavnet indbringe sager, som
Styrelsen finder vil kunne give grundlag for
kritik eller anden sanktion over for personer
inden for sundhedsvasenet.

3.1 § 12indsettes som stk. 3:
»Stk. 3. Grenlands Hjemmestyre (embedslee-

gen i Grenland) skal for Patientklagenzvnet
indbringe sager vedrerende patientbehandling,
som Hjemmestyret finder vil kunne give grund-
lag for kritik eller anden sanktion over for per-
soner inden for sundhedsvasenet i Grenland«.

4.1 § 13 indsettes som stk. 3 og stk. 4:

»Stk. 3. Fremkommer der i en sag, som er af-
gjort af naevnet, nye og for sagens afgerelse va-
sentlige oplysninger, kan nzvnet tage sagen op
til fornyet vurdering.

Stk. 4. N=evnet kan overlade til sekretariatet
at afvise sager efter stk. 3«.

5. § 16, stk. 2, affattes sdledes:

»Stk. 2. Sundhedsministeren udpeger nav-
nets formand og nastformand, som skal opfyl-
de de almindelige betingelser for at kunne be-
skikkes som landsdommer. Sundhedsministe-
ren kan- bestemme formandens og naestfor-
mandenes ansattelsesforhold og honorering.
Sundhedsministeren kan endvidere bestemme,
at direkteren for Patientklagenaevnets sekreta-
riat samtidig kan indtreede som formand for
naevnet«.

Stk. 2. Indenrigsministeren udpeger nav-
nets formand og nzastformand, som skal op-
fylde de almindelige betingelser for at kunne
beskikkes som landsdommer.

6. 4. punktum i § 19, stk. 1, udskilles til et nyt
stk. 2:

»Stk. 2. Naevnet skal, inden der traeffes afgo-
relse i en klagesag vedrerende sundhedsvase-
net i Grenland, indhente en udtalelse herom
fra sundhedsmyndighederne i Grenland«.

7. § 19, stk. 3, oph=ves.
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Stk. 3. 1 sager vedrerende autoriserede psy-
kologers virksomhed inden for sundhedsve-
senet skal naevnet dog indhente en udtalelse
fra Psykolognzvnet, for naevnet treffer afge-
relse i en sag.

8. § 19, stk. 2, bliver herefter til stk. 3, der affat-
tes saledes:

»Stk. 3. Personer inden for sundhedsvasenet
skal efter anmodning meddele Sundhedsvase-
nets Patientklagenavn samt embedslegerne
enhver oplysning, herunder journaler, til brug
for behandling af sagen«.

Stk. 2. Personer omfattet af dette kapitel
skal efter anmodning meddele Sundbedsve-
senets Patientklagenavn samt embedsleger-
ne enhver oplysning, herunder journaler, til
brug for behandling af sagen.

9. § 19, stk. 4, affattes sdledes:

» Stk. 4. Sundhedsvaesenets Patientklage-
nzvn skal holde Sundhedsstyrelsen og Lage-
middelstyrelsen underrettet om de afgerelser,
navnet treeffer. Herudover kan sundhedsmini-
steren fastsztte regler om, at andre med beret-
tiget interesse underrettes om sagens afgorelse.
Sundhedsstyrelsen kan til brug for tilsynsvirk-
somheden fa udleveret naevnets sagsakter i de
enkelte klagesager«.

Stk. -4. Sundhedsvasenets Patientklage-
navn skal holde Sundhedsstyrelsen underret-
tet om de afgerelser, nzvnet treffer. Sund-

hedsstyrelsen kan til brug for sin tilsynsvirk-
somhed fa udleveret navnets sagsakter i de
enkelte klagesager.

10. § 22, stk. 1, affattes sdledes:

» Klagen skal vare indgivet senest 3 ar efter,
at det paklagede forhold har fundet sted. Neev-
net kan dog se bort fra overskridelse af fristen,
hvis serlige grunde taler derfor «.

§ 22. Klage skal veere indgivet inden 2 ar ef-
ter det tidspunkt, hvor klageren var eller bur-
de veere bekendt med det forhold, der klages -
over. Nevnet kan dog se bort fra overskridel-
se af fristen, hvis serlige grunde taler derfor.

11. § 22, stk. 2; affattes sdledes:

»Stk. 2. Fristen geelder ikke for sager, som
Sundhedsstyrelsen, Lagemiddelstyrelsen eller
Grenlands Hjemmestyre indbringer for nav-
net, jf. § 12, stk. 2 og 3«.

Stk. 2. Fristen gzlder ikke for sager, som
_ Sundhedsstyrelsen indbringer for nevnet, jf. §
12, stk. 2.

" 12. § 25 affattes sdledes:

»Undladelse af at efterkomme en forpligtel-
se efter § 4, stk. 3, og § 19, stk. 3, straffes med
bode«. ’

§ 25. Undladelse af at efterkomme en for-
pligtelse efter § 4, stk. 3, og § 19, stk. 2, straffes
med baede. i

351 Fremsatte lovforslag (undt. ﬁnans; og tillegsbev.lovforslag)
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Skriftlig fremseettelse (17. december 1997)

Sundhedsministeren (Birte Weiss):

Jeg tillader mig herved for Folketinget at
fremseette:

Forslag til lov om cendring af lov om sundheds-
veesenets centralstyrelse m.v. (Effektivisering af
Patientklagencevnet).

(Lovforslag nr. L 142).

Formalet med lovforslaget er en effektivise-
ring af Patientklagenavnet dels gennem en &n-
dring, der gor formandsskabets tilknytning til
nzvnet mere fleksibelt, dels gennem en styrkel-
se af samarbejdet mellem navnet og embeds-
leegeinstitutionerne, og dels gennem indfarelse
af en absolut foreldelsesfrist pad 3 ar. Herud-
over gennemferes en reekke mindre tilpasnin-
ger af lovens bestemmelser til praksis pa omré-
det eller justeringer efter indvundne erfaringer.

Selvom det overordnede formal med lovfor-
slaget er effektivisering af sagsbehandlingen
med henblik pad fortsat nedbringelse af den
gennemsnitlige sagsbehandlingstid for Patient-
klagenzvnets sager, sd vil Patientklagenavnet i
tilslutning til lovforslaget gennemfore en rackke
andre endringer af klagesagsbehandlingen,
der serligt tilgodeser patienternes og de ind-
klagede sundhedspersoners retssikkerhed.

Det drejer sig om indfoerelse af sdkaldte ag-
terskrivelser i partsheringen, hvorefter et ud-
kast til afgerelse i navnet forelegges sagens
parter til udtalelse, i stedet for hering over de

dokumenter, der er indhentet til sagen. Endvi-
dere vil neevnet i sine afgarelser oplyse, om det
er et enigt nevn eller et flertal af navnets
medlemmer , der har truffet afgerelse i sagen,
idet dette vil styrke afgarelsernes fortolknings-
veerdi. Endelig vil der ske en pracisering af,
hvem der kan modtage kopi af nevnets afge-
relser, og under hvilke betingelser disse kan be-
nyttes i andre sammenhaenge, bl.a. af ansattel-
sesmyndighederne i f.eks. personalesager, séle-
des at en eventuel irettesattelse vedrerende
faglige forhold ikke uberettiget bruges i anden
sammenhang.

Lovforslaget er en del af en fortsat effektivi-
sering og styrkelse af Patientklagenavnet, her-
under ressourcemassigt. Dette er begrundet
dels i en betydelig foregelse af antallet af ind-
bragte klagesager - idet der senest er sket en
stigning fra ca. 2100 sageri 1996 til ca. 2600 sa-
ger i 1997, dels.i nedbringelse af den gennem-
snitlige sagsbehandlingstid. Der er i 1997 sket
mere end en fordobling i antallet af afgjorte sa-
ger set i forhold til 1996, saledes at antallet af
verserende sager og den gennemsnitlige sags-
behandlingstid nu er for nedadgéende.

1det jeg i @vrigt henviser til lovforslaget og
dets bemaerkninger, tillader jeg mig hermed at
anbefale lovforslaget til Folketingets velvillige
behandling.



