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PATIENTFORENINGEN

Nyhedsbrev nr. 4 — 2022 Den 15. februar 2022

Kaere medlemmer.

Nedenfor aktuelle emner etc.

Patientjournaler

Patientforeningen henvendelse til Folketingets Sundhedsudvalg har fiet udvalget til at stille
spergsmal til ministeren. Der er kun kommet et forelobigt svar. Endeligt svar er lovet i lobet af
februar méaned.

Patientforeningen er forsat interesseret i at modtage eksempler pé fejl i journaler.

Se omtale af sagen her: Statsadvokaten afviser sag om forkerte oplysninger i patientjournal
(sundhedspolitisktidsskrift.dk)

Der skal forhandles nu

Af
Niels Jorgen Langkilde, fhv. MF

Formand

Patientforeningen

Mere end 100.000 operationer er udsat pa de offentlige hospitaler. Hender mangler i hele sundhedsvasenet
fra ambulancefolk over privatpraktiserende specialleger til sygeplejersker. I kommunerne er man i panik pé
grund af manglende arbejdskratft til at tage sig af de &ldre og syge.

Regeringen nedstemmer forslag om flere leeger, regeringen gennemtvinger en ekstra pensionsordning, som
ogsé trekker masser af mennesker — ogsé medarbejdere i sundhedssektoren — ud af arbejdsmarkedet, og
regeringen laver en s sn®ver aftale, s den nappe bliver fuldt gennemfort i sin helhed, selv om den vil give
nogle fa ekstra hender.

Christiansborg ma i gang med forhandlinger om at f4 mere arbejdskraft. Her er nogle ideer:

(1) Prov at mobilisere de mange 50+ arige, som gerne vil have arbejde, men alt for sjeldent far det. |
USA 1 1990°erne - kan jeg huske fra mit ophold der — blev det de @ldre, der skabte mange nye
arbejdspladser ved at etablere egne firmaer. Mange gik rigtig godt og ansatte hurtigt flere. Prov det
samme i Danmark. En styrket selvsteendighedskultur vil ikke skade Danmark.

(2) Ligeledes har vi en rekke personer med et mindre handicap eller en lettere kronisk sygdom, som
gerne vil i gang. Regioner og kommuner kan udmarket vise vejen ved ansettelser af sddanne
borgere.
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(3) Vi har et direktiv kaldet Patientmobilitetsdirektiver. Det giver patienterne mulighed for at blive
behandlet i udlandet, men med betaling fra Danmark. Ger det muligt ogsa at medtage pengene til
uathaengige danske klinikker og hospitaler. Stop denne eksportstatte og lad os udnytte kapaciteten pé
de uafhangige klinikker og hospitaler her i landet. Det gor ventelisterne kortere. Det kan fremmes
ekstra ved at tage henvisningsarbejdet fra Patientvejlederne og laegge det over i en af styrelserne,
f.eks. Styrelsen for Patientsikkerhed. Det er markeligt, at regionerne skal vejlede borgerne om,
hvordan de kan bruge andre end regionerne. Det bliver aldrig god og uathengig rddgivning. Der skal
ogsd vere hurtigere ekspeditionstid og ikke kun fa timer pé hverdage.

Pa eget ansvar

Af

Mag.art. Niels Jorgen Langkilde, fhv. MF
Formand

Patientforeningen

Nu har der veeret festet et par dage uden restriktioner. Man skulle tro, at pandemien er ovre. Det er
desvaerre slet ikke tilfeeldet. Vi har nok flere smittede end nogensinde. Vi skal stadig holde afstand,
spritte af og passe pa hinanden, hvis vi ikke vi abonnere pa 1 uges sygdom eller det, der er veerre.

Patientforeningen er tilfreds med at restriktionerne er stoppet. Det kommer imidlertid til at leegge et
stgrre ansvar pa den enkelte, familien og de pargrende. Den enkelte ma selv treeffe en lang raekke valg
omkring adfeerd for at undga sygdom.

Hvis en sadan tilgang skal blive en stor og blivende succes, sd kraever det, at borgerne har let og
ubesveret adgang til de ngdvendige og helt troveerdige informationer, sa hver enkelt kan treeffe de
rigtige valg.

Men det kraever ogsa respekt for andres valg. Mange har vist mangel pa forstaelse for andres valg af
maskebrug/afspritning/hygiejne/test/selvtest og vacciner. Det er trist og ungdvendigt. Vi skal ikke
vere politi for hinanden, vi skal hjeelpe hinanden ogsa gennem de kommende svaere maneder.

Danmark har haft flere og voldsommere demonstrationer med regering og beslutningerne end set i
mange ar. Fjernelsen af restriktionerne vil forhabentlig deempe urolighederne. Vi har behov for at sta
sammen selv om vi ikke er enige om det hele.

Der er fornemt, at vi er kommet sa langt i pandemien, at tvangen har veret overskuelig og slet ikke
udviklet sig til vaccinetvang. I Patientforeningen stgtter vi valgfrihed, ogsa pa dette svaere punkt. Selv
er jeg vaccineret, men jeg forstar de mennesker, som er i tvivl, nar de mgder hurtigt udviklet og hurtig
godkendt medicin. Vi skal ikke udskamme, vi skal forstd og argumentere.

Mere end nogensinde skal landets kommuner i gang med sundhedsforebyggelse. De klassiske KRAM-
faktorer skal i spil: Sund Kost, mindre Rygning, mindre Alkohol og mere Motion. Laeg hertil
tilstraekkelig sgvn, mindre stgj og mere hygiejne.
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Kommuner skal i gang med mere systematisk forebyggelse, og kommuner der ikke har en szerlig
sundhedsforvaltning bgr overveje at etablere en organisation, sa sundhed og forebyggelse kan fa
fokus. Det er f.eks. sket i Odense.

Regeringen og de sundhedsfaglige skal i gang med en langsigtet planleegning, hvor beredskabet
prioriteres helt anderledes hgjt som i vore nabolande, og hvor man er klar til at tage imod nye og
sveaere smitsomme sygdomme. Det er helt ngdvendigt, at det kommer med i den kommende
sundhedsreform. Patienter med steerkt smitsomme sygdomme skal som tidligere kunne isoleres og
ikke placeres midt i store hospitalsomrader.

Lad os fortszette med at bygge pa den bedst tilgeengelige viden, vise respekt og hensyn - ogsa i de
kommende maneder.

Tidligere bragt i 15 avisers tilleg, Avisen Danmark, den 8. februar 2022.

Pandemiens restriktioner er nu stort alle ophaevede. Det er fint. MEN pandemien ruller stadig med
rigtig mange syge, heldigvis ikke alvorligt.

Vi skal leere en del af denne pandemi

(1) Beredskabet i Danmark har veeret sparet helt i bund. Det gar ikke. Det ma op pa et helt andet
niveau.

(2) Vi ma teenke i decentralisering. Det kan ikke passe at vi skal have vore fa store sygehuse fyldt
op med patienter, som smitter ganske voldsom. I gamle dage placerede man f.eks.
tuberkulosepatienter isoleret langt fra andre.

(3) Vikan ikke en anden gang have grundlaeggende patientrettigheder sat sa let ud af spil.

(4) Patientsynspunkter skal inddrages meget bedre.

(5) Forebyggelsesindsatsen skal udbygges, og det er kommunernes ansvar ifglge sundhedsloven.
Vi bliver ngdsaget til at tage det meget mere alvorligt.

(6) Vi er ngdsaget til at uddanne mange flere sundhedspersoner, og der skal ggre meget mere for
at de har et godt arbejdsmiljg, sé de bliver i jobber.

Alle disse elementer skal med ogsa i en ny sundhedslovgivning.

Vi ser frem til at fa regeringens udspil.
Mange hilsener til alle

Niels Jargen Langkilde

Formand
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Patientjournaler”
Noget af det der giver flest henvendelser til Patientforeningen er problemerne med Patientjournaler.

Der er mange af slagsen. Et medlem oplevede et helt urimeligt referat af en telefonsamtale. Han
klagede uden held, sd indgav han en politianmeldelse. Den blev afvist. S3 klagede han til
Statsadvokaten over afvisningen, men her fik han samme - efter vor opfattelse — urimelige svar. Derfor
henvendte foreningen sig til Folketingets Sundhedsudvalg med dette brev:

Den 28. januar 2022
Til
Folketingets Sundhedsudvalg
Att.: Formand Jane Heitmann, MF

Christiansborg

1240 Kobenhavn K.

Patientforeningen havde ved foretraedet den 7. december 2021 den glaede at foreleegge
Sundhedsudvalget en reekke problemer med journalferingen og de uhyre vanskelige muligheder for
at fa rettet 1 journaler, hvor der er skrevet bevidste fejl med umiddelbare eller senere
fremkommende betydelig skade for patienterne. Vi medbragte et eksempel, hvor et medlem havde
politianmeldt (efter Straffelovens § 175) en sygeplejerske for et bevidst og skadevoldende referat af
en telefonsamtale.

Det har desverre vist sig, at det ikke er vejen frem til en losning af disse journaliseringsfejl.

Her hedder saledes i Straffelovens § 175:

”Den, der for at skuffe i retsforhold i offentligt dokument eller bog, i privat dokument eller
bog, som det ifelge lov eller sarligt pligtforhold pahviler den pageldende at udfaerdige eller
fore, eller i1 leege-, tandlege-, jordemoder- eller dyrlegeattest afgiver urigtig erklaering om
noget forhold, angéende hvilket erkleringen skal tjene som bevis, straffes med bede eller
feengsel indtil 3 4r.

1. Stk. 2.

Pa samme made straffes den, der i retsforhold ger brug af et sddant dokument eller en sadan
bog som indeholdende sandhed.



X7

i s
ey

PATIENTFORENINGEN

2. Stk. 3.

Bestemmelserne i stk. 1 og 2 finder tilsvarende anvendelse, nr dokumentet eller bogen er
udfaerdiget eller fores pa andet leesbart medie.”

Statsadvokaten skriver i afvisningen af at gore noget ved sagen, at det kreever, at der er et fortsat
for at skade 1 et retsforhold.

Senest i denne uge er en rakke patienter i forste omgang blevet afvist, da de ville politianmelde en
raekke tvivlsomme eksperimentelle operationer for en reekke overtradelser.

Naér det forholder sig sdledes 1 den af Patientforeningen sé vel belyste sag, hvor der foreligger et
band og en bandudskrift af samtalen, s& er der med Patientforeningens briller behov for en @ndring
af Straffeloven. Andre sager understetter det kun.

Det skal ikke vaere risikofrit at tilfoje urigtigheder i patientjournaler eller foretage eksperimentale
behandlinger uden for gaeldende love og regler. Vi har disse aktuelle sager, og vi har de desvarre
mange flere sager, hvor laeger for at fremme deres indtjening har tilfejet fiktive behandlinger i
patienter journaler. Disse sager har faet og far stadig stor omtale i medierne.

Sadanne fiktive journaltilfejelser skal det efter Patientforeningens opfattelse veere muligt

(1) at {4 fjernet den fejlagtige journalfering hurtigt og enkelt, og

(2) at f4 den ansvarlig journalferer retsforfulgt med mulighed for erstatning.

Udvalget kunne stille ministeren folgende spergsmal:

“Hvordan vil ministeren sikre, at fiktive journalindfersler og andre grove fejl hurtigt og sikkert kan
fjernes fra patientjournaler, og hvordan kunne dette ske gennem anvendelse af straffeloven?”

Med venlig hilsen
Mag.art. Niels Jorgen Langkilde, thv. MF
Formand

Patientforeningen
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Patientforeningen stotter forslag om abonnementsordning p4 medicin
I Patientforeningen far vi mange henvendelser om de mange udgifter, som patienterne har til medicin.

Siden 2017 har det vaeret pa dagsordenen at finde en udjevningsmodel for de mange patienter, som er ramt
af de store omkostninger. Regeringen er pdlagt at finde en model, men Patientforeningen har ikke hert om
losningsforslag.

”Patientforeningen har til gengeld set, at Danmarks Apotekerforening netop har foresléet en model,
som tilbyder et medicintilskudsabonnement, hvor den maksimale &rlige egenbetaling pa 4.270 kr.
fordeles p& acontobetalinger pd 356 kr. om maneden,” siger Patientforeningens formand Niels
Jorgen Langkilde. ”Det kan vi stette i Patientforeningen, det vil vaere en fint tilbud til dem, der har
problemer med store medicinudgifter.”

Med en sddan ordning kan borgerne ga ind pa et hvilket som helst apotek og hente tilskudsberettiget medicin
”gratis”. Det vil gare det lettere for patienterne.

Abonnementet teenkes at erstatte den nuvarende henstandsordning, der er tung at administrere, binder
borgerne til ét apotek og kun maé tilbydes borgere med medicinudgifter, der overstiger egenbetalingsloftet.

En digitaliseret abonnementsordning ber gares til en valgmulighed for alle med et stort medicinforbrug, der
er utrygge ved risikoen for en pludselig udgift. Det vil vere til gavn for iser ekonomisk sérbare, skabe mere
tryghed og mere lighed. P4 den made kan det sikres at flere patienter keber og bruger den medicin, som skal
hjelpe dem tilbage til et almindeligt liv, og méske tilbage pa det arbejdsmarked, som mangler arbejdskraft sd
voldsomt.



