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Forslag til: Inatsisartutlov om patienters klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvæsenet. 

(Naalakkersuisoq for Sundhed) 

(1. behandling) 

 

Demokraatit vil allerede nu takke Naalakkersuisut for at fremsætte dette lovforslag, som er finansieret og 

igangsat af det tidligere Naalakkersuisut. Vi tilslutter os forslaget med disse bemærkninger.  

Dette lovforslag har til hensigt at sikre borgere og patienters retssikkerhed i relation til fejlbehandlinger i 

sundhedsydelserne. Før i tiden har hele klagesagstjenesten været afholdt af et system, som både var 

uigennemsigtig og forvirrende set i et patient- og borgerperspektiv, hvilket ofte også har resulteret i mange 

uafklarede svar i alt for mange år.  

Klager over behandlinger og manglende reaktioner på formelle klager har ligeledes præget store dele af 

personlige beretninger i de sociale medier, som også påvirker borgernes/patienternes tillid til vores 

allesammens sundhedsvæsen. Men nu skal det være slut. Det skal være slut med, at borgere og patienter 

lades hen i det uvisse i alt for mange år med uafklarede sager og svar. Det påvirker befolkningens tillid til 

sundhedsbetjeningen, og vi svigter vores borgeres retssikkerhed. Derudover skal vi sikre, at vores borgere 

og patienter får en hurtig og god afklaring på deres klager, således at de kan komme godt videre i livet. 

 

Derfor har det tidligere Naalakkersuisut truffet stilling til denne problemstilling og sikret den finansielle 

ramme fra 1,5 mio. kr. til 7 mio. kr. fra og med 2022, forud for behandlingen af finansloven for 2021. 

Formålet var derefter at fremsætte lovforslaget i dette efterår. Det nuværende Naalakkersuisut skal derfor 

have ros og tak for også at være enige i dette vigtige og allerede finansierede tiltag.  

Vi er – desværre – også opmærksomme på, at det her lovforslag er blevet nødvendig af forskellige årsager. 

En af årsagerne skyldes et stigende pres i sundhedsvæsenet, hvor en stor udskiftning blandt medarbejdere 

sker; de nødvendige, varme hænder mangler og risikoen for fejl kan opstå ved stigende og kompliceret 

arbejdsbyrde. Derfor skal vi aldrig nogensinde påstå, at alene dette lovforslag vil sikre patienternes tryghed 

og tillid til vores sundhedsvæsen. Vi skal til stadighed sikre, at der er en menneskelig bæredygtighed og 

faglig kontinuitet til, at borgerne og patienterne får den nødvendige pleje og behandling. Det vender jeg 

tilbage til lidt længere nede.  

COVID19 har i de senere år desværre påvirket store dele af Selvstyrets administration, og det har haft den 

konsekvens, at mange tiltag af både administrativ og politisk karakter har haft længere sagsbehandlingstid. 

Dette ses tydeligt i behandlingen af landskassens regnskab for 2020, hvor det tydeligt fremgår at 

klagesagstjenesten og dertil udbetaling af erstatninger har været lig nul. Vi vil derfor også opfordre 

Inatsisartut og Naalakkersuisut til at forholde sig aktivt og ikke mindst proaktivt i henhold til behovet for det 
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fremtidige ressourcebehov for sundhedsområdet, og under hensyntagen til coronahåndteringen.  

 

Eksempelvis når vi tester en stor andel af befolkningen, fordi vi til stadighed har en høj grad af forsigtighed 

på trods af, at over halvdelen af vores borgere er vaccineret mod corona. En test, som meget hurtigt koster 

over 1.000kr. pr. styk. Hvis vi tager et hurtigt regnestykke med 1000 test pr. dag, betaler skatteborgerne 

hurtigt 1 mio. kr. dagligt. For 1 mio. kr. kan vi behandle en hel del mennesker med kræftsygdomme pr. år.  

 

Det er blot et konkret eksempel, som jeg mener, at det er vigtigt, at vi forholder os reflekterende overfor. 

Derfor skal vi tænke os om, når vi prioriterer Sundhedsvæsenets aktiviteter, som koster os alle sammen 

dyrt. For vi bør sikre at øvrige sundhedstjenester ikke går i stå, og at borgerne også kan vide sig sikre og 

trygge i, at der trods alt prioriteres sundhedsydelser i henhold til sundhedsloven, foruden at løse akutte 

løsninger igennem længere tid. Det mener jeg, at vi desværre har været vidne til i mange perioder i de 

seneste år, også grundet en helt naturlig og forståelig prioritering.  

 

Jeg er derfor bekymret for, at vi i den kommende tid vil se og opleve større udfordringer med 

kapacitetsudfordringerne på Dronning Ingrids Hospital, og at borgerne slet ikke kontakter vores 

sundhedsvæsen ved sygdom med risiko for at sygdomme, eksempelvis kræft, opdages for sent, og som 

desværre ender med at koste menneskeliv. Vi ved i forvejen, at vi har denne problemstilling med, at 

borgerne henvender sig for sent ved symptomer på kræft, og derfor udfærdigede det daværende 

Naalakkersuisut et tiltag i finansloven ved at sikre tidligere udredninger i forbindelse med mistanke for 

kræft. Dette arbejde er jeg ikke i tvivl om er et tiltag, som vi alle støtter. Dette er ligeledes et eksempel på, 

at vi fortsat tager megen hensyn til coronahåndteringen, hvis sygdomsforløb i Grønland har vist sig at være 

forbundet med færre risiko for kritisk sygdom, og indlæggelse. Vi må derfor – alle sammen – bruge 

ressourcerne varsomt under hensyntagen til hvad vi mener, giver mest værdi for vores borgere, og mest 

mulig sundhed for pengene.   

Vi henviser dette lovforslag til videre behandling i Familie- og Sundhedsudvalg, og vil med disse ord ønske 

udvalget god arbejdslyst.  

 

 


