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I lov om autorisation af sundhedspersoner og om
sundhedsfaglig virksomhed, jf. lovbekendtgerelse nr. 1141
af 13. september 2018, som senest a&ndret ved 8 1 i lov nr.
1555 af 18. december 2018 foretages falgende andringer:

1. Efter afsnit 11 indseettes:

»Afsnit 111 a
Forbud mod konstruktion af kunstig hymen

Kapitel 25 a

8 72 a. Det er ikke tilladt at konstruere kunstig hymen for
skedeindgangen.«

2. 874, stk. 3, ophaves.

3. Efter § 74 indsattes i kapitel 26:

»§ 74 a. Enhver ma foretage naleakupunkturbehandling,
jf. dog stk. 2.

Stk. 2. Naleakupunkturbehandling pa brystkassen er kun
tilladt at udfere for falgende:

1) Leeger og kiropraktorer.

2) Personer, der udfgrer akupunktur pa brystkassen som
led i offentlig sygehusbehandling.

3) Den, der har gennemfart et kursus i at forebygge, er-
kende og héndtere skader pa lungerne efter naleaku-
punktur pa brystkassen.

Stk. 3. Den, der efter stk. 2, nr. 3, udfgrer behandling med
néleakupunktur pd brystkassen, skal oplyse brugerne om, at
den pagzldende har gennemfart et kursus i at forebygge, er-
kende og handtere skader pa lungerne efter ndleakupunktur
pé brystkassen.

Sundheds- og ZAldremin., j.nr. 1802690

Stk. 4. Den, der gnsker at udfgre naleakupunktur pa bryst-
kassen pa baggrund af et gennemfart kursus, jf. stk. 2, nr. 3,
skal give meddelelse til Styrelsen for Patientsikkerhed om,
at kurset er gennemfagrt, forinden den pageeldende mé foreta-
ge naleakupunktur pa brystkassen. Styrelsen for Patientsik-
kerhed offentligger en liste over de personer, der har gen-
nemfgrt kurset.

Stk. 5. Styrelsen for Patientsikkerhed fastsatter efter kon-
sultation med Sundhedsstyrelsen naermere regler om krav til
indhold og omfang af det kursus, der er nevnt i stk. 2, nr. 3.

Stk. 6. Styrelsen for Patientsikkerhed fastsztter regler om,
at den, der giver meddelelse til Styrelsen for Patientsikker-
hed efter stk. 4, opkraves et gebyr herfor.«

4, Efter § 79 indsaettes:

»8 79 a. Den, der i strid med § 72 a konstruerer kunstig
hymen for skedeindgangen, straffes med bgde.«

Stk. 2. Den, der i strid med § 74 a, stk. 2, udfarer naleaku-
punktur pa brystkassen, straffes med bgde.«

§2

Stk. 1. Loven traeder i kraft den 1. juli 2019.

Stk. 2. Den, der ved lovens ikrafttreeden udgver virksom-
hed med naleakupunktur pa brystkassen, kan uden at have
gennemfort det i 8 74 a, stk. 2, nr. 3, naevnte kursus fortsat
foretage naleakupunktur pa brystkassen frem til den 30. juni
2021. Tilsvarende gelder for den, der etablerer sig som aku-
punktagr efter lovens ikrafttreeden og inden den 30. juni
2021.
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Loven gelder ikke for Faergerne og Grgnland, men kan
ved kongelig anordning sattes helt eller delvist i kraft for
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Feergerne med de &ndringer, som de faergske forhold tilsi-
ger.



Bemarkninger til lovforslaget

Almindelige bemarkninger

1. Indledning

Med lovforslaget @nsker regeringen at gennemfare to &n-
dringer af lov om autorisation af sundhedspersoner og om
sundhedsfaglig virksomhed (autorisationsloven). Der har pa
akupunkturomradet veret en rakke sager, hvor personer er
kommet til skade efter naleakupunkturbehandling pa bryst-
kassen — i et enkelt tilfelde med dgdelig udgang. Det er
kendt, at naleakupunkturbehandling pa brystkassen indebee-
rer en risiko for en potentielt livsfarlig komplikation i form
af sammenklapning af en eller begge lunger. Der er derfor
behov for regulering af omradet og for at styrke patientsik-
kerheden.

Det foreslas derfor, at udferelse af naleakupunktur pé
brystkassen kun skal veere tilladt leeger, kiropraktorer og an-
dre personer, der udfgrer akupunktur pa brystkassen som led
i sygehusbehandling og for personer, der har gennemfart et
kursus i at forebygge, erkende og handtere skader pa lunger-
ne efter naleakupunktur.

Regeringen gnsker derudover at indfgre et forbud mod
konstruktion af kunstig hymen for skedeindgangen.

Idéen om hymen som en »jomfruhinde«, der deekker ske-
deindgangen og springer ved fgrste vaginale samleje, er en
myte. For mange kvinder vil hymen hverken briste eller blg-
de ved farste samleje. Myten er szrlig udbredt blandt visse
kulturer, hvor det tilleegges stor betydning for kvinden og fa-
milien som helhed, at »jomfruhinden« er intakt inden bryl-
lupsnatten. Dette medfarer, at nogle kvinder far foretaget et
indgreb, hvor der konstrueres en kunstig »jomfruhinde«.

2. Lovforslagets hovedpunkter
2.1. Naleakupunktur pa brystkassen

2.1.1. Gldende ret

Autorisationslovens 8§ 74, stk. 1, opregner de typer af be-
handlinger, som kun leeger ma foretage. Efter bestemmelsen
er det alene lzger, som ma behandle en person for veneriske
sygdomme i smittefarligt stadium, tuberkulose eller anden
smitsom sygdom.

Efter autorisationslovens § 74, stk. 2, er det, medmindre
andet er saerligt lovhjemlet, tillige forbeholdt lzeger at foreta-
ge operative indgreb, bedgvelse, fadselshjaelp, anvendelse af
receptpligtige leegemidler, rantgen- eller radiumbehandling
m.v.

Efter bestemmelsen i § 74, stk. 3, er naleakupunktur und-
taget fra laegernes forbeholdte virksomhedsomrade i stk. 2.
Bestemmelsen blev indfgrt ved lov nr. 451 af 22. maj 2006
om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig
virksomhed (autorisationsloven). Naleakupunktur var hidtil
blevet kategoriseret som et »operativt indgreb«, hvilket in-
debar, at alene leeger (og tandlaeger) — og disses medhjeelp —
lovligt kunne udfare akupunkturbehandling.

Baggrunden for, at naleakupunkturbehandling blev undta-
get fra § 74, stk. 2, og herefter kunne foretages af alle, det
vil sige svel personer med som uden autorisation, var, at
Sundhedsstyrelsen i et notat af 3. januar 2000 om retlige og
sundhedsfaglige problemstillinger i forbindelse med ikke-
legers brug af ndleakupunktur i behandlingsgjemed havde
tilkendegivet, at det burde overvejes at lempe adgangen til at
udfare akupunktur. Dette var ogsa sket i Norge og Sverige.
Styrelsen vurderede samtidig risikoen ved behandling med
naleakupunktur som veerende minimal, nar elementzre hy-
giejniske forholdsregler blev iagttaget.

2.1.2. Sundheds- og ZAldreministeriets overvejelser

Der har siden loveendringen i 2006 veeret en reekke sager,
hvor personer er kommet til skade efter naleakupunkturbe-
handling pa brystkassen — i et enkelt tilfeelde med dedelig
udgang.

Det er kendt, at néleakupunkturbehandling pa brystkassen
indebarer en risiko for en potentielt livsfarlig komplikation i
form af sammenklapning af en eller begge lunger. Denne
komplikation kan indtreede, hvis akupunkturnalene indsattes
forkert, saledes at nalene ikke gar parallelt med brystveag-
gen, men igennem brystveeggen og ind i lungevavet. Ved
sammenklapning af lungen oplever patienten ubehag og
vejrtreekningsbesveer i relation til eller umiddelbart efter
akupunkturen. Patienter med sddanne symptomer skal straks
vurderes ved leege. En sammenklappet lunge er en livstruen-
de komplikation, som kraever akut anleeggelse af pleuradran
(slange ind i mellemrummet mellem lungehinderne) og sik-
ring af udfoldning af lungen.

Styrelsen for Patientsikkerhed har vurderet, at der generelt
ikke er patientsikkerhedsmaessige problemer forbundet med
akupunktur pa gvrige dele af kroppen. Men styrelsen har i
lyset af de aktuelle sager vurderet, at der af hensyn til pa-
tientsikkerheden ber indfares et krav om, at den, der gnsker
at udfgre naleakupunktur pa brystkassen, har gennemfart et
kursus i at forebygge, erkende og handtere skader pa lunger-
ne efter naleakupunktur.

Det vurderes samtidigt, at kravet om gennemfgrelse af et
kursus ikke bgr omfatte laeger og kiropraktorer. Det skyldes,
at leeger og kiropraktorer er uddannede til at erkende og
handtere sddanne mulige komplikationer ved behandlingen.
Det vurderes samtidigt, at kravet heller ikke bgr geelde, nar
akupunkturbehandlingen sker som led i sygehusbehandling
pa et offentligt sygehus, f.eks. i forbindelse med behandling
pa en kraeftafdeling, hos fysioterapeut eller hos en jordemo-
der. 1 sddanne tilfeelde forudsattes det, at regionerne — som
led i det almindelige driftsherreansvar og i lighed med hvad
der geelder ved andre behandlingstyper — sikrer, at persona-
let har de ngdvendige og tilstreekkelige kompetencer hertil.
Regionerne skal séledes sikre, at personalet har kompetencer
til at forebygge, erkende og héandtere eventuelle skader pa
lungerne. Desuden skal det sikres, at der er procedurer for at
handtere de patienter, hvor der erkendes skade pa lungerne.



Pa baggrund heraf vurderer Styrelsen for Patientsikker-
hed, at der ikke er behov for at stille krav om, at de autorise-
rede sundhedspersoner, der alene udfgrer behandling med
naleakupunktur pa brystkassen pa et offentligt sygehus, skal
gennemfare kurset. Det bemaerkes hertil, at ingen af de kon-
krete tilfeelde, som Styrelsen for Patientsikkerhed er bekendt
med, hvor der er opstaet skader pa lungerne efter néleaku-
punktur pa brystkassen, har vedrert behandling udfert pa et
offentligt sygehus.

Kurset, der skal udvikles af Styrelsen for Patientsikkerhed
og Sundhedsstyrelsen, skal sikre, at de, der har gennemfart
kurset, har et ngdvendigt kendskab til anatomi, fysiologi,
patofysiologi og i at tilkalde og advisere i forhold til det
danske sundhedsvaesen, hvis der er opstaet en skade. Sund-
hedsstyrelsen vurderer, at undervisningen ber foregé i dia-
logbaseret form omkring forebyggelse, erkendelse af og kor-
rekt handtering i tilfelde af sammenklappet lunge/lunger.
Det vurderes samtidig, at undervisningen af flere af emnerne
i kurset bgr foretages af leeger.

Det er hensigten, at de, der har gennemfart kurset, skal
vaere i stand til at foretage naleakupunkturbehandling pa
brystkassen pa en made, sa der ikke opstar komplikationer i
form af sammenklapning af lungen. Det er endvidere hen-
sigten, at de behandlere, der har gennemfart kurset, skal vee-
re i stand til at vurdere symptomerne korrekt, hvis der matte
opstd komplikationer efter behandlingen, s& der kan iverk-
seettes den relevante akutte lzegelige behandling.

Det vil efter Sundheds- og ZAldreministeriet opfattelse vee-
re hensigtsmaessigt og naturligt, at kurset om at forebygge,
erkende og handtere skader pa lungerne efter ndleakupunk-
tur pa brystkassen bliver en integreret del af de akupunk-
turuddannelser, der udbydes i Danmark.

2.1.3. Den foreslaede ordning

Pa baggrund af Sundhedsstyrelsens og Styrelsen for Pa-
tientsikkerheds vurdering findes det hensigtsmaessigt at fast-
holde, at akupunktur ikke skal veere en behandling, som det
vil veere forbeholdt leeger at udfgre. For at hgjne patientsik-
kerheden i forbindelse med naleakupunkturbehandling pa
brystkassen, foreslas dog med lovforslaget, at der skal stilles
krav til den behandler, der gnsker at udfare behandling med
naleakupunktur p& brystkassen. Lovforslaget bergrer ikke
adgangen til at udfgre naleakupunktur pa andre dele af krop-
pen.

Der foreslds med lovforslaget konkret indsat en ny be-
stemmelse i loven, hvorefter néleakupunkturbehandling som
hidtil som udgangspunkt ma udfares af enhver. Det foreslas
derudover, at det fastsattes, naleakupunkturbehandling pa
brystkassen kun ma foretages af lseger og kiropraktorer, el-
ler af personer, der udfarer akupunktur pa brystkassen som
led i sygehusbehandling, eller af personer, der har gennem-
fort et kursus i at forebygge, erkende og handtere skader pa
lungerne efter naleakupunktur pa brystkassen. Kravet om
gennemfarelse af et kursus foreslas ikke at geelde leeger og
kiropraktorer og personer, der udfarer akupunktur pd bryst-
kassen som led i sygehusbehandling.

Sundheds- og Aldreministeriet legger i den forbindelse
vaegt pd, at laeger og kiropraktorer er uddannede til at erken-
de og handtere sadanne komplikationer, og at det ved be-
handling pa et offentligt sygehus forudsattes, at regionerne
— som led i det almindelige driftsherreansvar og i lighed
med, hvad der geelder ved alle andre behandlingstyper — sik-
rer, at personalet har de ngdvendige og tilstreekkelige kom-
petencer hertil. Regionerne skal saledes sikre, at personalet
har kompetencer til at forebygge, erkende og primert hand-
tere eventuelle skader pa lungerne. Desuden skal det sikres,
at der er procedurer for at handtere de patienter, hvor der er-
kendes skade pa lungerne.

Det bemarkes dog i den forbindelse, at hvis de pageelden-
de autoriserede sundhedspersoner ogsa udfarer behandling
med naleakupunktur pa brystkassen uden for sygehusregi af
de offentlige sygehuse, skal de gennemfare kurset i at fore-
bygge, erkende og héndtere skader pa lungerne efter nalea-
kupunktur, for at matte fortsaette med at udfare behandlinger
med naleakupunktur pa brystkassen.

Endvidere foreslas det med lovforslaget, at Styrelsen for
Patientsikkerhed efter konsultation med Sundhedsstyrelsen
bemyndiges til at fastsatte regler om kursets nermere ind-
hold og omfang. Der laegges i den forbindelse op til, at kur-
sets varighed skal tilretteleegges under hensyn til behandle-
rens/akupunktgrens faglige forudsatninger. Der vil pa denne
baggrund blive fastsat regler om to forskellige kurser og
persongrupper.

Gruppe 1 omfatter sundhedspersoner med en uddannelse
pa professionsbachelorniveau. Det vil sige fysioterapeuter,
sygeplejersker og jordemgdre. Sundhedsstyrelsen vurderer,
at disse personer i forvejen besidder uddannelsesmassige
kompetencer, som bevirker, at de alene har behov for et kur-
sus af én dags varighed.

Formalet med kurset for denne gruppe af sundhedsperso-
ner er farst og fremmest, at deltagerne bliver opleert i at vee-
re opmaerksomme pa symptomer pa, at patientens lunge er
klappet sammen enten forud for under eller efter behandlin-
gen. Gruppen skal opna ferdigheder i at holde patienten sta-
bil og immobil og kunne give farstehjeelp, hvis patientens
tilstand forveerres.

Gruppe 2 omfatter gvrige personer, som gnsker at udfare
akupunktur pa brystkassen. Det vil sige andre autoriserede
eller ikke-autoriserede sundhedspersoner. Denne gruppe
skal gennemfgre et kursus af 3 dages varighed.

Det forventes, at der medfer af den foreslaede bemyndi-
gelse vil blive fastsat regler om, at dette kursus skal fokuse-
re pa forebyggelse, erkendelse og héndtering af komplikati-
oner (pneumothorax — punktering af lungehinden med risiko
for sammenfald af lunge/lunger) efter naleakupunktur pa
brystkassen.

Det er samtidig hensigten, at kurset skal give deltagerne et
naermere kendskab til omraderne anatomi, fysiologi og pato-
fysiologi.

Kursets del om anatomi skal give behandleren en narmere
forstaelse for placeringen af de vitale organer i forhold til ri-
sici for f.eks. at pafere hul pa sterre kar og pa lungehinden.



Undervisningsdelen vedrgrende fysiologi skal give behand-
leren et starre kendskab til lungen og karrenes funktioner set
i relation til sygdomme og normalfysiologi. Den patofysio-
logiske del af kurset skal give indsigt i de komplikationer,
der umiddelbart er i relation til akupunkturen, og pa hvordan
behandleren umiddelbart skal agere i forhold til patient og
sundhedsvasenet i gvrigt, hvis der opstar skader. Herunder
skal behandleren vide, hvordan der skal ageres ved mistanke
om komplikationer (pneumothorax — punktering af lungeh-
inden med risiko for sammenfald af lunge/lunger), nar pa-
tienten ikke leengere er til stede p& behandlingsstedet. Ende-
ligt skal kurset give behandleren kendskab til at tilkalde og
advisere i forhold til det gvrige danske sundhedsvesen, hvis
der er blevet pafart en skade.

Det foreslas endvidere at fastsatte regler om, at undervis-
ningen skal forega i dialogbaseret form omkring forebyggel-
se, erkendelse af og korrekt handtering — i form af at tilkalde
og advisere sundhedsvasenet, hvis det konstateres, at lun-
gen/lungerne er sammenklappet i forbindelse med naleaku-
punktur pa brystkassen. Det vurderes hensigtsmassigt, at
undervisningen i flere af emnerne pa kurset foretages af lee-
ger.

Herudover foreslas det med lovforslaget, at den, der har
gennemfart kurset i at forebygge, erkende og handtere ska-
der pa lungerne efter naleakupunktur pa brystkassen, skal
give meddelelse til Styrelsen for Patientsikkerhed, nar den
pagzldende har gennemfart kurset. Styrelsen vil herefter pa
sin hjemmeside efter lovforslaget skulle offentliggare en lis-
te over de behandlere, der har gennemfart kurset.

Det foreslas desuden efter lovforslaget, at den, der udfarer
behandling med néleakupunktur pa brystkassen, skal oplyse
brugerne om, at vedkommende har gennemfart kurset.

Denne oplysningspligt vil efter lovforslaget veere opfyldt
ved, at behandleren offentligger informationen pa sin hjem-
meside om, at kurset er gennemfart eller ved at haenge kur-
susheviset op i sit venteveerelse eller andre tilgeengelige om-
rader.

Endelig foreslas det med lovforslaget, at de der udfarer
naleakupunktur i strid med de foreslaede regler, skal kunne
straffes med bade.

Det bemaerkes i den forbindelse, at hvis den, der udfarer
behandlingen med naleakupunktur pa brystkassen, er en
autoriseret sundhedsperson, vil personen, som det ogsa er
tilfeeldet i dag, veere underlagt autorisationslovens alminde-
lige regler. Styrelsen for Patientsikkerhed vil saledes kunne
iveerkseette tilsynssanktioner over for den pageeldende, hvis
det vurderes, at den enkelte er til fare for patientsikkerhe-
den.

2.1.4. Overgangsordning for akupunktgrer, der gnsker
at udfgre naleakupunktur pa brystkassen

Det foreslas, at loven skal treede i kraft den 1. juli 2019.
Det foreslas dog samtidig, at der indfares en overgangsperi-
ode pa 2 ar gaeldende for dem, der udfarer virksomhed med
naleakupunktur pa brystkassen pa tidspunktet for lovens
ikrafttreeden, eller dem, der i overgangsperioden etablerer

sig som akupunkter. Overgangsordningen vil dermed veere
geeldende frem til den 30. juni 2021.

Overgangsperioden vil give Styrelsen for Patientsikkerhed
og Sundhedsstyrelsen tid til at udvikle kurset, og til at Sty-
relsen for Patientsikkerhed kan indrette sig pé at skulle mod-
tage meddelelse fra de behandlere, der har gennemfart kur-
set.

Den 2-rige overgangsperiode vil endvidere sikre, at de
personer, der pa tidspunktet for lovens ikrafttreeden udfgrer
naleakupunktur pa brystkassen, har tid til at tage et kursus i
at forebygge, erkende og handtere skader pa lungerne efter
néleakupunktur pa brystkassen.

Nér overgangsordningen udlgber den 30. juni 2021, ma de
personer, der ikke har taget et kursus i at forebygge, erkende
og héandtere skader pd lungerne efter naleakupunktur pa
brystkassen, ikke lengere udfare naleakupunktur pa bryst-
kassen. Der vil dog fortsat veere mulighed for at udfgre na-
leakupunktur pa resten af kroppen, idet der efter lovforslaget
ikke stilles fornyede krav til den, der udfgrer akupunktur pa
gvrige dele af kroppen.

2.2 Forbud mod konstruktion af kunstig hymen

2.2.1 Geeldende ret

I autorisationsloven er der ikke taget stilling til spgrgsma-
let om konstruktion af kunstig hymen (»jomfruhinde«) for
skedeindgangen. Det vurderes, at indgrebet kan foretages in-
den for autorisationslovens rammer under iagttagelse af
autorisationslovens 8§ 17, hvorefter en autoriseret sundheds-
person er forpligtet til at udvise omhu og samvittighedsfuld-
hed under udgvelsen af sin virksomhed.

2.2.2 Sundheds- og ZAldreministeriets overvejelser

Idéen om hymen som en »jomfruhinde«, der deaekker ske-
deindgangen og springer ved farste vaginale samleje er en
kulturelt skabt myte. For mange kvinder vil hymen hverken
briste eller blgde ved farste samleje. Hymen bestar af fleksi-
ble slimhindefolder og ser forskellig ud fra kvinde til kvin-
de. Hos nogle kvinder er det en tynd slimhindefold langs
skedevaggen. Hos andre daekker den en starre del af ske-
deindgangen.

Det folger af leegefaglige undersggelser, at det er muligt at
skabe en kunstig aflukning eller indsnevring af skedeind-
gangen og dermed imitere tilstedeveerelsen af en »jomfru-
hinde«. Det foregar almindeligvis ved et mindre kirurgisk
indgreb, hvor man afskarer det yderste af slimhinden ved
skedeindgangen, sd man far etableret en overfladisk lzesion
her. Herefter sys omraderne sammen igen, hvorved den ef-
terfglgende arveevsdannelse vil skabe en delvis aflukning af
skedeindgangen. Der sys med selvoplaselig trad, og det vil
nogle uger efter indgrebet sjeldent veere synligt, at der er
foretaget operation i omradet. Indgrebet kan forega ambu-
lant i lokalbedgvelse.

Komplikationer efter et sadant indgreb antages at vaere

sjeeldne, men kan besté i blgdning, infektion og smertefuld
ardannelse.



Konstruktioner af kunstig hymen er med til at opretholde
en myte om, at alle jomfruer blgder fgrste gang, de har sam-
leje. Dermed opretholdes et pres over for kvinden pa bag-
grund af urealistiske forventninger, der ikke er baseret pa
fakta.

Det vurderes, at konstruktion af kunstig hymen kan foreta-
ges inden for autorisationslovens rammer. Det er Sundheds-
og Zldreministeriets vurdering, at konstruktion af kunstig
hymen ikke er udbredt i praksis. Styrelsen for Patientsikker-
hed har efter en sggning i styrelsens tilsynssager, og Styrel-
sen for Patientklager i styrelsens klage- og erstatningssager,
ikke fundet sager eller oplysninger, der indikerer, at der i
Danmark udfares konstruktion af kunstig hymen pa privat-
klinikker eller offentlige sygehuse. Danske Regioner har op-
lyst, at de ikke har anledning til at tro, at sddanne indgreb
udfares i det offentlige sundhedsveesen.

Sundheds- og Aldreministeriet har imidlertid kunnet kon-
statere, at der er nogle privatklinikker, der pa deres hjemme-
sider tilbyder indgrebet »rekonstruktion af jomfruhinden.
Sadanne indgreb er med til at fastholde myten om en »jom-
fruhinde«. Samtidig indebeerer et kirurgisk indgreb altid risi-
ko for komplikationer sdsom infektion, felgevirkninger af
bedgvelsen, darlig sarheling, blodansamlinger og ar.

Regeringen gnsker at aflive myten om en »jomfruhinde,
der daekker skedeindgangen og springer ved farste samleje.
Lovforslaget skal i gvrigt ses i sammenhang med regerin-
gens initiativ pd omradet til, at undervisningen af fagfolk
samt andring af seksualundervisning af unge bidrager til at
mane myten til jorden. Der skal ikke leengere undervises i
myter om kvindens anatomi, der ikke er fagligt korrekte.
Falgelig skal der ikke udfares kirurgiske indgreb, der med-
farer og fastholder en fejlagtig opfattelse af kvindens anato-
mi.

2.2.3. Den foreslaede ordning

Det foreslas ved en @ndring af autorisationsloven at for-
byde konstruktion af kunstig hymen for skedeindgangen.
Forslaget indebzerer, at det ikke er tilladt at udfare et Kirur-
gisk indgreb med henblik pa at etablere en kunstig hymen
for skedeindgangen. Forbuddet gaelder offentlige sével som
private sygehuse og klinikker.

3. @konomiske og implementeringskonsekvenser for det
offentlige

Lovforslagets del om indfarelse af kursus i forebyggelse,
erkendelse og handtering af lungeskade efter ndleakupunk-
tur pa brystkassen (pneumothorax) vil indebaere, at Styrelsen
for Patientsikkerhed skal fare og pa sin hjemmeside offent-
liggare en liste over de personer, der giver meddelelse om,
at de har gennemfart kursus i forebyggelse, erkendelse og
handtering af lungeskader. Styrelsen vil desuden skulle give
information til og yde vejledning til potentielle kursusdelta-
gere.

Styrelsen for Patientsikkerheds udgifter til at fare en liste
over de behandlere, der har gennemfgrt kurses i forebyggel-
se, erkendelse og handtering af lungeskader, og vejledning

af de personer, der gnsker at udfgre naleakupunktur pa
brystkassen, skennes at medfare en samlet udgift pa i alt
186.000 kr. om aret. Udgifterne finansieres via gebyrer, der
opkraeves behandleren, nar denne giver meddelelse til Sty-
relsen for Patientsikkerhed om, at kursus er gennemfart.

Lovforslagets del om forbud mod konstruktion af hymen
(jomfruhinder), forventes ikke at medfgre gkonomiske og
implementeringskonsekvenser for det offentlige.

Lovforslaget skannes ikke herudover at medfare gkono-
miske Kkonsekvenser og implementeringskonsekvenser for
det offentlige.

4. @konomiske og administrative konsekvenser for er-
hvervslivet m.v.

De personer, der gnsker at udfgre naleakupunktur pd
brystkassen, skal efter lovforslaget gennemfare et kursus i at
forebygge, erkende og handtere skader pé lungerne efter na-
leakupunktur pa brystkassen. Kursusudgiften afholdes af er-
hvervslivet selv og forventes at udggare 3.500 kr. pr. deltager
for et kursus af tre dages varighed. Udgiften nedsattes for-
holdsmaessigt for et ét-dags kursus. Det forventes, at der de
farste fire ar vil veere ca. 335 der gennemfarer kurset pr. &r.

De personer, der gnsker at udfare akupunktur pé brystkas-
sen, vil endvidere skulle give meddelelse til Styrelsen for
Patientsikkerhed om, at kursus er gennemfgrt. Behandleren
vil skulle betale et gebyr pa 318 kr. (2018-niveau) samtidig
med, at der gives meddelelse til Styrelsen for Patientsikker-
hed om, at kursus er gennemfart.

For sa vidt angar de fem principper for agil erhvervsrettet
lovgivning bemazrkes det, at den foreslaede ordning i lovfor-
slaget ikke stiller specifikke krav til, hvordan akupunktarer-
ne indretter sig, herunder hvilke digitale systemer institutio-
nerne skal benytte sig af. Lovforslaget vurderes pa den bag-
grund at muliggere at akupunktgrerne anvender nye forret-
ningsmodeller og nye digitale teknologier. Det er Sundheds-
og ZAldreministeriets opfattelse, at lovforslaget saledes over-
holder de fem principper for agil erhvervsrettet lovgivning.

Lovforslagets del om forbud mod konstruktion af kunstig
hymen (»jomfruhinder«), kan have mindre gkonomiske og
administrative konsekvenser for erhvervslivet i form af feer-
re indtegter for enkelte privatklinikker, der matte foretage
»rekonstruktion af jomfruhinden«.

5. Administrative konsekvenser for borgerne

Lovforslagets del om, at de personer, der gnsker at udfare
naleakupunktur pa brystkassen, skal gennemfare et kursus i
at forebygge, erkende og handtere skader pé lungerne efter
naleakupunktur pé& brystkassen, medfarer ikke administrati-
ve konsekvenser for borgerne. Lovforslaget vil indfgre en
ordning, der giver starre sikkerhed for patienter i forbindelse
med valg af den eller de personer, der udfarer naleakupunk-
tur pa brystkassen.

Lovforslagets gvrige elementer medfarer ikke administra-
tive konsekvenser for borgerne.

Lovforslagets gvrige elementer medfarer ikke administra-
tive konsekvenser for borgerne.



6. Miljemaessige konsekvenser
Lovforslaget medfarer ingen miljgmassige konsekvenser.

7. Forholdet til EU-retten

Indfgrelsen af en kursusordning for akupunktarer for sa
vidt angar naleakupunktur pa brystkassen, indeberer en re-
gulering af erhvervet, der herved bliver omfattet af Europa-
Parlamentets og Radets direktiv 2005/36/EF af 7. september
2005, om anerkendelse af erhvervsmaessige kvalifikationer
som endret ved Europa-Parlamentets og Radets direktiv
2013/55/EU af 20. november 2013.

Det betyder, at alle statsborgere fra EU- /E@S-lande m.v.
samt statsborgere fra lande, som EU har indgaet aftale med
herom, der i deres hjemland eller et andet EU-/E@S-land
m.v. har ret til at udfare naleakupunktur pa brystkassen vil
have adgang til at udfare naleakupunktur pa brystkassen ef-
ter direktivets generelle ordning for anerkendelse af uddan-
nelsesbeviser.

Hvis statsborgere fra EU-/E@S-lande m.v. sgger om aner-
kendelse af deres uddannelse og erhvervserfaring vil Styrel-
sen for Patientsikkerhed foretage en konkret vurdering af,
hvorvidt der er veesentlige forskelle mellem de erhvervskva-
lifikationer, som ansggeren har faet i hjemlandet og de er-
hvervskvalifikationer, som kraeves for at udfgre naleaku-
punktur pa brystkassen i Danmark. Hvis Styrelsen for Pa-
tientsikkerhed konstaterer, at der er tale om vasentlige for-
skelle, kan styrelsen kreeve, at ansggeren dokumenterer er-
hvervserfaring i udgvelse af ndleakupunktur pa brystkassen i
hjemlandet, eller at ansggeren gennemgar en egnethedsprg-
ve eller provetid.

Lovforslagets del om forbud mod konstruktion af hymen
(jomfruhinder) har ingen EU-retlige aspekter.

8. Hagrte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag har fra den 6. november til den 3.
december 2018 veeret sendt i hgring hos fglgende myndighe-
der, organisationer m.v.: 3F, Advokatradet, Alzheimerfor-
eningen, Ankestyrelsen, Ansatte Tandlaegers Organisation,
Bedre Psykiatri, Dakobe, Danmarks Apotekerforening, Dan-
marks Optikerforening, Dansk Akupunktur Union, Dansk
Handicap Forbund, Dansk Kiropraktor Forening, Dansk
Muslimsk Union, Dansk Psykiatrisk Selskab, Dansk Psyko-
log Forening, Dansk Psykoterapeutforening, Dansk Selskab
for Almen Medicin, Dansk Selskab for Anastesiologi og In-
tensiv. Medicin, Dansk Selskab for Klinisk Farmakologi,
Dansk Selskab for Palliativ Medicin, Dansk Selskab for Ob-
stetrik og Gynakologi (DSOG), Dansk Selskab for Patie-
ntsikkerhed, Dansk Selskab for Retsmedicin, Dansk Social-
radgiverforening, Dansk Standard, Dansk Sygeplejerad,

9. Sammenfattende skema

Dansk Tandplejerforening, Danske Akupunktgrer, Danske
Bandagister, Danske Behandlerforbund, Danske Bioanalyti-
kere, Danske Dental Laboratorier, Danske Fodterapeuter,
Danske Fysioterapeuter, Danske Handicaporganisationer,
Danske Patienter, Danske Regioner, Danske Seniorer, Dan-
ske Aldrerad, Datatilsynet, Den Danske Dommerforening,
Den Nationale Videnskabsetiske Komité, Det Centrale Han-
dicaprad, Det Etiske Rad, Diabetesforeningen, Ergoterapeut-
foreningen, EtniskUng, Exitcirklen, Farmakonomforenin-
gen, FOA, Forbrugerradet, Forenede Danske Zoneterapeu-
ter, Foreningen af Kliniske Dietister, Foreningen af Kom-
munale Social-, Sundheds- og Arbejdsmarkedschefer i Dan-
mark, Foreningen af Specialleeger, Foreningen Registrerede
Fysiurgiske Massgrer, Forsikring & Pension, Landsforenin-
gen En Verdig Dgd, Landsforeningen Liv&ded, Laeger for
aktiv dgdshjeelp, Retspolitisk Forening, Faergernes Lands-
styre, Gigtforeningen, Grgnlands Selvstyre (Naalakkersui-
sut), Hjernesagen, Hjerteforeningen, Hgreforeningen, Ind-
vandrermedicinsk klinik, Odense Universitetshospital, Ind-
vandrerradgivningen, Institut for Menneskerettigheder, Jor-
demoderforeningen, KL, Konkurrence- og Forbrugerstyrel-
sen, Kost- og Erneringsforbundet, Kraftens Bekempelse,
Kgbenhavns Universitet, Juridiske Fakultet og Sundhedsvi-
denskabelige Fakultet, Landsforeningen af Kliniske Tand-
teknikere, Landsforeningen af nuveerende og tidligere psyki-
atribrugere (LAP), Landsforeningen LEV, Landsforeningen
mod spiseforstyrrelser og selvskade (LMS), Landsforenin-
gen SIND, Muskelsvindfonden, Lageforeningen, Laegemid-
delstyrelsen, Organisationen af Laegevidenskabelige Selska-
ber, Patienterstatningen, Patientforeningen, Patientforenin-
gen i Danmark, Patientforeningernes Samvirke, Praktiseren-
de Akupunktgrer, Praktiserende Leegers Organisation, Prak-
tiserende Tandlagers Organisation, Psykolognavnet, Radio-
graf Radet, Region Hovedstaden, Region Midtjylland, Regi-
on Nordjylland, Region Sjalland, Region Syddanmark, Re-
gionernes Lgnnings- og Takstneavn, Retslegeradet, Rigsad-
vokaten, Rigsombudsmanden pa Fergerne, Rigsombuds-
manden i Grgnland, Radet for Digital Sikkerhed, Radet for
Etniske Minoriteter, Radet for Socialt Udsatte, Sclerosefor-
eningen, Sex og Samfund, Sjeeldne Diagnoser, Socialpada-
gogernes Landsforbund, Sygeplejeetisk Rad, Sundhed Dan-
mark, Syddansk Universitet, Samfundsvidenskabelige Fa-
kultet og Sundhedsvidenskabelige Fakultet, Tandleegefor-
eningen, Tandlegeforeningens Tandskadeerstatning, Viden-
center for Rehabilitering og Palliation, Udviklingsheemme-
des Landsforbund, Yngre Lager, Zoneconnections Tera-
peutforening, ZAldreForum, Aldresagen, Ozlem Cekic, Aal-
borg Universitet, Juridisk Institut og Sundhedsvidenskabeli-
ge Fakultet og Aarhus Universitet, Juridisk Institut og
Health.

Positive konsekvenser/mindreudgif-
ter (hvis ja, angiv omfang/hvis nej,
anfar »ingen«)

Negative konsekvenser/merudgifter (hvis
ja, angiv omfang/hvis nej, anfar »ingen«)

Positive konsekvenser/mindreudgifter
(hvis ja, angiv omfang/hvis nej, anfar
»ingen«)




@konomiske konsekvenser for stat,
kommuner og regioner

Ingen

Indfarelse af et kursus for visse grupper
som betingelse for udgvelse af néleaku-
punktur pd brystkassen indebzrer, at
Styrelsen for Patientsikkerhed skal fare
og offentliggere en liste over de perso-
ner, der giver meddelelse om, at de har
gennemfart det pagaldende kursus.

Styrelsen for Patientsikkerheds udgifter
til at fore ovennavnte liste, skannes at
medfere en samlet udgift pd i alt
186.000 kr. om aret, som opkreaves be-
handleren via gebyrer.

Lovforslaget skannes ikke herudover at
medfgre gkonomiske og implemente-
ringskonsekvenser for det offentlige.

Implementeringskonsekvenser for
stat, kommuner og regioner

Ingen

Styrelsen for Patientsikkerhed vil skulle
fare og offentliggare en liste over de
personer, der har gennemfgart oven-
navnte kursus.

@konomiske konsekvenser for er-
hvervslivet m.v.

Ingen

De personer, der gnsker at udfgre nalea-
kupunktur pa brystkassen, skal betale
3.500 kr. for et kursus af tre dages va-
righed i at forebygge, erkende og hand-
tere skader pa lungerne efter naleaku-
punktur pa brystkassen. Endvidere skal
der betales et et gebyr pa 318 kr. for at
blive pafart Styrelsen for Patientsikker-
heds ovennavnte liste.

Administrative konsekvenser for er-
hvervslivet m.v.

Ingen

Personer, der gnsker at udfgre naleaku-
punktur pé brystkassen, skal give med-
delelse til Styrelsen for Patientsikkerhed
om, at kurset er gennemfgrt.

Miljemessige konsekvenser

Ingen

Ingen

Administrative konsekvenser for bor-
gerne

Lovforslaget del om, at de personer, der
gnsker at udfgre naleakupunktur pa bryst-
kassen, skal gennemfare et kursus i at fo-
rebygge, erkende og handtere skader pa
lungerne efter naleakupunktur pa bryst-
kassen, sikrer borgerne at den eller de
personer der udfarer ndleakupunktur pa
brystkassen har kendskab til at forebygge,
erkende og handtere skader pa lungerne
efter nleakupunktur pa brystkassen.

Ingen

Forholdet til EU-retten

Alle EU statsborgere, uanset registreringsordning i hjemlandet, kan benytte retten til
fri bevaegelighed og sege om anerkendelse af deres uddannelse og erhvervserfaring,
hvis de i deres hjemland har ret til at udfgre naleakupunktur pa brystkassen.

En kursusordningen for akupunkterer indeberer en regulering af erhvervet, der her-
ved bliver omfattet af Europa-Parlamentets og Réadets direktiv 2005/36/EF af 7. sep-




nelsesbeviser.

tember 2005 om anerkendelse af erhvervsmassige kvalifikationer, som endret ved
Europa-Parlamentets og Radets direktiv 2013/55/EU af 20. november 2013.

Alle statshorgere fra EU-/E@S-lande og statsborgere fra lande, som EU har indgaet
aftale med herom, der i deres hjemland eller et andet EU-/E@S-land har ret til at ud-
fare naleakupunktur pa brystkassen, i Danmark vil have adgang til at udfgre aku-
punktur pa brystkassen efter direktivets generelle ordning for anerkendelse af uddan-

Styrelsen for Patientsikkerhed foretager en konkret vurdering af, om kurset taget i
hjemlandet, lever op til indholdet af kurset i Danmark.

Er i strid med de fem principper for
implementering af erhvervsrettet EU-
regulering /Gar videre end mini-
mumskrav i EU-regulering (seet X)

NEJ

X

Bemaerkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser
Til§1

Tilnr. 1

I autorisationsloven er der ikke taget stilling til spgrgsma-
let om konstruktion af »jomfruhinder« forstaet som etable-
ring af kunstig hymen for skedeindgangen. Det vurderes, at
indgrebet kan foretages inden for autorisationslovens ram-
mer under iagttagelse af autorisationslovens § 17, hvorefter
en autoriseret sundhedsperson er forpligtet til at udvise om-
hu og samvittighedsfuldhed under udgvelsen af sin virksom-
hed.

Med lovforslaget indsattes afsnit 111 a, kapitel 25 a og §
72 a, hvorved det forbydes at konstruere kunstig hymen for
skedeindgangen.

Forslaget indebeerer, at det ikke er tilladt at udfare et ki-
rurgisk indgreb med henblik pa at etablere en kunstig hymen
for skedeindgangen. Dette geelder offentlige savel som pri-
vate sygehuse og Kklinikker.

Til nr. 2

Autorisationslovens § 74, stk. 1 og 2, opregner de behand-
linger, som alene lzeger og leegers medhjeelp ma udfere. Det
gelder bl.a. operative indgreb.

Efter autorisationslovens § 74, stk. 3, er naleakupunktur
ikke omfattet af stk. 2, hvilket betyder, at ndleakupunktur ef-
ter geeldende ret kan udfares af andre end laeger og laegers
medhjelp. Det indebeerer, at der er vid adgang til at udfere
naleakupunkturbehandling, idet der ikke stilles krav om, at
behandleren skal tilhgre en bestemt faggruppe. Alle kan sa-
ledes efter geeldende ret udfare naleakupunktur.

Det foreslas at § 74, stk. 3 ophaves.

Med bestemmelsen fastholdes udgangspunktet om, at ope-
rative indgreb, herunder gennembrud af hud, er et legefor-
beholdt omrade, men at udfgrelse af naleakupunktur er en
undtagelse til dette leegeforbeholdte virksomhedsomrade.

Bestemmelsen indebaerer, at naleakupunktur ma foretages
efter reglerne i 8 74 a, jf. nedenfor.

Tilnr. 3

Der er ikke efter gaeldende ret fastsat szrlige betingelser
for foretage akupunktur. Det fglger dog af den geeldende §
74, stk. 3, i autorisationslovens, som foreslas nyaffattet, at
naleakupunktur ikke et forbeholdt virksomhedsomrade for
leeger.

Det foreslas, at der i autorisationsloven indsattes en § 74
a om de naermere betingelser for at foretage naleakupunktur.

Efter det foreslaede § 74 a, stk. 1, ma enhver, jf. dog stk.
2, foretage naleakupunkturbehandling.

Med bestemmelsen fastholdes den hidtidige retsstilling,
hvorefter enhver ma foretage naleakupunkturbehandling.
Bestemmelsen betyder, at alle uanset uddannelse og bag-
grund ma foretage naleakupunkturbehandling.

Denne adgang for enhver til at foretage naleakupunkturbe-
handling gelder dog ikke naleakupunkturbehandling pa
brystkassen, jf. det foresldede stk. 2.

Med det foreslaede 8 74 a, stk. 2, fastsattes begransnin-
ger for, hvem der ma udfgre naleakupunkturbehandling pa
brystkassen. Ved brystkassen (thorax) forstdas omradet fra
ngglebenet (claviklen) opadtil og ribbenskurvaturen nedad-
til. Det geelder bade brystkassens forside og rygside samt
omradet mellem skulderrundingens region (regio deltoidea)
og siden af halsens nedre del (regio cervicalis lateralis), som
tillige omfatter fordybningen over ngglebenet (fossa supra-
clavicularis major/det store saltkar) og fordybningen (fossa
supraclavicularis minor) mellem de to udspringshoveder af
halsens skrd muskel (musculus sternocleidomastoidea).

Det foreslas med § 74 a, stk. 2, nr. 1, at ndleakupunkturbe-
handling pé brystkassen er tilladt at foretage for laeger og ki-
ropraktorer. Forslaget om, at laeger og kiropraktorer ma fo-
retage ndleakupunkturbehandling skyldes, at disse personer
er uddannede til at erkende og handtere sddanne mulige
komplikationer ved naleakupunkturbehandling.
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Med § 74 a, stk. 2, nr. 2, foreslas det, at naleakupunktur-
behandling pa brystkassen ogsa er tilladt for personer, der
udfgrer akupunktur pa brystkassen som led i offentlig syge-
husbehandling.

Dette gelder f.eks. fysioterapeuter, sygeplejersker og jor-
demeadre. Dette skyldes, at det vurderes, at i det omfang be-
handling med naleakupunktur pa brystkassen bliver tilbudt
som led i behandlingen pa et sygehus, f.eks. i forbindelse
med behandling pa en kreftafdeling, forudsattes det, at re-
gionerne — som led i det almindelige driftsherreansvar og i
lighed med alle andre behandlingstyper — sikrer, at persona-
let har de ngdvendige og tilstreekkelige kompetencer hertil.
Regionerne skal saledes sikre, at personalet har kompetencer
til at forebygge, erkende og primeart handtere eventuelle
skader pa lungerne. Desuden skal det sikres, at der er proce-
durer for at handtere de patienter, hvor der erkendes skade
pa lungerne.

Ved sygehushehandling forstds undersggelse, diagnostice-
ring, sygdomsbehandling, fadselshjelp, genoptraening pa et
offentligt sygehus, sundhedsfaglig pleje samt forebyggelse
og sundhedsfremme i forhold til den enkelte patient, jf. 8 2 i
bekendtggrelse nr. 293 af 27. marts 2017 om ret til sygehus-
behandling m.v.

Naleakupunkturbehandling pé den resterende del af krop-
pen bergres ikke af den foreslaede bestemmelse.

Det foreslas med § 74 a, stk. 2, nr. 3, at naleakupunkturbe-
handling pa brystkassen ogsa er tilladt at foretage for den,
der har gennemfart et kursus i at forebygge, erkende og
héndtere skader pa lungerne efter naleakupunktur pé bryst-
kassen. Der stilles ikke krav om eksamen.

Styrelsen for Patientsikkerhed kan efter konsultation med
Sundhedsstyrelsen fastsatte regler om de naermere krav til
indhold og omfang af dette kursus, jf. det foresldede stk. 5
nedenfor.

Det bemerkes, at personer, der ikke har gennemfgrt kur-
set, fortsat vil kunne udfgre naleakupunktur pa andre dele af
kroppen end pa brystkassen, f.eks. fgdder, ansigt, arme og
ben.

Andre personer end dem, der er nzvnt i de forslaede § 74,
stk. 2, nr. 1-2, md ikke udfagre néleakupunkturbehandling pa
brystkassen.

Med § 74 a, stk. 3, foreslds det, at den, der udfarer be-
handling med néleakupunktur pa brystkassen efter § 74 a,
stk. 2, nr. 3, skal oplyse brugerne om, at den pageeldende har
gennemfart det kursus i forebyggelse, erkendelse og handte-
ring af lungeskader.

Denne oplysningspligt vil vare opfyldt ved, at den regi-
strerede behandler offentligger informationen pa sin hjem-
meside eller ved opslag i behandlerens ventevarelse om, at
den pagaldende har gennemfart kurset. Der stilles ikke spe-
cifikke krav til placering af denne information, men det for-
udseettes, at den er let tilgeengelig for enhver bruger, derved
at informationen ikke ma veere skjult, gemt vek eller place-
ret i lokaler, hvortil der ikke er almindelig adgang.

Oplysningspligten geelder ikke for leeger, kiropraktorer og
andre personer, der udfgrer akupunktur pa brystkassen som
led i offentlig sygehusbehandling.

Efter det foresldede § 74 a, stk. 4, skal den, der gnsker at
udfgre naleakupunktur pé brystkassen pad baggrund af et
gennemfart kursus, jf. stk. 2, nr. 3, give meddelelse til Sty-
relsen for Patientsikkerhed om, at kurset er gennemfgrt, for-
inden den pagaldende mé foretage néleakupunkturbehand-
ling pé brystkassen.

Meddelelsen skal gives til Styrelsen for Patientsikkerhed,
for at styrelsen pa sin hjemmeside kan offentliggare en liste
over de personer, der har gennemfgrt kurset. Offentliggarel-
sen vil betyde, at det bliver muligt for brugerne at indhente
oplysninger om, hvilke behandlere, der ma udfere naleaku-
punktur pé brystkassen.

Efter databeskyttelsesforordningen er det lovligt at fast-
sette nationale regler for behandling af ikke-fglsomme per-
sonoplysninger, hvis behandlingen opfylder mindst én af be-
tingelserne i artikel 6, stk. 1, litra a-f og i gvrigt indeholder
grundlaeggende principper for behandling af personoplys-
ninger i forordningen.

Behandling af ikke-fglsomme oplysninger kan efter artikel
6, stk. 1, litra e, ske, hvis det er ngdvendigt af hensyn til ud-
fgrelse af en opgave i samfundets interesse. Det er Sund-
heds- og ZAldreministeriets opfattelse, at den foreslaede ord-
ning med offentliggarelse af en liste over personer, der har
gennemgaet ovennavnte kursus er ngdvendig og i samfun-
dets interesse, idet formalet med offentliggerelse af listen vil
veere at styrke patientsikkerheden for sa vidt angar naleaku-
punktur pa brystkassen.

Da offentliggarelse af ovennavnte liste i ikke-anonymise-
ret form over personer, der har gennemfgrt kursus vil veere
en indgribende behandlingssituation, skal principperne for
behandling i forordningens artikel 5 overholdes. Det er
Sundheds- og Aldreministeriets opfattelse, at principperne i
artikel 5 overholdes ved den foreslaede ordning.

Det er Sundheds- og Aldreministeriets opfattelse, at lov-
forslaget ligger inden for rammerne af databeskyttelsesfor-
ordningen. Det bemerkes i den forbindelse, at der er ve-
sentlige samfundsmaessige interesser forbundet med den pa-
teenkte offentliggerelsesordning, idet sigtet er at styrke pa-
tientsikkerheden og dermed hgjne forbrugernes sikkerhed.

Med § 74 a, stk. 5, foreslas det, at Styrelsen for Patientsik-
kerhed efter konsultation med Sundhedsstyrelsen bemyndi-
ges til at fastsatte nermere regler om krav til indhold og
omfang af det kursus, der er navnt i stk. 2, nr. 3.

Der legges i den forbindelse op til, at kursets varighed
skal tilretteleegges under hensyn til behandlerens/akupunktg-
rens faglige forudseetninger. Det forventes pa den baggrund,
at der vil blive fastsat krav om to forskellige kurser, hvoref-
ter gruppe 1 (fysioterapeuter, sygeplejersker og jordemgdre)
skal gennemfare et kursus af én dags varighed, mens gruppe
2 (vrige personer, der gnsker at udfgre akupunktur pa
brystkassen) skal gennemfare et kursus af tre dages varig-
hed. Med gvrige personer forstas enhver anden person, der
ikke er fysioterapeut, sygeplejerske eller jordemor eller om-
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fattet af det foresldede stk. 2, nr. 2, dvs. andre sundhedsper-
soner, der udfgrer akupunktur pa brystkasse som led i of-
fentlig sygehusbehandling.

Laeger, kiropraktorer og andre sundhedspersoner, der ud-
farer akupunktur pa brystkasse som led i offentlig sygehus-
behandling er undtaget fra kravet om kursus.

Det forudsettes, at der i medfer af den foreslaede bemyn-
digelse vil blive fastsat regler om, at kurset skal fokusere pa
forebyggelse, erkendelse og héndtering af komplikationer
(pneumothorax — punktering af lungehinden med risiko for
sammenfald af lunge/lunger), efter naleakupunktur pa bryst-
kassen.

Det er samtidig hensigten, at kurset for personkredsen om-
fattet af gruppe 2 skal give deltagerne et naermere kendskab
til omraderne anatomi, fysiologi og patofysiologi.

Kursets del om anatomi skal give behandleren en nermere
forstaelse for placeringen af de vitale organger i forhold til
risici for f.eks. at pafere hul pa starre kar og pa lungehinden.
Undervisningsdelen vedrgrende fysiologi skal give behand-
leren et starre kendskab til lungen og karrenes funktioner set
i relation til sygdomme og normalfysiologi. Den patofysio-
logiske del af kurset skal give indsigt i de komplikationer,
der umiddelbart er i relation til akupunkturen, og pa hvordan
behandleren umiddelbart skal agere i forhold til patient og
sundhedsvasenet i gvrigt, hvis der opstar skader. Herunder
skal behandleren vide, hvordan der skal ageres ved mistanke
om komplikationer (pneumothorax — punktering af lungeh-
inden med risiko for sammenfald af lunge/lunger), nar pa-
tienten ikke leengere er til stede pé behandlingsstedet. Ende-
lig skal kurset give behandleren kendskab til at tilkalde og
advisere i forhold til det gvrige danske sundhedsvesen, hvis
der er blevet pafart en skade.

Det foreslas endvidere at fastsaette regler om, at undervis-
ningen skal forega i dialogbaseret form omkring forebyggel-
se, erkendelse af og korrekt handtering — i form af at tilkalde
og advisere sundhedsvasenet, hvis det konstateres, at lun-
gen/lungerne er sammenklappet i forbindelse med naleaku-
punktur pa brystkassen. Det vurderes hensigtsmassigt, at
undervisningen i flere af emnerne pa kurset foretages af lee-
ger.

| § 74 a, stk. 6, foreslas det, at Styrelsen for Patientsikker-
hed bemyndiges til at fastseette regler om, at den, der giver
meddelelse efter stk. 4, opkraeves et gebyr for Styrelsen for
Patientsikkerheds udgifter i forbindelse med meddelelses-
ordningen.

Styrelsen for Patientsikkerhed kan efter lovforslaget op-
kreeve det foreslaede gebyr én gang i forbindelse med, at der
gives meddelelse om, at kurset i at forebygge, erkende og
handtere skader pa lungerne efter ndleakupunktur pa bryst-
kassen er gennemfart.

Til nr. 4

Der er ikke efter gaeldende ret forbud mod konstruktion af
kunstig hymen for skedeindgangen.

Det foreslas, at der indsattes en straffebestemmelse om
konstruktion af kunstig hymen for skedeindgangen. Med det

foresléede§ 79 b, stk. 1, foreslas det, at den, der i strid med §
72 a konstruerer kunstig hymen for skedeindgangen, straffes
med bade.

Bestemmelsen medfarer, at bade autoriserede sundheds-
personer og personer uden autorisation, der konstruerer
kunstig hymen for skedeindgangen (»jomfruhinde«) vil kun-
ne straffes med bade.

Der er ikke efter geeldende ret fastsat bestemmelser om
begraensninger i retten til at foretage naleakupunktur pa
brystkassen. Der er saledes heller ikke fastsat bestemmelser
om straf herom. Det fremgar imidlertid af § 75 i autorisa-
tionsloven, at en autoriseret sundhedsperson, der ger sig
skyldig i grovere eller gentagen forssmmelse eller skade-
slgshed i udgvelsen af sin virksomhed, straffes med bgde el-
ler feengsel.

En person, der uden autorisation efter autorisationsloven
behandler syge og i den forbindelse udsatter nogens helbred
for paviselig fare, jf. § 73, kan efter autorisationslovens § 87
straffes med bade eller feengsel.

Det foreslas, at der indsettes en straffebestemmelse om
naleakupunktur pa brystkassen. Efter det foresldede § 79 b,
stk. 2, straffes den, der i strid med § 74 a, stk. 2, udfarer na-
leakupunktur pa brystkassen, med bade.

Bestemmelsen betyder, at personer, der foretager naleaku-
punktur pa brystkassen uden at vaere omfattet af en af de
persongrupper, der er nevnt i § 74 a, stk. 2, nr. 1-3, straffes
med bade.

Det betyder, at personer, der foretager akupunktur pa
brystkassen uden at veere leege eller kiropraktor, eller uden
at det sker som led i offentlig sygehushehandling, eller uden
at have gennemfart et kursus i at forebygge, erkende og
héndtere skader pa lungerne efter naleakupunktur pa bryst-
kassen, straffes med bade.

Det betyder ogsd, at den akupunkter, der — uden at vaere
lege eller kiropraktor, eller uden at naleakupunktur pa
brystkassen foretages som led i offentlig sygehusbehandling
— fortseetter med at udfare naleakupunktur pd brystkassen,
udlgbet af den overgangsperiode som foreslas gennemfart
med lovforslaget, straffes med bgde, hvis den pégeeldende
ikke har gennemfart kurset i at forebygge, erkende og hand-
tere skader pa lungerne efter naleakupunktur pa brystkassen.

Det vurderes, at straffen for overtraeedelse af de foreslaede
bestemmelser ikke bar vere lavere end en bgde pa 10.000
kr.

Fastsattelsen af badestarrelsen vil fortsat bero pa& domsto-
lenes konkrete vurdering i det enkelte tilfeelde af samtlige
omstaendigheder i sagen, og det angivne strafniveau vil kun-
ne fraviges i op- og nedgdende retning, hvis der i den kon-
krete sag foreligger skarpende eller formildende omstaen-
digheder, jf. herved de almindelige regler om straffens fast-
settelse i straffelovens kapitel 10.

Til§2

Det foreslas i stk. 1, at loven treeder i kraft den 1. juli
2019.
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Det foreslas dog i stk. 2, at den, der ved lovens ikrafttree-
den udgver virksomhed med naleakupunktur pa brystkassen,
kan uden at have gennemfart det i § 74 a, stk. 2, nr. 3, naevn-
te kursus fortsat foretage néleakupunktur pad brystkassen
frem til den 30. juni 2021. Det vil ligeledes veere tilladt for
den, der etablerer sig som akupunktgr efter lovens ikrafttree-
den men inden overgangsperiodens udlgb at foretage nalea-
kupunktur pé& brystkassen uden at have gennemfart det i §
74 a, stk. 2, nr. 3, n@vnte kursus.

Overgangsordningen vil dermed vere geeldende frem til
den 30. juni 2021.

Det skal sikre, Styrelsen for Patientsikkerhed og Sund-
hedsstyrelsen har tid til at opstille de nermere krav til kurset
i at forebygge, erkende og handtere skader pa lungerne efter

naleakupunktur pa brystkassen. Overgangsordningen skal
desuden sikre, at der er tid til, at en kursusudbyder kan ud-
vikle kurset og behandlere har tid til at gennemfare kurset.

Til§3

Efter autorisationslovens § 97 gelder loven ikke for Feerg-
erne og Grgnland, men loven kan ved kongelig anordning
settes helt eller delvist i kraft for Feergerne med de afvigel-
ser, som de serlige feeraske forhold tilsiger.

Det foreslds pa den baggrund, at loven ikke geelder for
Feergerne og Grgnland, men ved kongelig anordning kan
settes helt eller delvist i kraft for Feergerne med de &ndrin-
ger, som de feergske forhold tilsiger.
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Bilag 1

Lovforslaget sammenholdt med geeldende lov

Geldende lov Lovforslaget
§1

| autorisationsloven, jf. lovbekendtgerelse nr.
1141 af 13. september 2018, som &ndret ved 8 1 i
lov nr. 1555 af 18. december 2018, som &ndret
ved 8 1 i lov nr. 1555 af 18. december 2018, fore-
tages folgende &ndringer:

1. Efter afsnit I11 indseettes:
»Afsnit 111 a
Forbud mod konstruktion af kunstig hymen

Kapitel 25 a

8 72 a. Det er ikke tilladt at konstruere kunstig
hymen for skedeindgangen.«

§74.--- 2. 8§ 74, stk. 3, ophaves.
Stk. 3. Naleakupunkturbehandling er ikke omfattet
af bestemmelsen i stk. 2.

3. Efter § 74 indseettes i kapitel 26:

§ 74 a. Enhver ma foretage naleakupunkturbe-
handling, jf. dog stk. 2.

Stk. 2. Naleakupunkturbehandling pa brystkas-
sen er kun tilladt at udfare for fglgende:

1) Laeger og kiropraktorer.

2) Personer, der udfagrer akupunktur pa bryst-
kassen som led i offentlig sygehusbehandling.

3) Den, der har gennemfgrt et kursus i at fore-
bygge, erkende og handtere skader pa lungerne
efter naleakupunktur pa brystkassen.

Stk. 3. Den, der efter stk. 2, nr. 3, udferer be-
handling med naleakupunktur pa brystkassen, skal
oplyse brugerne om, at den pageldende har besta-
et kursus i at forebygge, erkende og handtere ska-
der pa lungerne efter naleakupunktur pa brystkas-
sen.

Stk. 4. Den, der gnsker at udfgre naleakupunktur
pa brystkassen pa baggrund af et gennemfart kur-
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sus, jf. stk. 2, nr. 3, skal give meddelelse til Sty-
relsen for Patientsikkerhed om, at kurset er gen-
nemfgrt, forinden den pageldende ma foretage
naleakupunktur pa brystkassen. Styrelsen for Pa-
tientsikkerhed offentligger en liste over der perso-
ner, der har gennemfart kurset.

Stk. 5. Styrelsen for Patientsikkerhed fastsetter
efter konsultation med Sundhedsstyrelsen de neer-
mere regler om krav til indhold og omfang af det
kursus, der er navnt i stk. 2, nr. 3.

Stk. 6. Styrelsen for Patientsikkerhed fastsetter
regler om, at den, der giver meddelelse til Styrel-
sen for Patientsikkerhed efter stk. 4, opkreaeves et
gebyr herfor.

4. Efter § 79 indsaettes:

8 79 a. Den, der i strid med 8 72 a konstruerer
kunstig hymen for skedeindgangen straffes med
bade.

Stk. 2. Den, der i strid med § 74 a, stk. 2, udfg-
rer naleakupunktur pa brystkassen straffes med
bade.«

83

Loven gelder ikke for Feergerne og Grgnland,
men kan ved kongelig anordning settes helt eller
delvist i kraft for Faergerne med de andringer,
som de feergske forhold tilsiger.



