Sundhedsudvalget (2. samling)
L 74 - Bilag 64
Offentligt

Til lovforslag nr. L 74 Folketinget 2004 - 05 (2. samling)

Betaankning afgivet af Sundhedsudvalget den 0. maj 2005

2. udkast
(Nyt aendringsforslag fra SF og EL)

Betaenkning

over

Forslag til Sundhedsloven

[af indenrigs- og sundhedsministeren (Lars L gkke Rasmussen)]

1. £ndringsforslag

Der er stillet 8 aandringsforslag til lovforslaget. Socidistisk Folkepartis og Enheddlistens med-
lemmer af udvalget har stillet sandringsforslag nr. 1-3. Indenrigs- og sundhedsministeren har stillet
aandringsforslag nr. 4-8.

2. Udvalgsar bejdet

Lovforslaget blev fremsat den 24. februar 2005 og var til 1. behandling den 16. marts 2005. Lov-
forslaget blev efter 1. behandling henvist til behandling i Sundhedsudval get.

Mader
Udvalget har behandlet lovforslaget i <> mader.

Teknisk gennemgang af lovforslaget

Indenrigs- og Sundhedsministeriet har pa et made givet udvalget en teknisk gennemgang af lov-
forslaget.

Hering

Et udkast til lovforslaget har inden fremsadtelsen vagret sendt i hering, og indenrigs- og sund-
hedsministeren sendte den 1. december 2004 dette udkast til udvalget, jf. 2004-05, 1. samling, am.
del - bilag 105. Den 10. januar 2005, 14. januar 2005 og 24. februar 2005 sendte indenrigs- og
sundhedsministeren de indkomne hgringssvar til udvalget, jf. 2004-05, 1. samling, svar pa spergs-
ma 86 og 2004-05, 2. samling, alm. del — bilag 1. Den 24. februar 2005 sendte indenrigs- og sund-
hedsministeren endvidere et notat om hgringssvarene til udvalget.

Politisk aftale
Lovforslaget er en del af den samlede lovgivningsmaessige gennemfarel se af kommunalreformen.

Lovforslaget er sdledes et led i udmentningen af regeringens aftae fra juni 2004 med Dansk Fol-
keparti om en strukturreform og den efterf gl gende aftalte udmgntningsplan fra september 2004.

Skriftlige henvende ser
Udvalget har i forbindel se med udval gsarbejdet modtaget skriftlige henvendel ser fra:



Amtsradsforeningen,

Bornholms Regionskommune,

Dansk Kiropraktor Forening,

De Samvirkende Invalideorganisationer,

Den politiske formandsgruppe i Kalundborg,
Sundhedsrédmand Niels Erik Eskildsen, Arhus Kommune
Foreningen af Speciallagger,

LO Faglige Seniorer,
Lasgemiddelindustriforeningen,

Olrunn i Hjallum Nielsen, Odense SV,
Overlaggeforeningens Psykiatriudval g,
Praktiserende Laggers Organisation,

Radet for Socialt Udsatte,

Kurt Stoldt, Lystrup og

Tandlaggernes Nye Landsforening.

Deputationer
Endvidere har falgende mundtligt over for udvalget redegjort for deres holdning til lovforslaget:
Den politiske formandsgruppe i Kalundborg,
Sundhedsr&dmand Niels Erik Eskildsen, Arhus Kommune
Foreningen af Speciallagger,
Landsforeningen SIND,
Olrunn i Hjallum Nielsenamtstandlasge Fyn m.fl. og
Tandlaggernes Nye Landsforening.

Meder
Udvalget har haft mader om lovforslaget med fal gende:

Amtsrédsforeningen,
L asgemiddelindustriforeningen og
Overlasgeforeningens Psykiatriudvalg.

Heringer over kommunalreformen

Udvalget har vaget inviteret til at deltage i Det Politi sk-@konomiske Udvalgs haring om kommu-
nareformens gkonomiske konsekvenser den 6. april 2005 og retsudvalgets haring om retssikker-
hedsmaessige konsekvenser af kommunalreformen den 3. magj 2005.

Fargsmal
Udvalget har stillet 197 spergsmd til indenrigs- og sundhedsministeren til skriftlig besvarelse.

3. Indstillinger og politiske bemaerkninger
<>

Tjodveldisflokkurin, Inuit Atagatigiit, Siumut og Folkaflokkurin var pa tidspunktet for betaank-
ningens afgivelse ikke repraesenteret med medlemmer i udvalget og havde dermed ikke adgang til at
komme med indstillinger eller politiske udtalelser i betaankningen.

En oversigt over Folketingets sammensagning er optrykt i betaenkningen.[ Der gares opmaaksom
pa, at et flertal eller et mindretal i udvalget ikke altid vil afspejle et flertal/mindretal ved afstemning
I Folketingssalen.]



4. /Endringsforslag med bemaer kninger

Andringsforslag

Af et mindretal (SF og EL), tiltradt af <>:

Til §2

1) I nr. 1 aendres »let« til »fri« og efter »sundhedsvaesenet« indsadtes: », jf. dog stk. 2«.

[Prascisering af, at sygehusbehandling og behandling hos alment praktiserende laeger og speciallae
ger er vederlagsfri]

2) Efter stk. 1 indssdtes som nyt stykke:
»3k. 2. Uanset stk. 1, nr. 1, kan der opkraeves egenbetaling for ydelser efter fal gende bestemmel -
ser:

a) 8§51, stk. 2, (Betaling for tolkebistand for personer der har boet i Danmark mere end 7 &),

b) 8§61, stk. 2, (Tilskud til leegehjadp hos alment praktiserende lasge (sikringsgruppe 2)),

C) 865, stk. 2, (Tilskud til lasgehjadp hos praktiserende speciallasge (sikringsgruppe 2)),

d) 8§65, stk. 3, (Tilskud til lasgehjadp hos speciallagge (inden for hvis speciale, der ikke findes
en godkendt overenskomst med det offentlige)),

€) 8866 og 73 (Tilskud til behandling hos tandlagge),

f) 8867 og 73 (Tilskud til behandling hos kiropraktor),

g) 8868 0g 73 (Tilskud til behandling hos fysioterapeut),

h) 8869 og 73 (Tilskud til behandling hos fodterapeut),

i) 8870 o0g 73 (Tilskud til behandling hos psykolog),

j) 88710973 (Tilskudtil briller til bgrn under 16 ar),

k) 8872 og 73 (Tilskud til anden behandling),

[) 8§74 (Kommunalbestyrelsen kan undtagel sesvist yde hjadp til supplering af dei 88 61, 65-
72 omhandlede ydel ser),

m) 8§ 130, stk. 2, (Tilskud til tandplgjetil bern og ungei privat tandlagyepraksis, hvor dette ikke
er en del af det tilbud, som kommunalbestyrelsen stiller vederlags- frit til radighed),

n) §130, stk. 4, (For bgrn og unge under 18 &, der vadger tandpleje pa en anden kommunes
tandklinik, der er dyrere end barne- og ungdomstandplejen i bopad skommunen),

0) 88144 —152 (Tilskud til laegemidier),

p) 8160 (Tilskud til ernaaingspragoarater),

q) 8161 (Begravelseshjadp),

r) 8162 (Visse ydelser til sefarende m.v.),

S) 8167 (Tilskud til tandplgetil visse kradtpatienter samt patienter med Sjagrens Syndrom),

t) 8169 (Tilskud til ydelser kabt eller leveret i et andet EU-/E@S-land) og

u) 8§ 172 (Befordringsgodtgarelsetil personer, der har ret til vederlagsfri sygehusbehandling).«

[Fastlaeggel se af hvilke ydelser fra sundhedsvassenet, der kan opkraeves egenbetaling for]

Til 879

3) | stk. 2 indsadtes efter 1. pkt. som nyt punktum:



»Et regionsrad kan dog uanset 1. pkt. ikke udleje lokaler eller udstyr, som knytter sig til den pri-
maare sygehusdrift (f.eks. sengeafdelinger, operations- og undersggel sesstuer samt dertil hegrende
udstyr) til private virksomheder.«

[Muligheden for, at private virksomheder kan lgje lokaler og udstyr relateret til den primaae syge-
husdrift pa offentlige sygehuse, fjernes)

Af indenrigs- op sundhedsministeren, tiltradt af <>:

Til §216

4) Efter stk. 1 indsadtes som nyt stykke:

»3k. 2. Sundhedsstyrelsen kan ivaaksadte skaapet tilsyn over for den i stk. 1 naevnte personkreds,
safremt styrelsen har begrundet formodning om, at den pagad dende sundhedspersons virksomheds-
udevelse vil udgere en forringet sikkerhed for patienter. Sundhedsstyrel sens beslutning om skaarpet
tilsyn kan ikke indbringes for anden administrativ myndighed. «

Stk. 2-4 bliver herefter stk. 3-5.
[Prascisering af begrebet skaarpet tilsyn]

5) | stk. 2, der bliver stk. 3, andres »stk. 1« til: »stk. 1-2«.
[Konsekvensrettel se]
Til 8275
6) Paragraffen affattes saledes:

»8 275. Med mindre hgjere straf er fastsat i anden lovgivning, straffes med bade den, som undla-
der at efterkomme en forpligtelse efter § 216, stk. 3 og 5, eller som overtraeder regler, pabud eller
forbud udstedt i medfer af 88 220 og 221.«

[ Straffebestemmel s

Til §279

7) | stk. 2, nr. 10, andres »K apitel 1« til: »88 1-3 0g 4 a«.
[Konsekvensrettel sg]

8) Efter stk. 4 indsadtes som nyt stykke:
»3k. 5. § 216 traader i kraft den 1. januar 2006. Samtidig ophaeves 8 4 i lov om sundhedsvaesenets
centralstyrelse m.v., jf. lovbekendtgerelse nr. 790 af 10. september 2002.«

Stk. 5-11 bliver herefter stk. 6-12.
[ Ikrafttraedel sesbestemmel sej

Bemearkninger

Tilnr.10g 2



Andringsfordagene har til formal at sikre, at der ikke hersker nogen tvivl om, at det fundamentale
princip i det danske sundhedssystem om, at ydelser fra det danske sundhedsvaesen som udgangs-
punkt og alt overvejende hovedregel er vederlagsfri, ogsa gadder uaandret fremover. SF og EL fin-
der det vigtigt at fa fastslaet, at lovforsaget ikke indebaarer aandringer i forhold til gaddende regler
om, hvilken ydelser borgerne har ret til vederlagsfrit. Sledes prasciserer andringsforslagene, at
sygehusbehandling og behandling hos alment praktiserende laeger og specialasger m.v. forbliver
vederlagsfri ydelser for borgerne.

SF og EL mener nemlig ikke, at der i lovforslaget er fuld sikkerhed for en sadan fortolkning, jf. at
det oprindelige »fri og lige adgang« i lovforslagets formalsbestemmelse (8§ 2) er amndret til »let og
lige adgang«, og at indenrigs- og sundhedsministeren i et brev til udvalget oplyser, at ministeriet
ved en fel ikke har féet prasciseret i bemaakningerne til § 2, at princippet om vederlagsfri adgang
til sygehusydelser, laggehjad p, kommunal e sundhedsydel ser m.v. fastholdes, jf. L 74 — bilag 4.

SF og EL havde pa den baggrund gerne set, at indenrigs- og sundhedsministeren af egen drift
havde stillet aandringsforslag til praecisering af, at dette grundlaaggende princip fastholdes, men det
har indenrigs- og sundhedsministeren afvist, jf. ministerens svar pa spargsma 36.

Den i andringsforslag nr. 1 foresldede aandring indeholder en prascisering af, at det fundamentale
udgangspunkt i det danske sundhedssystem om, at ydelser fra det danske sundhedsvaesen er veder-
lagsfri, fastholdes.

Det i aandringsforslag nr. 2 foresldede stk. 2 fastlasgger hvilke ydelser, der kan opkrasves egenbe-
taling for. De naavnte ydelser baserer sig pa indenrigs- og sundhedsministerens svar pa spergsmal
33, hvor ministeren bl.a. har oplyst hvilke ydelser, der efter lovforslaget kan opkraeves egenbetaling
for. SF og EL har samtidig noteret sig, at indenrigs- og sundhedsministeren i sit svar pa spergsmal
33tillige har oplyst, at der er tale om en fuldstaandig viderefarelse af gaddende regler.

Med aandringsforslagene tilsigtes saledes en prascisering af, at de gaddende regler for hvilke ydel-
ser, der er vederlagsfri og hvilke ydelser, der kan opkraeves egenbetaling for, fastholdes, ligesom
aandringsforslagene har til formal at understette princippet om, at ydelser fra det danske sundheds-
system som udgangspunkt ogsa fremover skal vaare vederlagsfri.

Til nr. 3

Det felger af den i lovforslaget foreddede § 79, stk. 2, at indenrigs- og sundhedsministeren kan
fastsadte regler om, at et regionsrad mod betaling kan tilbyde behandlinger og ydelser pa regionens
sygehuse, herunder udlgining af lokaler og udstyr til offentlige myndigheder og private virksomhe-
der.

Andringsfordaget har til formal at sikre, at der ikke vil kunne fastsadtes bestemmelser om, at et
regionsrad kan udleje lokaler og udstyr pa et af regionens sygehus til private virksomheder, nar der
er tale om lokaler og udstyr, som benyttes i forbindelse med den primaae sygehusdrift (dvs. pati-
entbehandling og -undersagel ser o. lign.).

Andringsfordaget aandrer derimod ikke pa, at der fortsat vil vaare mulighed for, at indenrigs- og
sundhedsministeren kan fastszete regler om, at regionsrédet fortsat kan udlieje lokaler og udstyr til
private virksomheder i forbindelse med, at disse forestar f.eks. cafeteria- og kioskdriften pa sygehu-
set (dvs. accessoriske ydelser i sygehusvaesenet).

Til nr. 4



Den foresldede andring indebagrer, at Sundhedsstyrelsen kan ivaarksadte skaarpet tilsyn over for
personer inden for sundhedsvassenet, safremt der er en begrundet formodning om, at sundhedsper-
sonens virksomhedsudgvel se vil udgaere en forringet sikkerhed for patienter.

Efter forslagets § 216, stk. 1, ferer Sundhedsstyrelsen et generelt tilsyn med sundhedspersoners
faglige forhold. Efter bestemmelsens stk. 2, der bliver stk. 3, kan styrelsen afkraave personer inden
for sundhedsvaesenet de oplysninger, der er ngdvendige for tilsynet. De oplysninger, som Sund-
hedsstyrelsen kan afkraave en sundhedsperson i medfar af bestemmelsen - der svarer til § 4, stk. 2, i
lov om sundhedsvaesenets centralstyrelse m.v. - vil typisk relatere sig til belysning af en sundheds-
persons handtering af en faglig problemstilling. Der kan f.eks. vaare tale om journalmateriale, rede-
gerelser om en konkret behandling af en patient, herunder baggrunden herfor, hvilken information
patienten har modtaget i forbindelse med behandlingen m.v. Sundhedsstyrelsens indhentning af
oplysninger kan vaae foranlediget af oplysninger i pressen, henvendelse fra faglige selskaber eller
patienter mv.

Sundhedsstyrelsens tilsyn kan resultere i, at sagen oversendes til Sundhedsvassenets Patientklage-
naevn efter centralstyrelseslovens 8§ 12, stk. 2, - hvorefter styrelsen skal indbringe sager til nsevnet,
som styrelsen finder, vil kunne give grundlag for kritik eller anden sanktion over for personer inden
for sundhedsvaesenet - eller at Sundhedsstyrelsen finder grundlag for at ivaarksadte yderligere un-
dersggel ser vedrerende den pagad dendes virksomhedsudgvelse m.v. Tilsynet kan ogsa resulterei, at

sagen henlaggges.

Med det foresldede stk. 2 far Sundhedsstyrelsens mulighed for at ivearksadte et sakaldt skaarpet til -
syn over for den pagad dende sundhedsperson. Det er efter bestemmelsen en betingelse, at styrelsen
har en begrundet formodning om, at sundhedspersonens virksomhedsudevelse vil udgare en forrin-
get sikkerhed for patienter. Dette kan f.eks. vage tilfaddet, séfremt en praktiserende speciallasge
flere gange har faet kritik fra Patientklagenaevnet for ikke at udrede forhold om patienter, hvor der
var mistanke om kradt, eller séfremt en sygeplejerske har faet en indskearpel se fra Pati entkl agenasv-
net i forbindelse med, at den pagaddende har opsat blod med forkert blodtype til en patient. Sund-
hedsstyrelsen vil imidlertid ogsa kunne ivaarksagte skaapet tilsyn alene pa baggrund af borgerhen-
vendelser vedrarende en sundhedsperson, som eventuelt samtidig ogsa er i offentlighedens sggelys,
f.eks. pagrund af, at vedkommende anvender ikke-anerkendte behandlingsmetoder.

Sundhedsstyrelsens begrundede formodning kan veae baseret pa de undersagelser m.v., som
Sundhedsstyrelsen har foretaget i medfer af forslagets § 216, stk. 1, eller baseret pa afgarelser fra
Sundhedsvaesenets Patientklagenaavn, det overenskomstbaserede tandlasgeklagesystem eller fra
domstolene.

Sundhedsstyrelsen har efter centralstyrelseslovens § 5 a, stk. 3, mulighed for at pabyde en sund-
hedsperson specifikke aandringer af kritisable forhold i dennes virksomhedsudevelse, eller at indstil-
le til indenrigs- og sundhedsministeren, at den pagaddendes virksomhedsomrade delvist indskraan-
kes. Der vil imidlertid i flere tilfadde vaae situationer, hvor Sundhedsstyrelsen ikke umiddelbart
finder forngdent grundlag for et pabud eller indskramkning af virksomhedsomrédet. Styrelsen kan
imidlertid finde behov for, at der rettes saalig opmagrksomhed pa den pagad dende sundhedspersons
virksomhedsudevelse, idet den pageddendes hidtidige virksomhedsudevelse giver begrundet for-
modning om en forringet sikkerhed for patienter.

| disse situationer vil Sundhedsstyrelsen over en given tidsperiode kunne ivaarksadte et skaarpet
tilsyn efter den foresldede bestemmel se. Det skaarpede tilsyn kan f.eks. indebaare, at sundhedsperso-
nen skal indsende journaler til embedslasgen, at embedslaegen foretager kontrolbesgg hos sundheds-
personen, at tilsynsmyndighederne kan indkalde den pagaddende til samtale, eller at sundhedsper-
sonen skal afgive en redegarelse vedr. et eller flere saalige faglige forhold.



Det skaapede tilsyn kan ogsa vedrare en lasges ordinationsmenster af afhaangi ghedsskabende lee
gemidler. Efter laagelovens § 5 a kan Sundhedsstyrelsen palaagge en lagge at fare ngjagtige opteg-
nelser om ordination af euforiserende stoffer og at indsende disse optegnel ser til embedslaggen (den
sakaldte »listepligt«). | tilknytning til et sadant pabud kan styrelsen med forslaget nu ivarksadte
skaapet tilsyn i relation til den pagaddendes ordinationsmenster, safremt det formodes, at den p&
gaddendes ordinationer vil udgere en forringet sikkerhed for patienter.

Det bemaakes, at betingelsen for ivearksadtelse af de naevnte foranstaltninger ved skaapet tilsyn
ikke er s strenge som kravene efter centralstyrelseslovens § 7, hvor Sundhedsstyrelsen i patraan-
gende tilfadde midlertidigt kan fratage en sundhedsperson autorisationen, safremt sundhedsperso-
nens fortsatte virksomhed skannes at frembyde overhaangende fare for patienten.

Ivarksadtelse af skaapet tilsyn forudsadter, at den pagaddende sundhedsperson underrettes her-
om, ligesom Sundhedsstyrelsen i forbindelse med ivaaksadtel se af skaapet tilsyn vil have pligt til at
falge aimindelige forvaltningsretlige principper (kontradiktion m.v.). | @vrigt vil Sundhedsstyrel-
sens beslutning om at ivearksadte et skaapet tilsyn ikke kunne indbringes for anden administrativ
myndighed, da beslutningen om skaapet tilsyn vil vedrere sundhedsfaglige skan, som Indenrigs- og
Sundhedsministeriet i givet fald ikke vil kunne tage stilling til.

Det forventes, at Sundhedsstyrelsen vil iveaksadte skaarpet tilsyn over for ca. 40-50 sundhedsper-
soner arligt.

En retlig regulering af skaapet tilsyn skal bl.a. sesi sammenhaang med det aandringsforslag som
ministeren har fremsat til lovforslaget om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvaesenet
(L 75) vedr. offentliggerelse af klagesager og tilsynssanktioner, herunder skaapet tilsyn. Bestem-
melsen foreslas at traede i kraft den 1. januar 2006, jf. eendringsforslag nr. 5, samtidigt med offent-
liggerel sesordningen.

Tilnr. 5
AEndringen er en konsekvens af aendringsforslaget vedregrende 8 216, stk. 2.

Til nr. 6

Med aandringen, hvorefter der medtages en henvisning til lovens 8 216, stk. 3 og 5, viderefgres
adgangen i centralstyrelseslovens § 4, stk. 2 og 4, til med bade at straffe sundhedspersoner, der ikke
afgiver de oplysninger, som er nagdvendige til brug for Sundhedsstyrel sens tilsyn.

Tilnr. 709 8

Forslaget indebagrer, at reglerne om skaapet tilsyn - sammen med de gvrige bestemmelser i lov-
forslagets § 216 om Sundhedsstyrelsens individtilsyn - tragder i kraft den 1. januar 2006. Samtidig
med bestemmel sens ikrafttraeden ophaeves § 4 i lov om sundhedsvaesenets centralstyrelse m.v., der
fastsedter de nugad dende regler om individtilsyn.

Inge-Lene Ebdrup (V) Joan Erlandsen (V) Birgitte Josefsen (V) Preben Rudiengaard (V) nfmd.
Jargen Winther (V) Birthe Skaarup (DF) fmd. Karin Ngdgaard (DF) Helle Selle (KF)
Pia Christmas-Mgdller (KF) Karen Hakkerup (S) Lone Mdller (S Karen J. Klint (S



Lene Hansen (S§) Charlotte Fischer (RV) Morten @stergaard (RV) Kamal Qureshi (SF)
Pernille Rosenkrantz-Theil (EL)

Tjooveldisflokkurin, Inuit Atagatigiit, Silumut og Folkaflokkurin havde ikke medlemmer i udval-
get.

Folketingets sammensagtning

Venstre, Danmarks Liberale Parti (V) 52 Enhedslisten (EL) 6
Socialdemokratiet (S) 47 Tjodveldisflokkurin (TF) 1
Dansk Folkeparti (DF) 24 Inuit Atagatigiit (1A) 1
Det Konservative Folkeparti (KF) 18 Siumut (SIV) 1
Det Radikale Venstre (RV) 17 Folkaflokkurin (FF) 1

Socialistisk Folkeparti (SF) 11



Oversigt over bilag vedregrende L 74

Bilagsnr. Tite

1 Heringsnotat, fraindenrigs- og sundhedsministeren

2 Orientering om haringssvar over lovforslagene vedrarende kommu-
nalreformen pa sundhedsomradet

3 Orientering om Indenrigs- og Sundhedsministeriets tekniske gen-
nemgang af lovforslagene vedrgrende kommunalreformen pa sund-
hedsomradet

4 Orientering om, at princippet om vederlagsfri adgang til sygehusydel-
ser, laggehjad p, kommunal e sundhedsydel ser m.v. fastholdes, frain-
denrigs- og sundhedsministeren

5 Kopi a svar fraindenrigs- og sundhedsministeren vedrarende kom-
munal medfinansiering af sundhedsudgifterne

6 Oversigt over samtlige forslag vedrgrende kommunal reformen fordelt
paudvalg

7 Materiale modtaget ved Indenrigs- og Sundhedsministeriets tekniske
gennemgang af lovforslag pa sundhedsomradet vedrarende kommu-
nareformen

8 Henvendelse af 24/2-05 fra Olrunn i Hjgllum Nielsen, Odense SV

9 Henvendelse af 15/2-05 fra Laggemiddelindustriforeningen

10 Tidspunkt for udvalgets made med Laggemiddelindustriforeningen

11 Henvendelse af 16/11-04 fra Overlasgeforeningens Psykiatriudvalg

12 Tidspunkt for udvalgets made med Foreningen af Speciallagger

13 Tidligere modtaget materiale fra Dansk Sygeplejerad

14 Henvendelse af 9/3-05 fra Amtsrédsforeningen

15 Henvendelse af 2/3-05 fra Kurt Stoldt, Lystrup

16 Korrektion af oplysning i hgringsnotat af 24/2-05, fraindenrigs- og
sundhedsministeren

17 Henvendelse af 22/3-05 fra Bornholms Regionskommune

18 Henvendelse af 30/3-05 fra Amtsradsforeningen

19 Tidsplan for besvarelse af spargsmal

20 Materiale modtaget af Overlagyeforeningens Psykiatriudvalg ved mg-
de den 30/3-05

21 Materiale modtaget af Lasgemiddelindustriforeningen ved mgde den
30/3-05

22 Svar pa spargsma S 324, om den kommende sygehusstruktur giver

anlednina til iaen at oprette neurofysioloai som selvstaandiat speciae,

Bilag 1
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Bilagsnr. Titel

23
24
25

26
27
28

29

30
31
32

33

35
36
37

38
39

40

41
42
43

fraindenrigs- og sundhedsministeren
Henvendelse af 1/4-05 fra Praktiserende Lasgers Organisation
Henvendelse af 8/4-05 fra Tandlaegernes Nye Landsforening

Henvendelse af 31/3-05 fra Den politiske formandsgruppe i Kalund-
borg

Henvendelse af 7/4-05 fra Lasgemiddelindustriforeningen
Henvendelse af 21/3-05 fra Foreningen af Speciallasger
Oplaggsholdernes plancher fra Det Politi sk-@konomiske Udvalgs he-
ring den 6/4-05

Kopi SUU alm. del - svar paspm. 11 om kommentar til henvendelse
af 7/12-04 fra De Samvirkende Invalideorganisationer vedrgrende
brugerinddragelse i relation til sundhedssektoren, fraindenrigs- og
sundhedsministeren

Tidspunkt for udval gets mgde med Amtsradsforeningen
Henvendelse af 11/4-05 fra De Samvirkende Invalideorgani sationer

Orientering om notat fra Fyns Amts budgetafdeling vedrarende
kommunernes fremtidige medfinansiering af regionernes udgifter pa
sundhedsomradet og indenrigs- og sundhedsministerens kommentar
hertil

M ateriale modtaget af sundhedsrédmand Niels Erik Eskildsen, Arhus
Kommune ved foretraede den 13/4-05

Oversigt over bemyndigel sesbestemmelserne i lovforslaget samt ud-
mgntningsplanerne for disse

Henvendelse af 14/4-05 og 18/4-05 fra Kurt Stoldt, Lystrup
Forel gbig fastsat tidsplan for udval gets behandling af lovforslaget

Kopi af svar pa spergsma S 483 om et amtsrad kan forlaange et for-
sgg i 2005, saledes at det raskker ind i et kommende regionsrad, fra
indenrigs og sundhedsministeren

Henvendelse af 21/4-05 fra Amtsradsforeningen

Kopi KOU L 65 - svar paspargsma 17, om udfordringsretten omfat-
ter sdvel sundheds- og sygehusopgaver, der udferes af det offentlige,
fraindenrigs- og sundhedsministeren

Kopi KOU L 65 - svar paspargsmal 29 om statens fremtidige rolle i
relation til Rigshospitalet, fraindenrigs- og sundhedsministeren

Henvendelse af 28/4-05 fra LO Faglige Seniorer

Henvendelse af 27/4-05 fraDansk Kiropraktor Forening

Kopi SOU L 38 - svar pa spm om genoptraaing og rehabilitering, fra
sociaministeren

Kopi SUU alm. del - svar pa spargsmd 32 om alkoholbehandling i
forbindel se med kommunareformen, fraindenrias- oa sundhedsmini-
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Bilagsnr. Titel
steren
45 Kopi KOU L 71 - svar pa spargsmal 2 om kommunernes fremtidige

medfinansiering af regionernes udgifter pa sundhedsomradet, frain-
denrigs- og sundhedsministeren

46 Kopi SOU L 38 - svar pa spargsma 156 om vederlagsfri fysioterapi,
frasocialministeren

47 Kopi SOU L 38 - svar paspm. 161 om viderefarelse af Marsdlis-
borgCentret efter Arhus Amts nedlsaygel se, fra socialministeren

48 Kopi SOU L 38 - svar pa spergsmal 119 om servicelovens og sund-

hedslovens hel hedsbetragtninger indebaarer, at den samlede familie
om forngdent indgdi den kommunale rehabilitering, fra socialmini-
steren

49 Kopi SOU L 38 - svar pa spergsmal 155 om, hvordan fysioterapi ef-
ter lovforslagets 88 85 og 86 afgramnses fra det allerede ged dende
tilbud om fysioterapi, fra socialministeren

50 Kopi SOU L 38 - svar pa spargsmal 188 om beskrivelse af projektet
om Landsindsatsen mod depression, fra socialministeren
51 Kopi KOU L 65 - svar paspargsmal 11 og 12 om beskrivelse af

sundhedsmodeller fra andre lande, hvor opgaven styres af direkte
folkeval gte uden nogen indflydel se pa egne indtaagter, fraindenrigs-
og sundhedsministeren

52 Kopi KOU L 65 - svar pa spargsmal 13 om beskrivelse af regioner-
nes sundhedsopgaver, fraindenrigs- og sundhedsministeren

53 Referat af Det Politisk-@konomiske Udvalgs hering om kommunal e-
formens gkonomiske konsekvenser den 6/4-05

54 Henvendelse af 9/5-05 fra Landsforeningen SIND

55 Andringsforslag, fraindenrigs- og sundhedsministeren

56 Kopi SOU L 38 - svar pa spargsma 132 om, hvorvidt regionerne har
pligt til at sikre faglig udvikling af rehabiliteringsindsatsen, fra soci-
aministeren

57 Kopi SOU L 38 - svar pa spargsma 200 om kommentar til henven-
delse af 14/4-05 fra Netvaark Socialpsykiatri, fra socialministeren

58 Svar pa spargsma S 973 om ministeren vil medvirketil at samle ind-

satsen for spiseforstyrrede under et ministerium, fraindenrigs- og
sundhedsministeren

59 1. udkast til betaankning
60 Henvendelser af 27/4-05, 13/5-05 og 14/5-05 fra Kurt Stoldt, Lystrup
61 Kopi KOU L 71 - svar paspargsma 8 om oversigt over den »bruger-

betaling«, som kommunerne kommer til at betale for sine borgere til
regionerne, fraindenrigs- og sundhedsministeren

62 Kopi KOU L 71 - svar paspargsmal 32 om lgn- og prisregulering, fra
indenrigs- og sundhedsministeren
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Bilagsnr.

63

Spm.nr.

10

11

12

Tite
Henvendelse af 13/5-05 fra Radet for Socialt Udsatte

Oversigt over spargsmal og svar vedrgrendel 74
Titel
Spm. om kommentar til henvendelse af 24/2-05 fra Olrunn i Hjallum

Nielsen, Odense SV, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mini-
sterens svar herpa

Spm. om, hvilke bestemmer der »skaber et forbedret grundlag for at
sikre sammenhaangende patientforl gb patveas af administrative
gramnser«, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om pa hvilken made, patienten sikres et ssmmenhaangende pati-
entforlab, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre rehabilitering med en sam-
menhamngende indsats, til indenrigs- og sundhedsministeren, og min
sterens svar herpa

Spm. om, hvilken sikkerhed den enkelte borger har for, at sundheds-
vaesenets tilbud er karakteriseret af kontinuitet, sasmmenhaang og tryg-
hed, til indenrigs- ogundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil konkretisere forudssgningerne om rehabilite-
ring gennem en efterf@ gende bekendtgerel se, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil udarbejde fadles retningslinjer mellem sund-
hedsloven og serviceloven vedrgrende rehabilitering, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om genoptraaing forudsadter en forudgaende sygehusindlge
gelse, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om den enkelte borger har en egentlig ret til genoptraaning i
overensstemmel se med genoptraaningsplanen, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorvidt »genoptraaning anbefales« vil vaaei overens-
stemmel se med lovens krav om udarbejdel se af en egentlig plan, til
indenrigs og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil garantere, at reglerne om vederlagsfri fysio-
terapi ikke forringes med baggrund i sundhedsloven, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om den enkelte borger fremover vil haveret til vederlagsfri
fysioterapi i forngdent omfang, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa
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13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

Spm. om hvorledes ministeren vil sikre, at serviceniveauet efter 88
65-70 ikke begramses gennem forhandlinger om en honoreringsover-
enskomst, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om hvorledes ministeren vil sikre, at brugerorganisationer ind-
dragesi fastlasggel sen af serviceniveauet i fysioterapibehandlingen,
til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvorledes, fysi oterapibehandling forudsadtes at indgai gen-
optraaningen, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om ministeren vil fremsadte teknisk andringsforslag til § 80,
der tager hgjde for, at Muskelsvindfondens V gjlednings- og Behand-
lingscenter har aandret navn til Rehabiliteringscenter for Muskel -
svind, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren |gbende vil vurdere de fastsatte gkonomiske
rammer for de foreningsejede behandlingssteder, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om MarselisborgCentrets fremtidige arbede, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorledes sundhedsloven vil pavirke de fremtidige relatio-
ner mellem Arhus Kommune og MarselisborgCentret, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorledes den fremtidige relation vil vaare mellem sund-
hedslovens § 172 og den nuvaaende servicelovs § 84, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilken befordringsgodtgarel se efter sundhedslovens §
172, der vil kunne ydestil personer, som ikke modtager socia pensi-
on, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om servicelovens § 204 har nogen relation til rehabiliterings-
begrebet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om, hvorledesdei § 234, stk. 2, omtalte forsag finansieres, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om oversigt over samtlige bemyndigel sesbestemmel ser pa
sundhedsomradet i forbindel se med kommunalreformen og udment-
ningen heraf, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om en oversigt over de lovparagraffer fra de enkelte love, der

ikke er med i sundhedsloven, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om en oversigt over de nyeinitiativer i forhold til den nuvaaen-
de lovgivning, der er indeholdt i den nye sundhedslov, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Som.. om der ikke opbyaaes en nv stor administrativ bvrdei forbin-
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28

29

30

31

32

33

35

36

37

38

39

40

41

42

delse med udskrivelse og betaling af regninger, som ikke findesi dag,
til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 2/3-05 fra Kurt Stoldt, Ly-
strup, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 22/3-05 fra Bornholms Regi-
onskommune, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 30/3-05 fra Amtsradsforenin-
gen, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til materiale modtaget af Overlagyeforeningens
Psykiatriudvalg ved mgde den 30/3-05, til indenrigs- og sundhedsmi-
nisteren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til materiale modtaget af Lasggemiddelindustri-
foreningen ved made den 30/3-05, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om oversigt over, hvilke behandlinger m.v., der er vederlagsfri,
og hvilke der er forbundet med egenbetaling, til indenrigs- ogun d-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvorvidt ministeren er enig i, at princippet fri og lige ad-
gang til det danske sundhedsvaesen skal opretholdes, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvorvidt ministeren er enig i, at der ikke kan lovgivesi form
af udvalgshilag til et lovforslag, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil stille andringsforslag, sa der ikke er tvivl

om, hvilke behandlinger, der er vederlagsfri og hvilke, der opkraeves
egenbetaling for, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om regionernes finansieringsmuligheder, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om ministerens vurdering af forebyggel sesindsatsen i gkono-
misk belastede kommuner, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm., om ministeren er enig i, at det er en vaesentlig prioritet at sikre
borgerne lige adgang til sundhedsfremme og forebyggel sestilbud af
hgj kvalitet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om beskrivelse af indholdet og omfanget af kommunernes
sundhedsfremmende indsats og forebyggel sesindsats, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og mnisterens svar herpa

Spm., om ministeren er enig i, at kvalitet i behandlingen og patient-
sikkerheden bar have en vaesentlig prioritet i det danske sundhedssy-
stem, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren er enig i, at den danske kvalitetsmodel pa sund-
hedsomradet oasa skal aadde for kommuner oa privathospitaler, til
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43

45

46

47

48

49

50

51

52

53

55

56

indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om bestemmel serne om rapportering af fejl og utilsigtede haan-
delser ogsa skal omfatte det kommunal e sundhedsvassen, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvor langt man er med evaueringen af amtsspeciatandple-
je, som ved indfarelsen blev forudsat skulle ske efter 2 &r, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om det er korrekt, at man palandsplan kun har néet 50 pct. af
malgruppen for omsorgstandplejen, til indenrigs- og sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan amtstandplejen i Vestgadlands Amt er tilrettel agt,
til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om det er korrekt, at der ikke er klageadgang over omsorgs-
tandpleg ens afgarel ser om at afvise en patient til behandling under
omsorgstandplejen, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa

Spm. om hvornar arbejdsgruppen, der bl.a. skal komme med fordag
til den indholdsmaessige afgraasning af den kommunal e genoptree
ningsopgave, forventes at afrapportere, til indenrigs- og sundhedsmi-
nisteren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommunernes kommende ansvar for behandling af stof- og
alkoholmisbrug, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om hvem, der har ansvaret for den patientrettede forebyggel se,
til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om det er muligt for en region og en kommune i henhold til
deres sundhedsaftale at aftale andre betalingsretningslinjer end dei
lovforslagets § 239, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa

Spm. om, hvordan den nye finansieringsform sikres en koordination
til den fremtidige elektroniske patientregistrering, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 1/4-05 fra Praktiserende Lae
gers Organisation, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 8/4-05 fra Tandlaggernes Nye
Landsforening, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 31/3-05 fra Den politiske
formandsgruppe i Kalundborg, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 21/3-05 fra Foreningen af
Speciallagyer, fraindenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa
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57

58

59

60

61

62

63

65

66

67

68

69

70

Spm. om, hvorfor Rehabiliterings- og forskningscentret for torturofre
I Kagbenhavn ikke er naavnt i lovforslaget, til indenrigs- og sundheds-
ministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at Rehabiliterings- og forsk-
ningscentret for torturofre i Kgbenhavn bliver omfattet af lovforslaget
inden ikrafttraadel se 2007, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at kommunerne varetager
deres fulde forpligtel se om genoptraaning af patienterne, til indenrigs
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor retskrav til patienterne om genoptraaningsplaner er
udeladt i lovforslaget, til indenrigs- ogsundhedsministeren, og miir
sterens svar herpa

Spm. om den aktivitetsafhaangige kommunale medfinansiering af
regionale sundhedsydel ser, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om, hvilket omfang og hvilken karakter af sundhedstilbud, mi-
nisteren forventer, at kommunerne kan etablere, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan kommunal e substitutions-, genoptraanings- og fo-
rebyggel sestilbud skal finansieres, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren forventer, at kommunerne skal kunne
daekke udgifterne il et funktionsdygtigt sundhedscenter, til indenrigs
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke andre redskaber ministeren vil benytte, for at fa
kommunernetil at oprette substitutions-. genoptraanings- og forebyg-
gelsestilbud, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om det vil vaae muligt for kommuner og regioner at forhandle
sig til en anden gkonomisk aftale, end den der er foreddet i lovforsla-
get, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil vaae dben for at differentiere den aktivitets-
afhaangi ge kommunale medfinansiering af regional e sundhedsydel ser,
til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil undgd, at kommunernes muligheder
for at oprette substitutions-, genoptraaings- og forebyggel sestilbud
vil fa de samlede sundhedsudgifter til at stige, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekradte, at den made, som finansieringen
er bygget op pa, indebager, at regionernes eneste variable indtaggts-
mulighed er den del, der kommer fra kommunerne, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekradte, at finansieringsmodellen bl.a.
bvaaer pa en forudsagtning om, at kommunerne kan forebyaae sia ud



17

71

72

73

74

75

76

77

78

79

80

81

82

83

af sygdomsforekomster, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mi-
nisterens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekradte, at der er en lang ragkke sygdoms-
forekomster og behandlinger, som det ikke er muligt for kommunerne
at forebygge, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om ministeren kan bekradte, at en konsekvens af takstfinansie-
ringen er, at regionerne far flere indtasgter fra kommunerne, hvis de
laver stationaere indlaeggel ser og behandlinger frem for ambulante, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekradte, at den foresl dede finansierings-
model har den konsekvens, at kommuner med mange darligt stillede
maforvente at fa sterre udgifter end andre mindre belastede kommu-
ner, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om illustration af virkningen af den foresldede finansierings-
model for nogle reprassentativt udval gte kommuner, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvad borgernes demokratiske reaktionsmulighed er i en
situation, hvor en region foretager nedskaaringer pa grund af mang-
lende gkonomiske midler, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekradte, at der i lovforslaget ikke er en
sanktionsmulighed overfor kommuner, der ikke efterlever forpligtel-
sen til at sarge for genoptraming, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan bekragte, at megen genoptraaning de senere
ar er flyttet ud fra sygehusene, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om ministerens holdning til, at genoptraaning harer under regio-
nerne, sa laange det sker som led i behandlingen, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at patienter gares opmaarksom
pa undtagelse om, at patienten skal give samtykke til videregivelse af
hel bredsopl ysninger, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mini-
sterens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at kvinder informeres om
overbehandling i forbindelse med mammografiscreening, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om patienter far mulighed for at indberette fejl, mangler og
utilsigtede haandel ser i forbindel se med deres behandling, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor det fortsat ikke er muligt at opna erstatning for psy-
kisk skader som konsekvens af brug af laegemidlier, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og mnisterens svar herpa

Som. om, hvordan ministeren vil opretholde sundhedsforskninaens
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85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

tedte samspil med erhvervdlivet, til indenrigs og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om uddybning af fordelingen af de 240,5 mio. kr. til udvikling
og forskning, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at Region Hovedstaden kan
falge med udviklingen indenfor teknologi, medicin m.v., til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at der sker en meningsfyldt
personal efordeling pa genoptraamingsomradet, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om ministerens kommentar til Kjeld Maller Pedersens syns-
punkt om, at det planlagte aktivitetsbestemte tilskud fra kommunerne
til regionernei forbindelse med sygehusbehandling vil gare mere
skade end gavn, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om dokumenteret eksempel pd, hvordan det gkonomiske inci-
tament, som kommunerne far til at forebygge sygehusudgifter, vil
udl gse mere forebyggel se og |avere samlede offentlige udgifter, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor ministeren har valgt en model, hvor de aktivitets-
bestemte kommunal e tilskud til regioner pa sundhedsomradet afreg-
nes efter fafaste takster, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm., om det ikke er en forudssgtning for, at kommunerne skal kunne
lave malrettet forebyggende arbejde, at de kan se enkelte specifikke
regninger, til afdaskning af, hvor der bl.a. er behov for forebyggel ses-
indsats, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om, hvordan regnings- og betalingssystemet vil blive indrettet i
praksis, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om kommentar til Kjeld Maller Pedersens oplagy »@dkonomiske

konsekvenser pa sundhedsomrédet«, til indenrigs- og sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 11/4-05 fra De Samvirkende
Invalideorganisationer, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mi-
nisterens svar herpa

Spm. om kommentar til materiale modtaget af sundhedsradmand Ni-

els Erik Eskildsen, Arhus Kommune ved foretraade den 13/4-05, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke nye opgaver og funktioner Sundhedsstyrelsen tilde-
les, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om Sundhedsstyrel sen tildeles yderligere ressourcer, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa
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Spm. om, hvilke initiativer amterne driver i dag pa sundhedsomrédet,
som er omfattet af kommunalfuldmagten, til indenrigs- og sundheds-
ministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke former for regionalt samarbejde efter lovforslagets 8
79, stk. 2, ministeren skal godkende, til indenrigs- og sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan henholdsvis regeringens og amternes aktivitets-
fremmende finansiering er kommet de forskellige patientgrupper til
gode siden 2001, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om det er regeringens mal, at den kommunale medfinansiering
i sig selv farer til faare behandlinger i sygehusregi, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om alternativer til den generelle model for kommunal med- og
takstfinansiering, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa

Spm. om, hvorndr ministeren forventer at vaare klar med et takstsy-
stem pa det psyKkiatriske omrade, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren har planer om at foretage en mere gennemgri-
bende analyse af konsekvenserne af den stigende takstfinansiering af
sundhedsvaesenet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministe-
rens svar herpa

Spm. om i hvilket omfang, ministeren forventer, at taksterne for hen-
holdsvis indlaeggel se og ambulant behandling vil pavirke beslutnings-
tagerei regionerne/sygehuset/afdelingen, til indenrigs- og sundheds-
ministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om liste over, hvilke behandlinger kommunerne vil have mu-
lighed for at forebygge, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mi-
nisterens svar herpa

Spm. om genindlagggel sesfrekvensen for de 30 mest anvendte DRG-
diagnoser, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om hvilke 30 DRG-diagnoser, der har den hgjeste genindlagg-
gelsesfrekvens, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om en midlertidig udskrivel se med en planlagt genindlasggel se
vil tadle som en indlagggel se eller to indlagygel ser, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvornar ministeren forventer, at alle kommuner har fuldt
udviklede sundhedstilbud klar, til indenrigs- og sundhedsministeren,
0g ministerens svar herpa

Spm. om ministeren forventer, at kommunerne ogsa ansaeter lasger
som led i deres styrkede sundhedsindsats, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa
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Spm., om ministeren kan bekradte, at sygehusene med lovforslaget
mister ansvaret for a genoptraaing, der foregédr i patientens eget
hjem, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om sygehusene planlagyger at tilbyde genoptraaning uden for
sygehusene, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om, hvor mange ressourcer kommunerne samlet tilfares pa
sundhedsomradet i forbindel se med kommunalreformen, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvor mange ressourcer, der vil gatil finansiering af regio-
nen og hvor mange til egne tiltag, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan bloktilskuddet til regionerne vil blive udmalt, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, i hvor hgj grad den statslige sundhedsskat pa 8 pct. vil
dakke statens sundhedsudgifter, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren kan udelukke, at reformen i sig selv vil medfare
ogede offentlige sundhedsudgifter, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om beskrivelse af, hvordan administrationen af den kommunale
medfinansiering udmentes i praksis, til indenrigs- og sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke udgifter til administration henholdsvis kommunerne,
regionerne og staten vil fa som falge af den kommunale medfinansie-
ring, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren forventer, at det vil spare ressourcer, hvisen
laage ansat pa et sygehus fremover kan videregive oplysninger om en
patient uden vedkommendes samtykke, til indenrigs- og sundhedsmi-
nisteren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor ministeren ikke vil forpligte den enkelte sundheds-
person til at informere patienten direkte om hans eller hendesret til at
naggte videregivelse af oplysninger, til indenrigs- og sundhedsmini-
steren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvor mange patientvejledere amterne har ansat i dag, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om der i amterne er gennemfart en evaluering af patientvejle-
derordningen, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om ministeren er enig i, at den foresldede finansiering af regio-
nerne er et mere kompliceret system end den nuvaarende finansiering
af amterne, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Som. om forhgielse af arundbidraget til reaionerne, til indenrias- oa
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sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor det statslige embedsvaak i Sundhedsstyrelsen skal
godkende lokalt indgdede sundhedsaftaler mellem regionsrad og
kommuner, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om i hvilke tilfadde Sundhedsstyrel sen, kan afvise at godkende
en indgaet sundhedsaftale, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelser af 14/4-05 og 18/4-05 fraKurt
Stoldt, Lystrup, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om alerede indgaede gad dende samarbejdsaftaler kan videre-
fares efter lovforslaget, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mi-
nisterens svar herpa

Spm. om det nuvaarende personale inden for bl.a. diabetes- og hjerte-
omradet pa sygehusene forventes overfert til de kommende sund-
hedscentre, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm., om ministeren er enig i, at et stort antal bemyndigel sesbe-
stemmelser kan gere det meget vanskeligt at danne sig et kvalificeret
overblik over lovforslagets konsekvenser, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om uddybning af, at ministeren kan fastssdte regler om, at be-
stemte former for samarbejde kan indgas uden godkendelse, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvordan ministeren vil undgd, at der fortsat sker nedskaain-
ger pa svangerskabsomradet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 21/4-05 fra Amtsrédsforenin-
gen, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om specialiseret genoptraaningsinstitutioner, som f.eks. Monte-
bello, vil overgatil regionerne, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om udgiftsniveauet i H:S pr. indbygger, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om de eksisterende staake sundheds- og medicinalforsknings-
miljeer i Hovedstadsomréadet ikke vil gdelasgges, hvis de offentlige
midler delvist forsvinder fra Hovedstadsomradet, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om ministerens mal satning for forskningen med sundhedsl o-
ven, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om aftaler, som et amtsrad har indgaet efter styrelsesloven for
et sygehus, oga er gad dende efter 1. januar 2007, til indenrigs - og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa
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Spm. om kommentar til henvendelse af 28/4-05 fra LO Faglige Seni-
orer, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 2774-05 fra Dansk Kiroprak-
tor Forening, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om redegarelse for i hvilke situationer, regioner kan opkraeve
betaling i henhold til § 241, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om redegerelse for hvilke gkonomiske forpligtel ser, regionerne
kan palamgges som falge af allerede indgaede aftaler, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor lovforslaget ikke er blevet kensmainstreamet, som
det i falge ligestillingsloven skal, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvilke konkrete forbedringer i behandlingen den enkelte
psykiatripatient, gigtpatient, medicinske patient m.fl. kan opleve med
lovforslagets nuvaarende form, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor stofmisbrugere i degnbehandling betaler udgifterne
til deres ophold under behandlingen, mens alkoholmisbrugere i dagn-
behandling ikke betaler noget, til indenrigs- og sundhedsministeren,
og ministerens svar herpa

Spm. om uddybning af reglerne om, at et regionsrad mod betaling
kan tilbyde behandlinger og ydelser pa regionens sygehuse, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvilke partier, der star bag de enkelte love, som indgar i
lovfordlaget, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om uddybning af sammensagningen af det radgivende udvalg
for specialeplanlaggning, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm., om ministeren mener, at borgerne bar have frit valg, nar det
gadder kommunernes sundhedscentre, til indenrigs- og sundhedsm
nisteren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil vaare positiv overfor et andringsforslag, som
ligestiller narkomaner med alkoholikere, sdledes at narkomaner ikke
afkraeves egenbetaling for den sociale behandling, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil vaare positiv overfor et andringsforslag om
gratistandplgje, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om ministerens holdning til et krav om frister i genoptraaings-

planer, til indenrigs- ogundhedsministeren, og ministerens svar he r-
pa
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Spm., om kommunerne matilbyde genoptraming mod betaling, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om redegarel se for, hvordan nye behandlingsformer uden for
hospitalet kan etableres set i lyset af, at regionerne ikke har kommu-
nalfuldmagt, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om, hvordan opsaggende psykoseteams skal fungere fremover,
til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan man fremover vil kunne sikre samarbejdet mellem
regionen og kommunen i relation til de sociae tilbud, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om redegerel se for, hvordan den fremtidige psykiatri kommer
til at se ud, til indenrigs- og sundhedsministeren og sociaministeren,
og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil stille aandringsforslag om, at der udarbejdes
en bindende plan for den genoptraaingsindsats, der ikke sker i for-
laengel se af sygehusindlagggel se, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommunernes ansvar for rehabiliteringsindsatsen, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om ministeren vil stille andringsforslag, som fastlaggger regler
om en rehabiliteringsplan, som der endnu ikke er fastsat regler om i
sundhedsloven, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om det i dag er muligt mod betaling at tilbyde behandlinger og
ydelser pa amtets sygehuse, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan patientens rettighed til frit valg af genoptraanings-
tilbud sikres, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om eksempler pd, hvilke indsatsomrader sundhedsaftalerne skal
indeholde, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om kontrol af forebyggel sesindsatsen, der fremover skal liggei
kommunerne, til indenrigs- og sundhedsministeen, og ministerens
svar herpa

Spm. om, hvor patienten skal henvende sig, hvis kommunen ikke
falger den lasgefagligt udarbejdede genoptraaingsplan, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om ventetidsgaranti pa genoptraming, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om beregning af Region Hovedstadens finansiering pa sund-

hedsomréadet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa



24

169

170

171

172

173

174

175

176

177

178

179

180

181

182

183

Spm., om ministeren kan bekradte, at det overvejes at omlasgge takst-
systemet for sygehusbehandling, til indenrigs- og sundhedsministe-
ren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvordan de saalige forpligtel ser, der pahviler afdelinger
med lands- og landsdelsfunktioner, pataankes indfanget af DRG-
systemet, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om, hvorfor ministeren i en konkret sag vadger at afvige fra
Sundhedsstyrel sens vejledning vedrarende special eplanlasgning, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvorfor de samfundsgkonomiske ressourcehensyn ikke skal
indga ved speciaeplanlasgning i privat regi, til indenrigs- og sund-
hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre den faglige kvalitet i hgjt spe-
cialiserede behandlinger, som varetagesi privat regi, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om Sundhedsstyrel sens undersaggel se om laegelig forsvarlighed i
konkret sag, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om, hvorfor Sundhedsstyrel sen har aandret holdning om be-
handlingsmuligheder i en konkret sag, til indenrigs- og sundhedsm
nisteren, og ministerens svar herpa

Spm. om varetagel se af uddannelses- og forskningsforpligtel ser, til
indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvordan ministeren sikrer, at Rigshospitalets forskning ikke
odelagyges ved fjernelse af 240 mio. kr. til forskning, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 9/5-05 fra Landsforeningen
SIND, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar her-
pa

Spm., om dakningsgraden for omsorgstandplejen og den amtslige
speciatandplge, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm., om redegarel se af norske erfaringer med omlagyning af tand-
plgen, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar her-
pa

Spm. om, hvordan ministeren vil sikre, at de kommende specialtand-
plejepatienters behandlingsmuligheder ikke pavirkes negativt af
kommunal e politisk-gkonomiske prioriteringer, til indenrigs- og
sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til artiklen »Storebadtsbroen var ogsa laange
undervejs« af Muskelsvindfondens formand Evald Krog, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Som.. om antal embedslasoer | reaionerne, til indenrias- oa sund-
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hedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om forholdet mellem normerede embedsl aggestillinger, faste
ansadtel ser, midlertidigt ansatte og ubesatte stillinger, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, efter hvilke retningslinjer patientrédgivere skal indkaldesi
forbindel se med indlasggel se af psykiatriske patienter, til indenrigs-
og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm., om regionerne har mulighed for at oprette psykiatriske dial og-
fora, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om en person, som efter sygehusbehandling modtager en gen-
optraaingsplan, der indeholder fysioterapi, vil veare afskaret fra at
modtage vederlagsfri fysioterapi med sygesikringsfinansiering, til
indenrigs og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om, hvor lang tid der skal ga efter udskrivning fra sygehusbe-
handling med en genoptraaningsplan, far en patient igen er berettiget
til vederlagsfri fysioterapi, til indenrigs- og sundhedsministeren, og
ministerens svar herpa

Spm. om, hvem der fastlagyger varigheden, det faglige indhold og
serviceniveauet | vederlagsfri fysioterapi, til indenrigs- og sundheds-
ministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om hvor mange personer, der hvert ar far stillet diagnosen apo-
pleks, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar her-
pa

Spm., om det er ministerens vurdering, at udgifter til vederlagsfri
fysioterapi til personer med apopleksi vil falde med sundhedslovens
ikrafttraaden, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens
svar herpa

Spm. om uddybning af malgrupper, som kan modtage fysioterapibe-
handling, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om apopleksipatienters ret til fysioterapibehandling, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om apopleksipatientersret til valg af behandlingssted, til inden-
rigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar herpa

Spm. om kommentar til henvendelser af 27/4-05, 13/5-05 og 14/5-05

fraKurt Stoldt, Lystrup, til indenrigs- og sundhedsministeren, og mi-
nisterens svar herpa

Spm. om, i hvilket omfang Vejlefjord Centret bliver pavirket af lov-
forslaget, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa

Spm. om kommentar til henvendelse af 13/5-05 fra Radet for Socialt
Udsatte, til indenrigs- og sundhedsministeren, og ministerens svar
herpa



