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I lov om autorisation af sundhedspersoner og om
sundhedsfaglig virksomhed, jf. lovbekendtgarelse nr. 990 af
18. august 2017, foretages falgende a&ndringer:

1. 18 1, stk. 3, indsattes efter »kiropraktorer,«: »fysiotera-
peuter, osteopater,«.

2. 8 49, stk. 2, affattes saledes:

»Stk. 2. Sundhedsministeren kan fastseatte regler om af-
greensningen af tandleegers og legers virksomhedsomrader
indbyrdes, herunder regler om, at tandlegevirksomhed
under visse betingelser kan omfatte anden virksomhed end
den virksomhed, der er naevnt i stk. 1.«

3. § 49, stk. 3, affattes séledes:

»Stk. 3. Sundhedsministeren kan fastsaette krav til uddan-
nelse og ansettelsessted som betingelse for, at tandlaeger ma
udfare den virksomhed, der er navnt i stk. 2.«

4.1 852, stk. 5, 1. pkt. indseettes efter »leeger«: », osteopa-
ter«.

5. Efter kapitel 24 a indsattes i afsnit I1:

»Kapitel 24 b
Osteopater

Autorisation

8 70 b. Autorisation som osteopat meddeles den, der har
gennemfgrt uddannelse og bestaet eksamen i henhold til reg-
ler fastsat af Styrelsen for Patientsikkerhed, jf. stk. 4.

Stk. 2. Ret til at betegne sig som osteopat har kun den, der
har autorisation som osteopat.

Sundheds- og Aldremin.

Stk. 3. Behandlingssteder, omfattet af registreringspligten
efter sundhedslovens § 213 c, stk. 1, hvor autoriserede oste-
opater udgver behandling, skal senest 6 maneder efter, at
osteopaten er meddelt autorisation, registrere den osteopati-
ske virksomhed.

Stk. 4. Styrelsen for Patientsikkerhed fastsatter regler om
uddannelsesmeessige krav, der stilles til en osteopat, herun-
der krav til niveau, indhold og varighed for uddannelser og
eksamener, samt om nedszattelse af et radgivende forum om
osteopati.

Stk. 5. Sundhedsministeren kan fastseette regler om udg-
velse af virksomhed som osteopat og om afgrensning af
virksomheden.«

6.1 8 78 e&ndres »0g § 70 a, stk. 2,« til: »§ 70 a, stk. 2, og §
70 b, stk. 2,«.

7. 1879 &ndres »8 52, stk. 3,« til: »§ 52, stk. 3 0g 5,«.

8. | § 89 indseettes efter »En person, der uden autorisation
som lege«: »eller uden at vaere berettiget hertil i medfar af
regler udstedt i medfer af § 49, stk. 2,«.

§2

I lov om anvendelse af tvang ved somatisk behandling af
varigt inhabile, jf. lov nr. 655 af 8. juni 2017, foretages
felgende &ndring:

1.1 8 12, stk. 3, @ndres »betingelserne for tvangsindleggel-
se, jf. § 10,« til: »betingelserne i § 6, stk. 2,«.

§3

Stk. 1. Loven treeder i kraft den 1. juli 2018.
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Stk. 2. Personer, der ved lovens ikrafttreeden udgver virk-
somhed som osteopat her i landet, kan uden autorisation
fortsat betegne sig som osteopat frem til den 30. juni 2023.

Stk. 3. Retten til fortsat at betegne sig som osteopat i med-
far af stk. 2 giver ikke ret til at udfere manipulationshehand-
ling af rygsgjlen, jf. lov om autorisation af sundhedsperso-
ner og om sundhedsfaglig virksomhed, § 52, stk. 5, uden au-
torisation.

§4

Loven gelder ikke for Feergerne og Grgnland, men kan
ved kongelig anordning seettes helt eller delvist i kraft for
Feergerne med de @ndringer, som de feergske forhold tilsi-
ger.
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. Indledning

Med lovforslaget gnsker regeringen at gennemfgre en
reekke endringer af lov om autorisation af sundhedspersoner
og om sundhedsfaglig virksomhed (autorisationsloven).
Endvidere gnskes en mindre &ndring af lov om anvendelse
af tvang ved somatisk behandling af varigt inhabile gennem-
fart.

Det foreslas for det forste at udvide nuvaerende tand-,
mund- og kaebekirurgers virksomhedsomrade, idet det tand-

@konomiske og administrative konsekvenser for det offentlige
@konomiske og administrative konsekvenser for erhvervslivet m.v.

leegefaglige speciale i tand-, mund- og kaebekirurgi har &nd-
ret sig markant gennem en arreekke, saledes at specialtand-
leger i tand-, mund- og kaebekirurgi ansat pa kebekirurgi-
ske hospitalsafdelinger i dag varetager visse hgjt specialise-
rede behandlinger.

Disse indgreb foretages i dag efter delegation fra leeger pa
trods af, at den faglige kompetence ligger hos specialtandlee-
gerne i tand-, mund- og kebekirurgi. Hensigten med lovfor-
slaget er at udvide virksomhedsomradet for specialtandlaeger
i tand-, mund- og kaebekirurgi til ogsa at omfatte gennem-



brud af hud samt udfarelse af operative indgreb inden for et
starre omrade end tilfeeldet er i dag.

For det andet foreslas det at indfgre en autorisationsord-
ning for osteopater. Osteopati er en behandlingsform, der
har flere lighedspunkter med fysioterapi og Kiropraktik.

Som led i ordningen foreslas det at indfgre en beskyttelse
af titlen som osteopat, og at autoriserede osteopater — pa lin-
je med leger, kiropraktorer, fysioterapeuter og registerede
alternative behandlere med minimum 250 timers uddannelse
i manuel behandling — forbeholdes ret til at udfgre manipu-
lationshehandling af rygsgjlen.

Den, der ansgger om autorisation som osteopat vil desu-
den efter forslaget skulle opfylde narmere bestemte uddan-
nelsesmaessige krav, der foreslas fastsat af Styrelsen for Pa-
tientsikkerhed.

Endvidere vil osteopater, der autoriseres efter den foresla-
ede ordning blive underlagt de generelle forpligtelser, der
gelder for gvrige grupper af autoriserede sundhedspersoner
efter autorisationsloven og sundhedsloven. Det gelder bl.a.
pligten til at udvise omhu og samvittighedsfuldhed under
udgvelse af virksomheden, pligt til at indhente patientens in-
formerede samtykke forud for iveaerksattelse af osteopatisk
behandling, journalfgringspligt m.m.

Herudover vil den, der meddeles autorisation som osteo-
pat, blive underlagt tilsyn fra Styrelsen for Patientsikkerhed,
og osteopater, der driver egen klinik, vil skulle registrere be-
handlingsstedet hos Styrelsen for Patientsikkerhed med hen-
blik pd at blive omfattet af styrelsens risikobaserede tilsyn
med behandlingssteder.

Endelig foreslas det som led i autorisationsordningen at
give patienter, der behandles af autoriserede osteopater, ad-
gang til at klage over behandlingen til Sundhedsvasenets
Disciplinarnaevn. Det foreslas ogs, at patienter, der pafares
skade af en autoriseret osteopat i forbindelse med behand-
ling, undersggelse eller lign., skal kunne sgge erstatning ef-
ter patienterstatningsordningen.

For det tredje foreslas en @ndring af reglerne om tilbage-
holdelse af inhabile somatiske patienter i lov om anvendelse
af tvang ved somatisk behandling af varigt inhabile, idet be-
tingelserne for tilbageholdelse af patienter, som ikke er
tvangsindlagte, ikke kan opfyldes. Dette skyldes en forkert
henvisning til betingelserne i loven. Hensigten med dette
lovforslag er at rette op pa denne fejl.

2. Lovforslaget
2.1. Udvidet virksomhedsomréade for tandleger

2.1.1. Geeldende ret

Efter autorisationslovens § 49, stk. 1, ma tandlaeger foreta-
ge forebyggelse af instrumentel og medikamentel art, diag-
nostik og behandling af anomalier, laesioner og sygdomme i
teender, mund og kaber.

Efter § 49, stk. 2, kan sundhedsministeren fastseette regler
om afgraensningen af tandlaegers virksomhedsomrade over

for leegers, herunder regler om, at enkelte dele af den i stk. 1
naevnte virksomhed kun ma udfares af leeger.

Efter § 49, stk. 3, kan sundhedsministeren endvidere fast-
sette regler om, at dele af den i stk. 1 navnte virksomhed
kun ma udfares af tandleeger, der har gennemgaet en supple-
rende uddannelse.

§ 49, stk. 1-3, blev indsat i autorisationsloven ved lov nr.
451 af 22. maj 2006. Det er i bemarkningerne til loven, jf.
Folketingstidende 2005-06, A, L 111 som fremsat, side
3236, anfart, at bestemmelsen i § 49, stk. 1, er en viderefg-
relse af § 10, stk. 1, i lov om tandlager (tandlaegeloven), og
bestemmelsen beskriver tandlegens virksomhedsomrade.
Det fremgar desuden, at § 49, stk. 2, er en viderefarelse af
tandleegelovens § 10, stk. 2, og giver indenrigs- og sund-
hedsministeren hjemmel til at fastseette regler om afgraens-
ningen mellem tandlegers og legers virksomhedsomrade.
Endelig fremgar det, at § 49, stk. 3, er en viderefarelse af
tandleegelovens § 10, stk. 3, og giver indenrigs- og sund-
hedsministeren hjemmel til at fastsette regler om, at dele af
tandleegevirksomheden alene ma udferes af tandleger, der
har gennemgéet en supplerende uddannelse.

Tandlegelovens § 10, stk. 1-3, blev indsat i tandleegelo-
ven ved lov nr. 276 af 26. maj 1976. Det er i bemarkninger-
ne til loven, jf. Folketingstidende 1975-76, A, L 183 som
fremsat, spalte 2913, anfart, at bestemmelsen traeder i stedet
for 88 3 0g 5 lov nr. 190 af 11. juni 1954 om udgvelse af
tandlaegevirksomhed. Det fremgér endvidere, at bestemmel-
sen i § 10, stk. 1, skal ses i ngje sammenhang med § 10, stk.
2 0g 3, og i modsatning til den tidligere geldende bestem-
melse i tandleegelovens § 3, stk. 1, indeholder den en bred
beskrivelse af tandlegernes virksomhedsomrade. Det frem-
gar desuden, at den foreslaede formulering antages at udge-
re tilstreekkelig hjemmel til, at tandleegen kan foretage ope-
rative indgreb, iveerksette lokal analgesi (lokal smertefri-
hed), generel analgesi (fuld smertefrihed uden bevidstheds-
tab) m.v., i det for naturligt tandleegeligt virke ngdvendige
omfang. Det anfgres samtidig, at der ved udtrykket »fore-
byggelse af instrumentel og medikamentel art« sigtes til de
forebyggende foranstaltninger, som forudsatter tandlaegelig
viden og kompetence. Ved udtrykket anomalier sigtes ikke
alene til afvigelser i keebebygning, tandstilling og/eller tand-
antal, men ogsa til funktionsforstyrrelser.

Det fremgar dog samtidig, at der pa den anden side er fun-
det behov for dels at kunne forbeholde enkelte afgraensede
omrader for leegerne dels at kunne stille krav om suppleren-
de uddannelse som betingelse for at kunne foretage visse be-
handlinger, selv om de pageldende omrader omfattes af den
foreslaede beskrivelse i § 10, stk. 1, af virksomhedsomradet
for tandlaeger. Det fremgar pé& den baggrund, at der med §
10, stk. 2 og 3, dbnes mulighed for, at der administrativt kan
foretages en afgraensning af virksomhedsomradet for tand-
leeger over for legernes virksomhedsomrade, samt at der
kan stilles krav til tandleeger om seerlig uddannelse. Om kra-
vet til supplerende uddannelse fremgar det, at dette vil kun-
ne komme pa tale i de tilfelde, hvor det efter draftelse med
leegelig og tandlaegelig fagkundskab findes gnskeligt at give
enkelte tandleger mulighed for virksomhedsudgvelse ud



over hvad den almindelige tandleegeuddannelse kvalificerer
til. Det fremgar desuden, at det er en forudsetning, at den
supplerende uddannelse foregér i offentligt regi eller er god-
kendt af det offentlige. Som et eksempel pa et omrade, hvor
det kan vere relevant at stille krav om sarlig uddannelse
naevnes oral histopatologi.

Efter § 74, stk. 2, i autorisationsloven ma en person, der
ikke har autorisation som laege, ikke, medmindre andet er
serligt lovhjemlet, foretage operative indgreb, iveerksatte
fuldsteendig eller lokal bedgvelse, yde fadselshjalp, anvende
leegemidler, der kun ma udleveres fra apotekerne mod re-
cept, eller anvende rgntgen- eller radiumbehandling eller be-
handlingsmetoder med elektriske apparater, mod hvis an-
vendelse af uautoriserede personer Styrelsen for Patientsik-
kerhed har nedlagt forbud pa grund af behandlingens farlig-
hed.

Autorisationslovens § 49, stk. 1, sammenholdt med § 74,
stk. 2, indebeerer, at operative indgreb i form af gennembrud
af hud og slimhinder i behandlingsgjemed som udgangs-
punkt er forbeholdt laeger, og at tandlaeger kan gennembryde
slimhinder i munden, men ikke hud.

2.1.2. Overvejelser

Autorisationsloven afgrenser de forskellige autoriserede
grupper af sundhedspersoners virksomhedsomréader, herun-
der tandleegers virksomhedsomrade over for fx legers.

Visse kabekirurger har i dag kompetencer, som raekker ud
over det virksomhedsomrade, der er fastsat for tandlaeger i
autorisationsloven, og de oplever derfor, at de i forbindelse
med deres faglige virksomhed har udviklet og specialiseret
sig ud over det virksomhedsomrade, som de har faet tildelt i
forbindelse med, at de blev autoriseret. Det drejer sig iser
om specialtandlaeger pa hgjt specialiserede kabekirurgiske
afdelinger pa sygehuse.

Inden for det kebekirurgiske speciale har behandlings-
virksomhed, som visse specialtandleaeger i dag behersker, ud-
viklet sig markant over de senere ar. Det gelder bl.a. i for-
hold til hgjt specialiserede behandlinger, sésom rekonstruk-
tiv kaebekirurgi som fglge af misdannelser eller traumer mod
ansigtsskelettet, kirurgisk behandling af senfglger af hoved-
hals cancer og anden patologi. | forbindelse med sidstnaevn-
te behandling udtager de operativt knoglemateriale fra fx
forreste og/eller bageste hoftebenskam (crista iliaca).

For at kunne gennemfgre disse behandlinger, men ogsa
for at opna det bedste resultat af behandlingerne, er det ngd-
vendigt, at de operative indgreb foretages gennem huden.
Serligt for sa vidt angar den akutte ansigtstraumatologi
(skader i ansigtet) skal indgrebet foretages ude fra gennem
huden for at sikre, at ansigtsformen bevares bedst muligt, og
der sikres en normal funktion.

Sikkerheden og pracisionen af disse behandlinger er vee-
sentlig forgget inden for de seneste ar efter introduktion af
3-D virtuel planlegning af de operative indgreb. Det be-
merkes i den forbindelse, at det ikke alene er uddannelsen
til specialtandlaeger, men at det lige s& meget er den faglige
sparring og det faglige miljz pa de hgjt specialiserede afde-

linger, der ger det patientsikkerhedsmassigt forsvarligt, at
udvide tandlegernes virksomhedsomrade pa disse behand-
lingssteder.

De geldende regler giver ikke mulighed for, at special-
tandleeger anvender lokalanalgesi transkutant (leegger bedg-
velse gennem ansigtshuden) eller af anden grund gennem-
bryder huden i behandlingsgjemed. Nar specialtandlegerne
pa de kaebekirurgiske hospitalsafdelinger i dag, som led i de-
res behandlinger, har brug for at foretage sadanne indgreb,
skal de arbejde pa delegation fra en laege, da de ikke selv-
steendigt er berettiget til at foretage sddanne indgreb, jf.
autorisationslovens § 74, stk. 2.

Det er Sundheds- og Aldreministeriets opfattelse, at det
ikke er hensigtsmeessigt, at keebekirurgerne skal udfgre de
behandlinger, som de er hgjt specialiseret til at varetage,
bl.a. kraniofaciale operationer (operationer i ansigtet og kra-
niet) og rekonstruktiv kabekirurgi, pa delegation fra leeger.
En sadan delegation, som betyder, at der skal foreligge su-
pervision fra en lseeges side, medfgrer efter ministeriets op-
fattelse ungdvendigt brug af leegelige ressourcer.

Sundheds- og ZAldreministeriet finder det derfor hensigts-
maessigt, at specialtandleeger med de forngdne faglige kom-
petencer selvstendigt kan foretage hgjt specialiserede be-
handlinger péa de hospitaler, afdelinger og klinikker, der ud-
farer sddanne behandlinger.

2.1.3. Lovforslagets indhold

Det foreslas, at sundhedsministeren bemyndiges til at fast-
seette regler om, at tandleeger under visse betingelser fx ma
foretage operative indgreb. Der legges saledes op til, at
tandleagers virksomhedsomrade for en szrlig gruppe af spe-
cialtandlaeger kan udvides ud over det virksomhedsomrade,
som tandleaeger har efter den geeldende bestemmelse i autori-
sationslovens § 49, stk. 1. Det bemarkes, at den foreslaede
&ndring af 8§ 49, stk. 2 og stk. 3, ikke vil medfgre en materi-
el endring af indholdet i autorisationslovens § 49, stk. 1.

Sundhedsministeren kan, efter den foreslaede bemyndigel-
se i § 49, stk. 2, fastseette regler om, at en udvidelse af virk-
somhedsomradet skal veere forbeholdt specialtandlaeger, der
arbejder pa meget specialiserede hospitalsafdelinger og kli-
nikker. Dette er for at sikre et tveerfagligt miljg og samarbej-
de omkring de enkelte patienter, bade i forhold til planlagte
behandlinger og i akutte situationer.

Bemyndigelsesbestemmelsen forventes benyttet til at sik-
re, at specialtandleeger i tand-, mund- og kabekirurgi med
de forngdne faglige kompetencer selvstendigt kan udgve
deres faglige virksomhed pa hospitalsafdelinger og klinik-
ker, hvor der er de ngdvendige faglige kompetencer, res-
sourcer og rutiner til at udfgre disse behandlinger.



2.2. Autorisation af osteopater
2.2.1. Krav for at opna autorisation som osteopat

2.2.1.1. Geldende ret

Osteopater er ikke omfattet af en autorisationsordning og
der stilles heller ikke andre offentlige krav til den, der udfe-
rer osteopatisk virksomhed.

Der eksisterer heller ikke en offentlig dansk reguleret ud-
dannelse i osteopati.

Sundhedsministeren kan efter § 2 i lov nr. 351 af 19. maj
2004 om en brancheadministreret registreringsordning for
alternative behandlere godkende foreninger, der kan regi-
strere alternative behandlere, safremt foreningen opfylder
nermere bestemte krav til bl.a. organisering. En alternativ
behandler er i lovens 8§ 1, stk. 2, defineret som en person,
der udgver sundhedsmaessig virksomhed uden for det offent-
ligt finansierede sundhedsvasen, og som ikke er autoriseret
til at udeve den pagaldende virksomhed eller omfattet af
Styrelsen for Patientsikkerheds tilsyn med den sundhedsfag-
lige behandling, der udfgres af personer inden for sundheds-
vaesenet.

Foreningen Danske Osteopater deltager ikke i den bran-
cheadministrerede registreringsordning for alternative be-
handlere.

2.2.1.2. Overvejelser

Osteopati er en behandlingsform, der har flere ligheds-
punkter med fysioterapi og kiropraktik.

Der tages i osteopatien udgangspunkt i teorien om, at hvis
kroppen bliver korrigeret mekanisk vil kroppens egne selv-
helingsmekanismer traede i kraft. Osteopater undersgger og
forebygger dysfunktioner i hele kroppen og behandler led,
muskler, bindeveev, kar og nerver med osteopatiske manipu-
lative teknikker (OMT) for at normalisere kroppens funktio-
ner. OMT omfatter blandt andet manipulationer af kroppens
led, mobilisering af kroppens led, muskler og fascier, streek-
teknikker samt muscle energy teknique (MET), der kreever
den behandledes egen aktive medvirken.

Falgende principper udger rammerne for en osteopatisk
behandling: kroppen er en enhed, struktur og funktion er
indbyrdes forbundne, kroppen har selvregulerende mekanis-
mer og kroppen har den iboende evne til at forsvare og repa-
rere sig selv.

Osteopater kan endvidere benytte sig af ultralyd og rent-
genbilleder taget af andre til diagnosticering, men selve be-
handlingen involverer alene manuel behandling.

Det vurderes, at den virksomhed, der udfares af osteopater
— i lighed med anden virksomhed, der udfares af autorisere-
de sundhedspersoner — er af en sadan risikobetonet beskaf-
fenhed, at det vil veere hensigtsmaessigt, at osteopatens ud-
dannelsesmassige baggrund og faglige virke reguleres, og at
aktiviteten omfattes af tilsyn fra Styrelsen for Patientsikker-
hed.

Sundheds- og Aldreministeriet finder det derfor hensigts-
maessigt, at der indfares en autorisationsordning for osteopa-
ter pa linje med de ordninger, der geelder for andre grupper
af sundhedspersoner, herunder fysioterapeuter og kiroprak-
torer. Ministeriet leegger i den forbindelse vaegt pa, at oste-
opater har teet patientkontakt, og at osteopatisk virksomhed
har en raekke fellestreek med den virksomhed, der udfares af
fysioterapeuter og kiropraktorer.

| Danmark er der pa nuvaerende tidspunkt ingen etablerede
skoler eller en offentlig reguleret uddannelse indenfor oste-
opati. Der er dermed ikke fastlagt en faglig norm for at kun-
ne udgve osteopati.

For personer, der er uddannet lege, fysioterapeut eller ki-
ropraktor med dansk autorisation, er det ifalge oplysninger
fra Danske Osteopater muligt at tage en deltidsuddannelse
ved to private uddannelsessteder, der er i Danmark. | Eng-
land og en reekke andre lande, er det endvidere muligt at ta-
ge en fuldtidsmasteruddannelse i osteopati.

I mangel af en dansk uddannelse vil det derfor som led i
indfgrelsen af en autorisationsordning for osteopater veere
ngdvendigt at fastsette de narmere uddannelsesmassige
krav til den der sgger om autorisation som osteopat.

Disse krav vil skulle baseres pa udenlandske uddannelser/
standarder og erfaringer samt uddannelser udbudt af private
i Danmark.

WHO har i 2010 offentliggjort rapporten: »Benchmarks
for training in traditional/complementary and alternative
medicine. Benchmarks for training in osteopathy.«.

Osteopati beskrives i rapporten som en behandling, hvor
behandleren (osteopaten) opfatter kroppen som selvregule-
rende og selvhelende. Den osteopatiske behandling tager ud-
gangspunkt i denne opfattelse af patientens krop og bestar af
osteopatisk manual terapi, en teknik, der kaldes: »Osteopa-
thic manipulative treatment (OMT)«. OMT refererer til en
reekke manipulative teknikker, som kan kombineres med an-
den behandling og vejledning, eksempelvis vejledning i fy-
sisk aktivitet og kropsholdning, kostvejledning m.m.

Rapporten beskriver to forskellige typer af uddannelser.

Type | er for den, der i forvejen har ingen eller kun lidt
uddannelse indenfor det sundhedsfaglige omrade. Adgangs-
kravet er gymnasial uddannelse eller tilsvarende. Uddannel-
sen er pa fuld tid og har en varighed pa fire ar. Uddannelsen
afsluttes evt. med en afhandling eller et projekt. Uddannel-
sen har typisk 4200 timers undervisning indenfor omrader-
ne: Videnskabelige fag, forskning, kliniske studier og kli-
nisk praksis. Uddannelsen indeholder minimum 1000 timers
superviseret klinisk praksis, der skal forega ved direkte pa-
tientkonktakt.

Type Il er for den, der i forvejen har en uddannelse inden-
for det sundhedsfaglige omrade. Type Il uddannelsen har
samme mal og indhold som type | uddannelsen, men uddan-
nelsens varighed kan variere, afhangig af tidligere uddan-
nelse(r) og kompetencer. Uanset lengde, indeholder uddan-
nelsen minimum 1000 timers superviseret klinisk praksis,
der skal foregd ved direkte patientkontakt.



Desuden har CEN (Den Europeiske Standardiseringsor-
ganisation)  udarbejdet en CEN-standard (DS/EN

16686:2015). CEN-standarden beskriver osteopatisk behand-

ling pd samme made som WHO og henviser til WHO rap-
porten fra 2010: »Benchmarks for training in traditional/
complementary and alternative medicine. Benchmarks for
training in osteopathy.«, i forhold til  uddannelsestyper og
-indhold.

2.2.1.3. Lovforslagets indhold

Med henblik pé at hgjne patientsikkerheden for dem, der
modtager osteopatisk behandling, foreslar Sundheds- og ZI-
dreministeriet at indfgre en autorisationsordning for osteo-
pater.

Det foreslas derfor, at der i autorisationsloven indssettes et
nyt kapitel, der omhandler autorisation af osteopater.

Det foreslas hermed at dbne mulighed for, at osteopater
efter ansggning - og under forudsetning af at de opfylder
naermere fastsatte uddannelsesmaessige krav - kan opna au-
torisation efter autorisationsloven.

Da der som tidligere anfgrt ikke eksisterer en offentlig an-
erkendt uddannelse til osteopat, foreslas det samtidig, at Sty-
relsen for Patientsikkerhed bemyndiges til at fastlegge de
nermere uddannelsesmassige krav til osteopater, herunder
kravene til niveau, indhold og varigheden af uddannelser og
eksamener.

Der vil med baggrund i den foresldede bemyndigelse bl.a.
blive fastsat regler om, at ansggeren - for at opna autorisa-
tion - enten skal have gennemfart en fuldtidsuddannelse i
osteopati eller en anden sundhedsfaglig uddannelse i kombi-
nation med en deltidsuddannelse i osteopati. Uddannelsen
skal have et niveau svarende til professionsbachelorniveau -
pé linje med uddannelsesniveauet for fx fysioterapeuter.

Det bemerkes i den forbindelse, at varigheden af de dan-
ske professionsbacheloruddannelser er 3,5 &r (210 ECTS po-
int). Men dette udelukker ifglge Styrelsen for Patientsikker-
heds faste praksis ikke, at der vil kunne ske anerkendelse af
udenlandske bacheloruddannelser af minimum 3 érs varig-
hed. Denne praksis forventes viderefgrt ved vurderingen af
(udenlandske) fuldtidsuddannelser i osteopati og andre
sundhedsfaglige uddannelser, der i kombination med en del-
tidsuddannelse i osteopati, danner grundlag for en ansggning
om autorisation som osteopat.

Med baggrund i den foresldede bemyndigelse vil der desu-
den blive stillet krav om, at ansggeren har gennemfgrt mini-
mum 1000 timers klinisk undervisning i osteopati forud for
meddelelse af autorisation. Ved klinisk undervisning forstas
den del af uddannelsen, hvor den studerende under supervi-
sion af en autoriseret osteopat er i direkte kontakt med raske
eller syge enkeltpersoner eller grupper og leerer at planleg-
ge, yde og vurdere den samlede osteopatiske indsats. Ud-
valgte elementer af den kliniske undervisning kan tilrette-
lzegges i et ferdighedslaboratorium eller simulationslabora-
torium men vil ikke kunne erstatte direkte patientkontakt.

Der vil endvidere blive stillet krav om, at den kliniske un-
dervisning finder sted i regi af den osteopatiske uddannelse,

saledes at den endelige autorisation som osteopat baseres pa
en klinisk undervisning inden for eget fag.

Herudover vil Styrelsen for Patientsikkerhed ved fastlaeg-
gelse af de uddannelsesmassige krav i det omfang, det er re-
levant, inddrage WHO'’s rapport »Benchmarks for training
in traditional/complementary and alternative medicine.«,
CEN-standarden (DS/EN 16686:2015) og udenlandske ud-
dannelser. Styrelsen vil desuden inddrage relevante interes-
seorganisationer, herunder Danske Osteopater.

Det foreslas endvidere, at der i forbindelse med en over-
gangsordning indfgres lempeligere autorisationskrav for de,
der allerede praktiserer som osteopater.

For sa vidt angar de deltidsuddannelser inden for osteopa-
ti, der i dag udbydes i Danmark, er det usikkert, om de vil
kunne leve op til det foreslaede krav til klinisk undervisning,
da deltidsuddannelserne typisk alene indeholder praktisk un-
dervisning uden direkte patientkontakt, der efter det foresla-
ede, kun i begraenset omfang ville kunne tages i betragtning
som klinisk undervisning.

Det vil derfor serligt i en overgangsordning kunne veere
relevant at inddrage relevant klinisk undervisning fra ansg-
gers professionshacheloruddannelse, hvis denne undervis-
ning ogsa har haft sigte pd manuelle behandlingsteknikker.
Det vil i praksis veaere uddannelsen i fysioterapi, som vil
kunne opfylde dette krav.

Det foreslas herudover, at det ikke ngdvendigvis skal vere
en sundhedsfaglig professionsbacheloruddannelse der dan-
ner grundlag for optagelsen pa en deltidsuddannelse i osteo-
pati, men at ansggeren derimod kan have fuldfgrt sin sund-
hedsfaglige professionsbacheloruddannelse  sidelgbende
med eller efter deltidsuddannelsen i osteopati.

Styrelsen for Patientsikkerhed farer registre over de for-
skellige grupper af sundhedspersoner, jf. autorisationslovens
§ 1, stk. 1. Nar Styrelsen for Patientsikkerhed har meddelt
autorisation til den pageeldende, vil autorisationen blive of-
fentliggjort og fremga af autorisationsregistret pa styrelsens
hjemmeside. Styrelsen for Patientsikkerhed vil ligeledes
med hjemmel i den gaeldende autorisationslovs § 12 offent-
liggere autorisationseendringer og andre tilsynsforanstaltnin-
ger.

2.2.1.4. Seerligt om ansggere, der er statsborgere i eller
uddannet i lande uden for Danmark

Ifelge anerkendelsesdirektivet (direktiv 2005/36/EF om
anerkendelse af erhvervsmaessige kvalifikationer som and-
ret ved Europa-Parlamentet og Radets direktiv 2013/55/EU)
skal Danmark anerkende, at en EU-/E@S-borger er kvalifi-
ceret til at udeve et erhverv i Danmark, hvis han eller hun er
kvalificeret til at udeve erhvervet i sit hjemland.

Det falger af direktivets artikel 14, at direktivets bestem-
melser ikke er til hinder for, at Danmark kraver, at ansgge-
ren gennemgar en pravetid, der dog ikke mé overstige tre ar,
eller gar op til en egnethedsprave, safremt:

a) den uddannelse, ansggeren har faet, omfatter fag eller
discipliner, der er vasentligt forskellige fra dem, der er



omfattet af det uddannelsesbevis, som er foreskrevet i
Danmark, eller

b) det lovregulerede erhverv i Danmark omfatter en eller
flere former for lovreguleret erhvervsmassig virksom-
hed, der ikke forekommer i det tilsvarende erhverv i
ansggerens hjemland, og den uddannelse, der kraves i
Danmark, omfatter fag eller discipliner, der er vesent-
ligt forskellige fra dem, der er omfattet af det af ansg-
geren fremlagte kursus- eller uddannelsesbevis.

Hvis Danmark ger brug af denne mulighed, skal Styrelsen
for Patientsikkerhed give ansggeren ret til at valge mellem
pravetid og egnethedsprave.

Osteopater vil automatisk blive omfattet af den galdende
bekendtggrelse nr. 49 af 13. januar 2010 om EU- og EJS-
statshorgeres adgang til udgvelse af virksomhed som autori-
seret sundhedsperson, der er udstedt i medfgr af § 3 i autori-
sationsloven.

Det folger af § 4 i bekendtggrelsen, hvorefter en ansgger,
som har gennemgaet en af de gvrige (end laege, tandlege,
sygeplejerske og jordemoder) af autorisationsloven omfatte-
de uddannelser i et EU/E@S-land m.v., meddeles den tilsva-
rende danske autorisation i overensstemmelse med direkti-
vets artikel 10 — 15, jf. dog stk. 3 og 4.

Efter stk. 3 og 4 kan Styrelsen for Patientsikkerhed bl.a.
stille supplerende krav om pravetid pa op til 3 ar eller besta-
else af en egnethedsprave, jf. direktivets artikel 14, jf. dog
artikel 15, hvis varigheden af den gennemfgrte uddannelse
er mindst et ar kortere end den tilsvarende danske uddannel-
se, eller uddannelsen omfatter fag eller discipliner, der er
veesentligt forskellige fra dem, der er omfattet af den tilsva-
rende danske uddannelse. Ansggeren har ret til at veelge
mellem gennemfarelse af provetid eller bestaelse af egnet-
hedsprave. Bestas pravetiden ikke, kan ansggeren ikke med-
deles autorisation.

Da der ikke findes en offentligt reguleret uddannelse til
osteopat i Danmark, vil det ikke veere muligt at tilrettelegge
egnethedspraver for ansggere.

Det er desuden hensigten, at osteopater, der er uddannet i
lande uden for EU/E@S pa linje med hvad der geelder for
andre grupper af personer, der sgger om dansk autorisation,
ud over dokumentation for deres uddannelse, ogsa vil skulle
dokumentere deres sprogfaerdigheder, og derefter afproves i
en evalueringsansattelse af seks maneders varighed. Der
sigtes derfor mod at udvide anvendelsesomradet for den
geldende bekendtgarelse nr. 478 af 10. maj 2013 om autori-
sation af visse sundhedspersoner, der er statsborgere i og/
eller uddannet i lande uden for EU/E@S. Andringen vil ske
med hjemmel i autorisationslovens § 2, stk. 2, jf. § 3, stk. 2.

2.2.1.5. Radgivende forum om osteopati

Endelig foreslés det, at Styrelsen for Patientsikkerhed be-
myndiges til at udstede regler om, at der etableres et radgi-
vende forum om osteopati, der skal radgive styrelsen i for-
bindelse med behandlingen af konkrete ansggninger om au-
torisation.

Behovet for et sddan radgivende forum skyldes, at Styrel-
sen for Patientsikkerhed ved behandlingen af konkrete an-
sggninger om autorisation som osteopat vil have behov for
faglig radgivning til vurderingen af, om ansggernes uddan-
nelser opfylder de indholdsmaessige krav.

Da der ikke findes en offentlig reguleret dansk uddannelse
i osteopati, som kan bistd med denne faglighed, vil styrelsen
have behov for en lgbende sparring med relevante interes-
senter. Der vil kunne vere tale om faglige organisationer,
herunder Danske Osteopater, relevante myndigheder samt
eventuelle arbejdsgivere og uddannelsessteder. Deltager-
kredsen forventes at veere 6 — 8 personer.

Forummet skal ikke have kompetence til at treeffe egentli-
ge afgarelser, men tjene som et fagligt forum blandt andet til
brug for vurdering af ansggernes uddannelse.

Det faglige forum vil ogsd kunne inddrages med henblik
pa generel sparring for Styrelsen for Patientsikkerhed, her-
under for at holde styrelsen opdateret om praksis og ret-
ningslinjer i forbindelse med at faget og/eller de udbudte ud-
dannelser udvikler sig.

Det radgivende forum forankres i Styrelsen for Patientsik-
kerhed. Mgdefrekvensen afhanger af antallet af og karakte-
ren af ansggningerne om autorisation som osteopat, men det
forventes at der vil blive afholdt kvartalsvise mgder. Kom-
missoriet for det radgivende forum vil blive bragt i hering
og offentliggjort pa styrelsens hjemmeside.

2.2.2. Titelbeskyttelse og forbeholdt virksomhedsomrade

2.2.2.1. Geeldende ret

Der geelder i dag ingen sarlige rettigheder for den, der be-
tegner sig som osteopat, og titlen som osteopat kan benyttes
af enhver uanset den pageldendes uddannelsesmassige bag-
grund.

2.2.2.2. Overvejelser

Sundheds- og Zldreministeriet finder, at titlen osteopat
fremover bar forbeholdes den, der opnar autorisation som
osteopat efter den foreslaede § 70 b, stk. 2.

Ministeriet vurderer dog, at autoriserede osteopater ber til-
deles et forbeholdt virksomhedsomrade, jf. autorisationslo-
vens § 1, stk. 3, i form af en ret til at udfgre manipulations-
behandling af rygsgjlen, jf. autorisationslovens § 52, stk. 5.
Ved manipulation forstés i denne sammenhang, manipula-
tion af rygsejlen hvor der udfgres en manuel procedure,
hvor et bevagesegment med en impulslignende kraft mo-
mentant bringes ud over den elastiske barriere uden at force-
re segmentets anatomiske integritet. Manuel behandling in-
debeerer en rekke forskellige teknikker fra massage til mani-
pulation af led. Felles for dem er, at behandleren bruger si-
ne hender til behandlingen. Manuel behandling bliver an-
vendt til forskellige problemstillinger, men typisk smertere-
duktion.

Sundhedsstyrelsen og Styrelsen for Patientsikkerhed har
tidligere, i forbindelse med, at alternative behandlere med
minimum 250 timers uddannelse inden for manuel behand-



ling ved lov nr. 1734 af 27. december 2016 fik adgang efter
autorisationslovens 8§ 52, stk. 5, til at udfare manipulations-
behandling af rygsgjlen, foretaget en undersggelse af omra-
det for manuel behandling og kiropraktorernes forbeholdte
virksomhedsomrade. Det fremgar bl.a. af undersggelsen, at
de manuelle teknikker er vanskeligt fagligt at afgreense
skarpt fra hinanden.

Det fremgar endvidere af studier fra Parker Instituttet, Bis-
pebjerg og Frederiksberg Hospital, at der synes at vere en
lille hyppighed af alvorlige skader ved manipulationsbe-
handling, men at det kausale forhold mellem manipulation
og skade synes at vaere usikker.

Ministeriet leegger samtidig veegt pa, at det vil veere et
krav efter lovforslaget, at osteopater, der autoriseres efter
den foreslaede lov, enten har gennemfart en fuldtidsuddan-
nelse i osteopati eller en anden sundhedsfaglig uddannelse i
kombination med en deltidsuddannelse i osteopati. Ministe-
riet leegger samtidig veegt pa, at uddannelsen skal have et ni-
veau svarende til professionsbachelorniveau - pa linje med
uddannelsesniveauet for fx fysioterapeuter, og at den pagel-
dende skal have gennemfart 1000 timers Klinisk undervis-
ning i osteopati.

Det bemarkes endvidere, at det af foreningen Danske
Osteopater er oplyst, at de i august 2017 havde 113 medlem-
mer, hvoraf de 100 allerede er uddannede fysioterapeuter,
og dermed har ret til at udfgre manipulationsbehandling af
rygsajlen.

Det bemarkes herudover, at osteopati er en manuel be-
handlingsform, hvor osteopaten alene bruger sine hander
som redskab ved bade undersggelse og behandling. Osteo-
paterne undersgger og behandler dysfunktioner i led, musk-
ler og bindeveev i hele kroppen med henblik pa, at normali-
sere kroppens funktioner og hjeelpe til en optimal funktion
og helbredstilstand.

2.2.2.3. Lovforslagets indhold

Det foreslas derfor at indfare en titelbeskyttelse af autori-
serede osteopater, som det er tilfeldet for de grupper af
sundhedspersoner, der i dag er autoriseret i henhold til auto-
risationsloven.

I forhold til den foreslaede ordning indebaerer den alene
en titelbeskyttelse, idet adgangen til at udgve virksomhed
som osteopat ikke forbeholdes med forslaget. Med lovfor-
slaget leegges der saledes op til en autorisationsordning sva-
rende til den der gelder for fysioterapeuter, ergoterapeuter,
sygeplejersker, bioanalytikere, kliniske digtister, radiografer
0g bandagister.

Personer uden autorisation som osteopat har séledes fort-
sat adgang til virksomhedsomradet og til at udfare osteopa-
tisk behandling uden autorisation som osteopat. Det fasthol-
des dermed, at den foreslaede autorisationsordning indebee-
rer en titelbeskyttelse, men ikke noget forbeholdt virksom-
hedsomrade.

Dog vil det ikke vere tilladt for andre end autoriserede
osteopater, kiropraktorer, leeger, fysioterapeuter og registre-
rede alternative behandlere med minimum 250 timers ud-

dannelse inden for manuel behandling, at udfere rygmanipu-
lation.

2.2.3. Pligter m.v. for den, der meddeles autorisation som
osteopat

2.2.3.1. Geeldende ret

Der gealder i dag ingen sarlige pligter m.v. efter sund-
hedslovgivningen for den, der udgver virksomhed som oste-
opat.

2.2.3.2. Overvejelser

Sundheds- og Zldreministeriet finder, at osteopater, der
autoriseres efter bestemmelserne i den foreslaede lov ber
veere omfattet af de samme pligter, som gelder for andre
grupper af autoriserede sundhedspersoner efter autorisati-
onsloven.

Osteopater der autoriseres vil skulle opfylde de samme
forpligtelser, der geelder for gvrige grupper af autoriserede
sundhedspersoner. Forpligtelserne fremgar af autorisations-
loven og sundhedsloven og medfarer, at autoriserede osteo-
pater vil skulle udvise omhu og samvittighedsfuldhed under
udgvelsen af virksomheden, far pligt til at indhente patien-
tens informerede samtykke forud for iveerksattelse af oste-
opatisk behandling og féar journalfaringspligt. Endvidere vil
den autoriserede osteopat skulle handle i overensstemmelse
med den almindelige anerkendte faglige standard pa omré-
det. Autoriserede osteopater vil herudover vere forpligtede
til at afgive de indberetninger og anmeldelser til sundheds-
myndighederne, som matte blive afkravet af disse. De vil
endvidere skulle udvise omhu og uhildethed i forbindelse
med udfardigelse af erklaeringer, som de matte afgive i de-
res egenskab af autoriseret sundhedsperson.

Styrelsen for Patientsikkerhed vil endvidere kunne fast-
sette regler om autoriserede osteopaters benyttelse af med-
hjeelp.

2.2.3.3. Lovforslagets indhold

Med den foresldede autorisationsordning vil osteopater
derfor blive omfattet af de pligter m.v., der fremgar af auto-
risationslovens kapitel 5.

Det geelder bl.a. kravet i § 17, hvorefter en autoriseret
sundhedsperson under udgvelsen af sin virksomhed er for-
pligtet til at udvise omhu og samvittighedsfuldhed og handle
i overensstemmelse med den til enhver tid veerende alminde-
lige anerkendte faglige standard p& omradet.

Endvidere vil Styrelsen for Patientsikkerhed efter den
geldende bestemmelse i autorisationslovens § 18 kunne
fastsaette regler om autoriserede osteopaters benyttelse af
medhjelp.

En autoriseret osteopat vil desuden i medfgr af den gel-
dende bestemmelse i autorisationslovens § 19 veere forplig-
tet til at afgive indberetninger og anmeldelser til sundheds-
myndighederne, som matte blive afkraevet den pageldende.
Der kan fx veere tale om indberetning af oplysninger til of-
fentlige registre.
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Desuden vil en autoriseret osteopat, pa linje med andre
grupper af autoriserede sundhedspersoner, vere forpligtet til
at udvise omhu og uhildethed i forbindelse med udfeerdigel-
se af erkleringer, som osteopaten afgiver i sin egenskab af
autoriseret sundhedsperson, jf. autorisationslovens § 20.

Styrelsen for Patientsikkerhed vil samtidig med hjemmel i
den galdende bestemmelse i autorisationslovens § 21, stk.
2, fastsatte regler om, at autoriserede osteopater - pa linje
med de gvrige grupper af autoriserede sundhedspersoner —
har pligt til at fare patientjournaler.

Journaler vil skulle fgres i overensstemmelse med autori-
sationslovens § 22, der fastsatter nermere krav til journa-
lens indhold. Det fremgar saledes af § 22, stk. 1, at en jour-
nal skal fgres, nar der som led i sundhedsmaessig virksom-
hed foretages undersggelse og behandling m.v. af patienter.
Efter 8 22, stk. 2, skal patientjournalen indeholde de oplys-
ninger, der er ngdvendige for en god og sikker patientbe-
handling. Oplysningerne skal journaliseres sa snart som mu-
ligt efter patientkontakten. Det skal endvidere fremga af
journalen, hvem der har indfert oplysningerne i journalen,
og tidspunktet herfor.

Styrelsen for Patientsikkerhed har i medfgr af autorisati-
onslovens § 22, stk. 4, udstedt bekendtgerelse nr. 3 af 2. ja-
nuar 2013, om autoriserede sundhedspersoners patientjour-
naler, der fastsatter nermere regler om patientjournalers
indhold og andre pligter vedrgrende journalfaring.

En autoriseret osteopat vil desuden veere forpligtet til som
led i patientbehandlingen at iagttage de krav, der er beskre-
vet i sundhedslovens afsnit 111 om patienters retsstilling, her-
under krav om indhentelse af informeret samtykke, tavs-
hedspligt, videregivelse og indhentning af helbredsoplysnin-
ger m.v.

Den foresldede autorisationsordning for osteopater inde-
beerer endvidere, at klinikker og andre behandlingssteder,
der drives af autoriserede osteopater eller som har autorise-
rede osteopater ansat, skal lade sig registrere hos de centrale
sundhedsmyndigheder efter sundhedslovens § 213 c. Styrel-
sen for Patientsikkerhed opkraever et arligt gebyr hos de be-
handlingssteder, der er registreret efter § 213 c, til daekning
af styrelsens udgifter til ordningen, og det tilsyn med be-
handlingsstederne som styrelsen farer efter autorisationslo-
vens 8§ 213, stk. 1 og 2, jf. afsnit 2.2.4 nedenfor.

I det omfang en osteopat i dag arbejder pa et behandlings-
sted fx en fysioterapeutklinik, vil Klinikken allerede veere re-
gistreret og omfattet af Styrelsen for Patientsikkerheds til-
syn. Driver en osteopat selvsteendigt en osteopatiklinik, vil
behandlingsstedet skulle registreres, nar osteopater med lov-
forslaget autoriseres, idet klinikken herved vil fa status af et
behandlingssted. Saledes vil en osteopatiklinik blive omfat-
tet af Styrelsen for Patientsikkerheds risikobaserede tilsyn.

2.2.4. Tilsyn

2.2.4.1. Geldende ret

Der fares ikke tilsyn med osteopater eller klinikker der
drives af osteopater.

2.2.4.2. Overvejelser

Sundheds- og Aldreministeriet finder, at autoriserede
osteopater og klinikker, der udbyder osteopatisk behandling,
pa linje med de gvrige grupper af autoriserede sundhedsper-
soner og behandlingssteder bgr omfattes af Styrelsen for Pa-
tientsikkerheds risikobaserede tilsyn med organisationer og
individer.

2.2.4.3. Lovforslagets indhold

Med den foreslaede autorisationsordning vil autoriserede
osteopater blive omfattet af Styrelsen for Patientsikkerheds
tilsyn med autoriserede sundhedspersoner efter autorisati-
onslovens § 5, stk. 1.

Efter denne bestemmelse farer styrelsen tilsyn med faglig
virksomhed, der udgves af autoriserede sundhedspersoner.
Styrelsen for Patientsikkerhed reagerer, hvis der opstar mis-
tanke om, at en autoriseret osteopat kan veere til fare for pa-
tientsikkerheden. Det kan fx ske pa baggrund af afggrelse af
patientklager fra Styrelsen for Patientsikkerhed, bekym-
ringshenvendelser fra patienter, pargrende eller kolleger
m.v. eller medieomtale.

Hvis en autoriseret osteopat vurderes at vere til fare for
patientsikkerheden, vil Styrelsen for Patientsikkerhed kunne
bringe de tilsynsforanstaltninger i anvendelse, der fremgar
af autorisationslovens kapitel 3, herunder suspension eller
fratagelse af autorisation, forbud, pabud eller skeerpet tilsyn.
Sadanne afggrelser offentliggeres af Styrelsen for Patie-
ntsikkerhed efter autorisationslovens § 12, stk. 2.

Hvis en autoriseret osteopat ger sig skyldig i grovere eller
gentagen forsgmmelse eller skadeslgshed i udgvelsen af sin
virksomhed, kan osteopaten endvidere efter autorisationslo-
vens § 75 straffes med bgde eller feengsel i indtil 4 maneder.

Med indfgrelse af en autorisationsordning af osteopater vil
behandlingssteder der drives af eller har ansat autoriserede
osteopater blive omfattet af registreringspligten for behand-
lingssteder, der er n&ermere reguleret i sundhedslovens § 213
c.

Efter denne bestemmelse farer styrelsen et risikobaseret
tilsyn med de enkelte behandlingssteder. Det indebeerer, at
alle behandlingssteder er omfattet af tilsynet, men ikke alle
behandlingssteder modtager et tilsynsbesgg. Temaer og be-
handlingssteder udvalges ud fra en risikovurdering af, hvor
der er starst fare for patientsikkerheden. Risikovurderingen
sker med baggrund i en kortleegning af omradet, hvor nor-
malbilledet fastleegges i en sakaldt »baseline«. Identifikation
af risikoomrader kan ske pa baggrund af data om medicinor-
dinationer, patientklagesager, oplysninger fra Patienterstat-
ningen og bekymringshenvendelser m.v.

Vurderer Styrelsen for Patientsikkerhed, at de sundheds-
maessige forhold pa en Klinik eller et andet behandlingssted,
der drives af en osteopat eller som har autoriserede osteopa-
ter ansat, kan bringe patientsikkerheden i fare, kan styrelsen
efter sundhedslovens § 215 b, stk. 1, give pabud til behand-
lingsstedet, hvori der opstilles sundhedsmassige krav til den
pagaldende virksomhed, eller give pabud om midlertidigt at
indstille virksomheden helt eller delvist.
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2.2.5. Adgang til at klage over osteopatisk behandling og
sgge erstatning for pafart skade

2.2.5.1. Geldende ret

Det er i dag ikke muligt at klage over den behandling, der
udfares af osteopater, i det etablerede patientklagesystem el-
ler sgge erstatning for skade opstaet efter osteopatisk be-
handling.

2.2.5.2. Overvejelser

Sundheds- og Aldreministeriet finder, at der som led i
indfgrelsen af en autorisationsordning for osteopater bar &b-
nes mulighed for, at patienter kan klage over autoriserede
osteopaters sundhedsfaglige virksomhed til Sundhedsveese-
nets Disciplingernavn.

Sundhedsvasenets Disciplinernavn tager stilling til kla-
ger over autoriserede sundhedspersoners udferte faglige
virksomhed samt mere konkrete pligter i forbindelse med
behandling og pleje, sésom klager over information og ind-
hentelse af samtykke, journalfgring og overtraedelse af reg-
lerne om tavshedspligt.

Ministeriet finder desuden, at patienter, der pafgres skade
efter behandling hos en autoriseret osteopat bgr have adgang
til at sgge erstatning eller godtgarelse gennem Patienterstat-
ningsordningen.

Patienterstatningsordningen tager stilling til, om patienten
er blevet pafart en skade som falge af modtaget behandling,
undersggelse eller lign., og om denne berettiger til, at pa-
tienten kan fa godtgarelse eller erstatning som falge af ska-
den.

2.2.5.3. Lovforslagets indhold

Det foreslas at der pa linje med hvad der gzlder for de gv-
rige grupper af autoriserede sundhedspersoner bliver mulig-
hed for at klage til Sundhedsveesenets Disciplingernavn over
behandling udfert af autoriserede osteopater. Adgangen til at
klage over sundhedsfaglig virksomhed er reguleret i § 2 og
88 13-16 i lov om klage- og erstatningsadgang inden for
sundhedsvasenet (klage- og erstatningsloven).

Disciplinarnavnet afgiver en udtalelse om, hvorvidt be-
handlingen har veeret kritisabel, eller om osteopaten har
handlet i strid med sundhedslovens bestemmelser, der regu-
lerer patienters retsstilling.

Disciplinernavnet kan i den forbindelse ogsa udtale kritik
over for osteopaten eller oversende sagen til anklagemyn-
digheden med henblik pa iveerksattelse af sanktioner.

Det foreslas endvidere, at dbne mulighed for at patienter,
der paferes skade efter behandling, undersggelse el. lign.
hos en autoriseret osteopat kan sgge erstatning eller godtga-
relse hos Patienterstatningen — i lighed med den ordning, der
geelder hvis andre grupper af autoriserede sundhedspersoner
pafarer patienter en skader i forbindelse med behandling,
undersggelse el. lign i overensstemmelse med reglerne i kla-
ge- og erstatningslovens kapitel 3.

Efter forslaget vil Patienterstatningen derfor kunne tage
stilling til, om patienten er blevet pafart en behandlingsska-
de i forbindelse med den osteopatiske behandling, og hvis
de vurderer, at der er pafert en skade, afger Patienterstatnin-
gen, om patienten er berettiget til en erstatning eller godtgg-
relse herfor.

Patienterstatningens afgarelser kan efter den galdende be-
stemmelse i klage- og erstatningslovens & 58 b indbringes
for Ankenavnet for Patienterstatningen.

2.2.6. Overgangsordning for osteopater
Det foreslas, at loven skal treede i kraft den 1. juli 2018.

Det foreslds dog samtidig, at der indfgres en overgangspe-
riode pa 5 ar geeldende for osteopater, der udfarer virksom-
hed som osteopat pa datoen for lovens ikrafttreeden. Over-
gangsordningen vil dermed vere galdende frem til den 30.
juni 2023.

Den 5-arige overgangsperiode vil sikre, at de osteopater,
der ikke umiddelbart opfylder de foreslaede krav for at opna
autorisation, har tid til at indrette sig pa den nye regulering.
Fx ved at uddanne sig eller sgge alternativ beskaftigelse.

I overgangsperioden vil den, der udfarer virksomhed som
osteopat pa datoen for lovens ikrafttreeden kunne vedblive
med at udfgre sin virksomhed og kalde sig osteopat. En per-
son uden autorisation som osteopat vil dog ikke fa adgang til
at udfere manipulationsbehandling af rygsgjlen, da der alle-
rede efter geeldende ret er tale om et forbeholdt virksom-
hedsomrade for laeger, kiropraktorer, fysioterapeuter, og re-
gistrerede alternative behandlere med minimum 250 timers
uddannelse inden for manuel behandling.

Nar overgangsordningen efter lovforslaget udlgber den
30. juni 2023 vil ikke-autoriserede osteopater ikke leengere
kunne benytte titlen osteopat, da denne alene vil vare forbe-
holdt de osteopater, der har opnaet autorisation. Der vil dog
fortsat vaere mulighed for at udfare osteopatisk behandling
uden autorisation som osteopat, der som navnt i afsnit 2.2.2
ovenfor ikke vil vare et forbeholdt virksomhedsomrade.
Dog vil det ikke veere tilladt for andre end autoriserede oste-
opater, kiropraktorer, laeger, fysioterapeuter og registrerede
alternative behandlere med minimum 250 timers uddannelse
inden for manuel behandling, at udfare rygmanipulation.

2.3. /Endring af betingelserne for tvangstilbageholdelse
pa sygehuse

2.3.1. Galdende ret

Lov om anvendelse af tvang ved somatisk behandling af
varigt inhabile finder efter lovens 8§ 2 og 3 anvendelse in-
den for sundhedsveesenet eller andre steder, hvor der udferes
sundhedsfaglig virksomhed af sundhedspersoner ved be-
handling af patienter, der er fyldt 15 &r, og som varigt mang-
ler evnen til at give informeret samtykke til behandlingen.

Efter lovens § 4 kan en laege eller tandleege beslutte at
tvangsbehandle en patient med samtykke fra patientens naer-
meste pargrende, verge eller fremtidsfuldmeegtig eller med
tilslutning fra anden leege eller tandleege med faglig indsigt,
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som ikke tidligere har deltaget i eller skal deltage i behand-
lingen af den pagaldende patient og ved overholdelse af en
reekke principper, der er fastsat i § 5.

I lovens kapitel 3 er der fastsat bestemmelser om tvangs-
indgreb, der kan besluttes med henblik pa at gennemfare en
besluttede tvangsbehandling.

Beslutninger herom skal overholde en raekke betingelser,
som er fastsat i § 6. Af 8 6, stk. 1, fremgdr det, at tvangsbe-
handling kan gennemfares ved anvendelse af tvangsindgreb,
hvis tvangsindgrebet er ngdvendigt for at gennemfare
tvangsbehandlingen.

Efter stk. 2 er det en betingelse for beslutninger om
tvangsindgreb, at patientens veerge, nsrmeste pargrende el-
ler fremtidsfuldmagtig giver samtykke til tvangsindgrebet,
eller at en anden leege eller tandlege med faglig indsigt pa
omradet, som ikke tidligere har deltaget i eller skal deltage i
behandlingen af den pagaldende patient, giver sin tilslut-
ning dertil.

Efter stk. 3 er beslutninger om tvangsindgreb gyldige i
den periode, der er ngdvendig for at gennemfare den tvangs-
behandling, der er besluttet efter § 4, dog hgjst i 4 maneder.

Der kan efter stk. 4 treeffes beslutning om samtidig anven-
delse af flere tvangsindgreb.

Efter § 10, stk. 1, kan den laege eller tandlege, der efter §
4 har besluttet at tvangsbehandle patienten, beslutte, at en
patient skal tvangsindlaeegges, hvis betingelserne i § 6, stk. 1
og 2, er opfyldt. Efter § 10, stk. 2 skal lzegen eller tandleegen
i forbindelse med sin beslutning om at tvangsindlaeggelse
patienten udfeerdige en erklaering herom. Denne erklering
skal basere sig pa leegens eller tandleegens undersggelse af
behovet for at tvangsindleegge patienten, og erkleringen ma
ikke veere udstedt af en leege eller tandlaege, der er ansat pa
den sygehusafdeling, hvor tvangsindleggelsen skal finde
sted, eller veere udstedt af en laege eller tandleege, der er in-
habil i henhold til forvaltningslovens § 3.

Efter § 12, stk. 3, kan en overlage eller overtandlage be-
slutte, at en patient, der ikke er tvangsindlagt efter lovens §
10, skal tilbageholdes eller tilbagefares, hvis betingelserne
for tvangsindlaeggelse efter § 10 er opfyldt, og hvis patien-
tens fortsatte indlaeggelse er ngdvendig for at gennemfare
tvangsbehandlingen.

2.3.2. Overvejelser

Sundheds- og Aldreministeriet kan konstatere, at de fast-
satte betingelser for at tilbageholde en varigt inhabil soma-
tisk patient efter § 12, stk. 3, i lov om anvendelse af tvang
ved somatisk behandling af varigt inhabile ikke kan opfyl-
des.

Dette skyldes, at der samtidig med betingelsen i lovens §
12, stk. 3, om, at en patient, som ikke er tvangsindlagt, kan
tilbageholdes eller tilbagefares efter beslutning af en over-
lzege eller en overtandlaege, stilles krav om overholdelse af
betingelserne i § 10. Efter § 10, stk. 2, stilles der krav om
udstedelse af en tvangsindleggelseserklaring, som ikke mé
vaere udstedt af en leege eller tandlaege, der er ansat pa den
sygehusafdeling, hvor tvangsindlaeggelsen skal finde sted.

Det er saledes ikke muligt at opfylde betingelsen i den
geldende § 12, stk. 3, om, at beslutningen skal treeffes af en
overlege eller overtandlege, samtidigt med, at det i § 10,
som forudseettes overholdt, stilles krav om, at beslutningen
ikke ma tages af disse personer.

Hensigten med denne del af lovforslaget er at rette op pa
denne fejlhenvisning til 8 10 i lovens § 12, stk. 3.

2.3.3. Lovforslagets indhold

Det foreslas, at de fastsatte betingelser for tvangstilbage-
holdelse af varigt inhabile somatiske patienter, som ikke er
tvangsindlagte, endres, saledes at der ikke stilles krav om
overholdelse af betingelserne i lovens § 10 om tvangsind-
leeggelse.

Det foreslés, at der i stedet stilles krav om overholdelse af
betingelserne i lovens § 6, stk. 2, dvs. kravet om, at patien-
tens veerge, naermeste pargrende eller fremtidsfuldmaegtig
giver samtykke hertil, eller at en anden leege eller tandlaege
med faglig indsigt pd omradet, som ikke tidligere har delta-
get i eller skal deltage i behandlingen af den pagaldende pa-
tient, giver sin tilslutning hertil.

Forslaget vil indebzere, at den stedlige overlege eller
overtandleege fremadrettet kan treeffe beslutning om at tilba-
geholde eller tilbagefgre en varigt inhabil somatisk patient,
som ikke er tvangsindlagt, hvis patientens veerge, nermeste
pargrende eller fremtidsfuldmaegtig giver samtykke hertil,
eller at en anden lzege eller tandleege med faglig indsigt pa
omradet, som ikke tidligere har deltaget i eller skal deltage i
behandlingen af den pagaldende patient, giver sin tilslut-
ning hertil. Hertil kommer, at det som hidtil er et krav, at pa-
tientens fortsatte indleeggelse er ngdvendig for at gennemfo-
re tvangsbehandlingen.

3. @konomiske og administrative konsekvenser for det
offentlige

Lovforslagets del om indfarelse af en autorisationsordning
for osteopater vil indebzre, at Styrelsen for Patientsikkerhed
skal modtage, behandle og vurdere ansggninger om autori-
sation til osteopat. Styrelsen vil desuden i relevant omfang
skulle informere og vejlede potentielle ansggere om indgi-
velse af ansggning.

Styrelsen vil desuden skulle fgre tilsyn med autoriserede
osteopaters faglige virksomhed. Endvidere vil Sundheds-
vaesenets Disciplingernavn, der sekretariatsbetjenes af Sty-
relsen for Patientsikkerhed, skulle behandle klager over
autoriserede osteopater.

Herudover vil Styrelsen for Patientsikkerhed skulle mod-
tage registreringer fra og fare et risikobaseret tilsyn med Kli-
nikker, der drives af autoriserede osteopater, eller som har
ansatte, der er autoriserede osteopater.

Styrelsens udgifter til handtering af ansggninger om auto-
risation og tilsyn med autoriserede osteopater skgnnes at
medfgre en samlet udgift pa 320.000 kr. om aret. Udgifterne
finansieres via gebyrer, der opkreeves ved autorisation af
osteopater.
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Desuden skgnnes styrelsens udgifter til registrering af og
tilsyn med Klinikker der udfarer osteopatisk virksomhed, at
medfare udgifter p& op til 100.000 kr. om aret. Udgifterne
finansieres via gebyrer, der opkraeves ved registrering af kli-
nikker, der udfgrer osteopatisk virksomhed.

Ministeriet vurderer endvidere, at der vil veere en begren-
set udgift i forbindelse med behandlingen af klagesager i
Sundhedsvasenets Disciplinaernevn pa ca. 7.500 kr. pr. ar.
Disse udgifter afholdes inden for Sundheds- og Zldremini-
steriets egen ramme.

Endvidere vil regionerne fa let ggede udgifter til sagshe-
handling og udbetaling af erstatning for behandlingsskader
pafart patienter efter behandling hos autoriserede osteopater,
hvilket vil udgere skannet 80 - 100.000 kr. om aret.

Lovforslaget skannes ikke at medfare gkonomiske og ad-
ministrative konsekvenser for kommunerne.

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

Personer, der gnsker at opna autorisation som osteopat vil
skulle indgive en ansggning til Styrelsen for Patientsikker-
hed og eventuelt gennemfare supplerende uddannelse for at
opfylde ansggningskravene. De vil samtidig skulle betale et
gebyr pé& 5.691 kr. ved meddelelse af autorisation.

Desuden vil osteopater, der driver egen klinik og andre,
der har ansat autoriserede osteopater, skulle lade sig regi-
strere i det sdkaldte behandlingsstedsregister og betale et ge-
byr pd mellem 1.973 og 2.302 kr. Gebyrets stgrrelse afhaen-
ger af om klinikken er en enkeltmands- eller en flermands-
praksis. Herudover vil der i den farste periode pa fire ar, vee-
re en udgift til etablering af en baseline til brug for Styrel-
sens vurdering af behandlingsstederne i forbindelse med det
risikobaserede tilsyn. Denne udgift vil forventet udgere
300.000 kr. arligt, og vil blive dakket af et gebyr pa 6.022
kr., der opkreeves i forbindelse med det risikobaserede til-
syn.

Klinikker, der udbyder osteopatisk behandling, som ikke i
dag har etableret et journalsystem, vil skulle etablere et s-
dant i overensstemmelse med reglerne i bekendtgarelse nr.
1090 af 28. juli 2016 om autoriserede sundhedspersoners
patientjournaler, ligesom de vil skulle indberette utilsigtede
handelser mv.

Herudover vil autoriserede osteopater og klinikker, der
udbyder osteopatisk behandling, skulle medvirke ved til-
synshesgg og autoriserede osteopater vil skulle medvirke til
sagsoplysning af klage- og erstatningssager.

Lovforslaget skannes ikke herudover at medfare gkono-
miske og administrative konsekvenser for erhvervslivet m.v.

5. Administrative konsekvenser for borgerne

Lovforslaget del om autorisation af osteopater medfarer
ikke administrative konsekvenser for borgerne, men der ind-
fares, som konsekvens af lovforslaget, en forbedret retsstil-
ling for patienter, der behandles af osteopater, idet de efter
forslaget vil f& adgang til at klage over osteopatisk virksom-
hed udfart af autoriserede osteopater. De vil desuden kunne

sege erstatning for skade, som de pafares efter behandling,
undersggelse el. lign. hos en autoriseret osteopat.

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

6. Miljgmaessige konsekvenser
Lovforslaget medfgrer ingen miljgmaessige konsekvenser.

7. Forholdet til EU-retten

En vedtagelse af autorisationsordningen for osteopater in-
debeerer en regulering af erhvervet, der herved bliver omfat-
tet af Europa-Parlamentets og Radets direktiv 2005/36/EF af
7. september 2005, som &ndret ved Europa-Parlamentets og
Radets direktiv 2013/55/EU af 20. november 2013 om aner-
kendelse af erhvervsmaessige kvalifikationer. Statsborgere
fra EU/E@S og statsborgere fra lande, som EU har indgaet
aftale med herom, har séledes bl.a. adgang til autorisation
som osteopat efter direktivets generelle ordning for anerken-
delse af uddannelsesbeviser.

I henhold til anerkendelsesdirektivet skal ansggere i visse
tilfeelde kunne tilbydes udligningsforanstaltninger i form af
egnethedspraver eller prevetid i Danmark, safremt ansggers
uddannelse ikke fuldt ud lever op til kravene i autorisations-
loven.

Da der ikke findes en dansk uddannelse til osteopat, er det
imidlertid ikke muligt at tilbyde en ansgger udligningsforan-
staltning i form af en egnethedsprave. Ansggere vil saledes
alene blive tilbudt udligningsforanstaltninger i form af til-
bud om pravetid.

8. Hgrte myndigheder og organisationer m.v.

Et udkast til lovforslag har i perioden fra den 21. decem-
ber 2017 til den 18. januar 2018 veeret i hgring hos falgende
myndigheder og organisationer m.v.:

Danske Regioner, KL, Regionernes Lgnnings- og Takst-
nevn, Region Hovedstaden, Region Sjalland, Region Syd-
danmark, Region Midtjylland, Region Nordjylland, 3F, An-
satte Tandlaegers Organisation, Danmarks Apotekerfor-
ening, Danmarks Optikerforening, Dansk Kiropraktor Fore-
ning, Dansk Psykolog Forening, Dansk Psykoterapeutfor-
ening, Dansk Socialradgiverforening, Dansk Sygeplejeréd,
Dansk Tandplejerforening, Danske Akupunktgrer, Danske
Bandagister, Danske Bioanalytikere, Danske Fodterapeuter,
Danske Fysioterapeuter, Danske Osteopater, Ergoterapeut-
foreningen, Farmakonomforeningen, FOA, Foreningen af
Kliniske Digtister, Foreningen af Specialleger, Jordemo-
derforeningen, Landsforeningen af Kliniske Tandteknikere,
Lageforeningen, Organisationen af Lagevidenskabelige
Selskaber, Praktiserende Akupunkterer, Praktiserende Laze-
gers Organisation, Praktiserende Tandleegers Organisation,
Psykolognaevnet, Radiograf Radet, Socialpadagogernes
Landsforbund, Sygeplejeetisk RAad, Tandlageforeningen,
Yngre Lager, Alzheimerforeningen, Bedre Psykiatri, Dansk
Handicap Forbund, Danske Handicaporganisationer, Danske
Patienter, Danske Zldrerad, Det Centrale Handicapréad, Dia-
betesforeningen, Gigtforeningen, Hjernesagen, Hjertefor-
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eningen, Hareforeningen, Kost- og Ernaringsforbundet,
Kreeftens Bekempelse, Landsforeningen af nuvarende og
tidligere psykiatribrugere (LAP), Landsforeningen LEV,
Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade
(LMS), Landsforeningen SIND, Muskelsvindfonden, Patie-
ntforeningen, Patientforeningen i Danmark, Patientforenin-
gernes Samvirke, Scleroseforeningen, Sjeeldne Diagnoser,
Udviklingsheemmedes Landsforbund, AldreForum, Aldre-
sagen, Advokatradet, Body SDS, Brancheforeningen for Fy-
siurgisk Massage, Brancheforeningen for Private Hospitaler
og Klinikker, Dansk Medicinsk Akupunktur Selskab, Dansk
Psykiatrisk Selskab, Dansk Selskab for Almen Medicin,
Dansk Selskab for Anastesiologi og Intensiv Medicin,
Dansk Selskab for Patientsikkerhed, Dansk Selskab for Kli-
nisk Farmakologi, Dansk Selskab for Palliativ Medicin,
Dansk Selskab for Retsmedicin, Dansk Standard, Danske
Dental Laboratorier, Danske Seniorer, Den Danske Dom-
merforening, Ergoterapeutforeningen, Forbrugerradet, For-
eningen af Kommunale Social-, Sundheds- og Arbejdsmar-

9. Sammenfattende skema

kedschefer i Danmark, Forsikring & Pension, Landsforenin-
gen En Veerdig Dgd, Landsforeningen Liv&dgd, Landsorga-
nisationen Natursundhedsradet (LNS), Leeger for aktiv
dedshjeelp, RAB-Forum, Retspolitisk Forening, Tandlege-
foreningens Tandskadeerstatning, Videncenter for Rehabili-
tering og Palliation, Aalborg Universitet, Juridisk Institut og
Sundhedsvidenskabelige Fakultet, Aarhus Universitet, Jurid-
isk Institut og Health, Ankestyrelsen, Datatilsynet, Den
Nationale Videnskabsetiske Komité, Det Etiske Rad, Fee-
rgernes Landsstyre, Grgnlands Selvstyre (Naalakkersuisut),
Institut for Menneskerettigheder, Konkurrence- og Forbru-
gerstyrelsen, Kghenhavns Universitet, Juridiske Fakultet og
Sundhedsvidenskabelige Fakultet, Leegemiddelstyrelsen, Pa-
tienterstatningen, Rigsadvokaten, Rigsombudsmanden pa
Feergerne, Rigsombudsmanden pa Grenland, Rigspolitiet,
Radet for Digital Sikkerhed, Radet for Socialt Udsatte, Syd-
dansk Universitet, Samfundsvidenskabelige Fakultet og
Sundhedsvidenskabelige Fakultet.

Positive konsekvenser/mindreudgifter
(hvis ja, angiv omfang)

Negative konsekvenser/merudgifter
(hvis ja, angiv omfang)

@konomiske konsekvenser for Ingen Der vil veere udgifter forbundet med

stat, kommuner og regioner autorisation af osteopaterne, der vurde-
res at udgere skennet 0,5 mio kr. om
aret til vurdering af ansggninger, regi-
strering, tilsyn, behandling af klagesa-
ger samt erstatninger i forbindelse med
patientskader.

Administrative konsekvenser for Ingen Der vil veere yderligere administration

stat, kommuner og regioner i forbindelse med autorisation af oste-
opaterne i form af behandling af an-
sggninger, registrering og tilsyn.

@konomiske konsekvenser for er- Ingen De osteopater der sgger om autorisa-

hvervslivet tion vil skulle afholde udgiften til auto-
risation, tilsyn samt evt. udgifter til
journalsystem.

Administrative konsekvenser for Ingen De osteopater der sgger om autorisa-

erhvervslivet tion skal indgive en ansggning.

Miljemassige konsekvenser Ingen Ingen

Administrative konsekvenser for bor-
gerne

Forholdet til EU-retten

Lovforslagets del om autorisation af
osteopater medfgrer en forbedret rets-
stilling for patienter, der behandles af
osteopater, idet de efter forslaget vil fa
adgang til at klage over osteopatisk
virksomhed udfgrt af autoriserede
osteopater og de vil kunne sgge erstat-
ning for skade, som de pafares efter
behandling, undersggelse el. lign. hos
en autoriseret osteopat

l_________________________________________________ __________________________________________________________________|
En vedtagelse af autorisationsordningen for osteopater indebaerer en regulering af
erhvervet, der herved bliver omfattet af Europa-Parlamentets og Radets direktiv
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provetid.

2005/36/EF af 7. september 2005, som &ndret ved Europa-Parlamentets og Ra-
dets direktiv 2013/55/EU af 20. november 2013 om anerkendelse af erhvervs-
massige kvalifikationer.

Da der ikke findes en dansk uddannelse til osteopat, er det imidlertid ikke muligt
at tilbyde en ansgger udligningsforanstaltning i form af en egnethedsprgve. Ansg-
gere vil saledes alene blive tilbudt udligningsforanstaltninger i form af tiloud om

Overimplementering af EU-retlige mi-
nimumsforpligtelser (seet X)

Ja

Nej
X

Bemarkninger til lovforslagets enkelte bestemmelser
Til§1

Tilnr. 1

Det fremgar af § 1, stk. 3, i autorisationsloven, at den, der
har autorisation som lage, tandlaege, kiropraktorer, jorde-
moder, Kliniske tandtekniker, kontaktlinseoptiker, optome-
trist eller tandplejer er forbeholdt ret til at udgve en bestemt
sundhedsfaglig virksomhed. De narmere regler herom frem-
gar af lovens afsnit 1.

Efter lovens § 52, stk. 5, er retten til at udfgre manipulati-
onsbehandling af rygsgjlen forbeholdt, kiropraktorer, leeger,
fysioterapeuter og registrerede alternative behandlere med
minimum 250 timers uddannelse inden for manuel behand-
ling.

Det foreslas i § 1, stk. 3, at tilfgje fysioterapeuter og oste-
opater til listen over autoriserede sundhedspersoner, der for-
beholdes ret til at udgve en bestemt sundhedsfaglig virksom-
hed.

Tilfgjelsen skal ses i sammenhang med den galdende be-
stemmelse i § 52, stk. 5, der bl.a. forbeholder fysioterapeuter
retten til at udfgre manipulationsbehandling af rygsgjlen.
Der er tale om en rettelse som fglge af, at fysioterapeuter
med lov nr. 1734 af 27. december 2016 om &ndring af lov
om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig
virksomhed og lov om en brancheadministreret registre-
ringsordning for alternative behandlere (&ndring af kiro-
praktorers forbeholdte virksomhedsomrade m.v.) fik ret til
at udgve manipulation af rygsgjlen. £ndringen af autorisati-
onslovens § 1, stk. 3, blev ved en fejl ikke medtaget i lov nr.
1734 af 27. december 2016.

For osteopaters vedkommende skal den foreslaede an-
dring af § 1, stk. 3, ses i sammenhang med den foreslaede
&ndring af § 52, stk. 5, som affattet i forslagets § 1, nr. 4,
hvorefter ogsa osteopater far ret til at udfere manipulations-
behandling af rygsgjlen. Osteopater far herved - pa linje
med laeger, kiropraktorer, fysioterapeuter og registrerede al-
ternative behandlere med minimum 250 timers uddannelse
inden for manuel behandling - ret til at praktisere inden for
dette forbeholdte virksomhedsomrade.

Tilnr. 2

Af autorisationslovens § 49, stk. 1, fglger, at tandleege-
virksomhed omfatter forebyggelse af instrumentel og medi-
kamentel art, diagnostik og behandling af anomalier, lasio-
ner og sygdomme i teender, mund og keeber.

Med lovforslaget foretages der ikke a&ndringer i § 49, stk.
1.

Det fremgar videre af § 49, stk. 2, at sundhedsministeren
kan fastseette regler om afgraensningen af tandlaegers virk-
somhedsomrade over for laegers, herunder regler om, at en-
kelte dele af den i stk. 1 naevnte virksomhed kun ma udfares
af leger.

8§ 49, stk. 1-2, blev indsat i autorisationsloven ved lov nr.
451 af 22. maj 2006. Det er i bemarkningerne til loven, jf.
Folketingstidende 2005-06, A, L 111 som fremsat, side
3236, anfart, at bestemmelsen i § 49, stk. 1, er en viderefg-
relse af § 10, stk. 1, i lov om tandleger (tandleegeloven), og
beskriver tandleegens virksomhedsomrade. Det fremgar des-
uden, at § 49, stk. 2, er en viderefgrelse af tandleegelovens §
10, stk. 2, og giver indenrigs- og sundhedsministeren hjem-
mel til at fastsatte regler om afgreensningen mellem tandlee-
gers og laegers virksomhedsomrade.

Tandlaegelovens § 10, stk. 1-2, blev indsat i tandlzegelo-
ven ved lov nr. 276 af 26. maj 1976. Det er i bemarkninger-
ne til loven, jf. Folketingstidende 1975-76, A, L 183 som
fremsat, spalte 2913, anfart, at bestemmelsen traeder i stedet
for 88 3 0g 5 i lov nr. 190 af 11. juni 1954 om udgvelse af
tandlaegevirksomhed. Det fremgér endvidere, at bestemmel-
seni 8 10, stk. 1, skal ses i ngje sammenhang med § 10, stk.
2 0g 3, og i modsatning til den tidligere gaeldende bestem-
melse i tandleegelovens § 3, stk. 1, indeholder den en bred
beskrivelse af tandlaegernes virksomhedsomrade. Det frem-
gdr desuden, at den foreslaede formulering antages at udge-
re tilstraekkelig hjemmel til, at tandleegen kan foretage ope-
rative indgreb, iveerksatte lokal analgesi (lokal smertefri-
hed), generel analgesi (fuld smertefrined uden bevidsthed-
stab) m.v., i det for naturligt tandlaegeligt virke ngdvendige
omfang. Det anfgres samtidig, at der ved udtrykket »fore-
byggelse af instrumentel og medikamentel art« sigtes til de
forebyggende foranstaltninger, som forudseatter tandlaegelig
viden og kompetence. Ved udtrykket anomalier sigtes ikke
alene til afvigelser i keebebygning, tandstilling og/eller tand-
antal, men ogsa til funktionsforstyrrelser.

Det fremgar dog samtidig, at der pd den anden side er fun-
det behov for dels at kunne forbeholde enkelte afgrensede
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omréder for leegerne dels at kunne stille krav om suppleren-
de uddannelse som betingelse for at kunne foretage visse be-
handlinger, selv om de pagealdende omrader omfattes af den
foresldede beskrivelse i § 10, stk. 1, af virksomhedsomradet
for tandlzeger. Det fremgar pa den baggrund, at der med §
10, stk. 2, dbnes mulighed for, at der administrativt kan fore-
tages en afgrensning af virksomhedsomradet for tandlaeger
over for leegernes virksomhedsomrade.

Efter § 74, stk. 2, i autorisationsloven ma en person, der
ikke har autorisation som laege, ikke, medmindre andet er
serligt lovhjemlet, foretage operative indgreb, iveaerksatte
fuldsteendig eller lokal bedgvelse, yde fadselshjelp, anvende
leegemidler, der kun ma udleveres fra apotekerne mod re-
cept, eller anvende rgntgen- eller radiumbehandling eller be-
handlingsmetoder med elektriske apparater, mod hvis an-
vendelse af uautoriserede personer Styrelsen for Patientsik-
kerhed har nedlagt forbud pa grund af behandlingens farlig-
hed.

Autorisationslovens § 49, stk. 1, sammenholdt med § 74,
stk. 2 indebeerer, at operative indgreb i form af gennembrud
af hud og slimhinder i behandlingsgjemed som udgangs-
punkt er forbeholdt laeger, og at tandleeger kan gennembryde
slimhinder i munden, men ikke hud.

Med den foreslaede nyaffattelse af § 49, stk. 2, foreslas, at
sundhedsministeren kan fastsatte krav om, at tandlegernes
virksomhed under visse betingelser, herunder om uddannel-
se og specifikt ansettelsessted, kan omfatte anden virksom-
hed, end den virksomhed der er naevnt i stk. 1.

Efter den foresldede &ndrede affattelse af stk. 2 vil sund-
hedsministeren kunne fastsette regler om den indbyrdes af-
greensning af virksomhedsomraderne laeger og tandlaeger
imellem. Det helt overvejende udgangspunkt vil stadig vee-
re, at tandlegers faglige virksomhed udfgres i patientens
mund, mens denne begransning ikke gelder for leegers fag-
lige virksomhed. Der kan dog forekomme serlige behand-
linger, hvor det vil veere fagligt begrundet, at ogsa tandleger
selvsteendigt kan udfere virksomheden, i form af hgijt spe-
cialiserede behandlinger, sdsom rekonstruktiv keebekirurgi
som fglge af misdannelser eller traumer mod ansigtsskelet-
tet, kirurgisk behandling af senfglger af hoved-hals cancer
og anden patologi. Med henblik pa at kunne gennemfare
disse behandlinger men ogsa for at opna det bedste resultat
af behandlingerne er det ngdvendigt, at de operative indgreb
foretages gennem huden. Seerligt for sa vidt angar den akutte
ansigtstraumatologi skal indgrebet foretages ude fra gennem
huden, for at sikre, at ansigtsformen bevares bedst muligt,
og der sikres en normal funktion.

Tilnr. 3

Af autorisationslovens § 49, stk. 3, fremgar, at sundheds-
ministeren kan fastsatte regler om, at dele af den i stk. 1
navnte virksomhed kun ma udfares af tandleeger, der har
gennemgaet en supplerende uddannelse.

8§ 49, stk. 3, blev indsat i autorisationsloven ved lov nr.
451 af 22. maj 2006. Det er i bemarkningerne til loven, jf.
Folketingstidende 2005-06, A, L 111 som fremsat, side

3236, anfgrt, at bestemmelsen er en viderefarelse af tandlee-
gelovens § 10, stk. 3, og giver indenrigs- og sundhedsmini-
steren hjemmel til at fastseette regler om, at dele af tandle-
gevirksomheden alene ma udfares af tandlaeger, der har gen-
nemgéet en supplerende uddannelse.

Tandlegelovens § 10, stk. 3, blev indsat i tandlaegeloven
ved lov nr. 276 af 26. maj 1976. Det er i bemerkningerne til
loven, jf. Folketingstidende 1975-76, A, L 183 som fremsat,
spalte 2913, anfart, der er fundet behov for at kunne stille
krav om supplerende uddannelse som betingelse for at kun-
ne foretage visse behandlinger, selv om de pagaldende om-
rader omfattes af den foreslaede beskrivelse i tandlzgelo-
vens § 10, stk. 1, af virksomhedsomradet for tandlaeger. Det
fremgar pé den baggrund, at der med § 10, stk. 3, dbnes mu-
lighed for, at der kan stilles krav til tandleeger om serlig ud-
dannelse. Om kravet til supplerende uddannelse fremgar det,
at dette vil kunne komme pa tale i de tilfeelde, hvor det efter
drgftelse med leegelig og tandlaegelig fagkundskab findes
gnskeligt at give enkelte tandleeger mulighed for virksom-
hedsudgvelse ud over hvad den almindelige tandleegeuddan-
nelse kvalificerer til. Det fremgar desuden, at det er en for-
udsztning, at den supplerende uddannelse foregdr i offent-
ligt regi eller er godkendt af det offentlige. Som et eksempel
pa et omrade, hvor det kan veere relevant at stille krav om
serlig uddannelse navnes oral histopatologi.

Den foreslaede @&ndring i § 1, nr. 3 betyder, at sundheds-
ministeren vil kunne fastseette regler om, at fx tandleger,
der har speciale i tand, - mund- og kebekirurgi og arbejder
pé hospitalsafdelinger og klinikker, hvor der udfares yderst
specialiserede tandlaegevirksomhed, i forbindelse med ude-
velsen af denne virksomhed selvstendigt kan foretage fx
operative indgreb, hvilket i udgangspunktet er forbeholdt for
leeger at foretage.

En eventuel udvidelse af tandlaegers virksomhedsomrade
vil veere teet knyttet til den enkelte tandleeges uddannelse og
ansettelse, og vedkommende vil ikke have ret til at udgve
den udvidede virksomhed andre steder.

Bemyndigelsen vil i fgrste omgang blive udmgntet til at
fastsette regler om, at tandleeger med speciale i tand-,
mund- og kabekirurgi fremover selvstendigt vil kunne ud-
fare specialiserede behandlinger, hvor der er de ngdvendige
faglige kompetencer, ressourcer og rutiner hertil. | tilknyt-
ning til udmgntningen af denne bemyndigelse vil Styrelsen
for Patientsikkerhed udarbejde en vejledning herom.

Tilnr. 4

Efter autorisationslovens § 52, stk. 5, er retten til at udfare
manipulationsbehandling af rygsgjlen forbeholdt, kiroprak-
torer, leeger, fysioterapeuter og registrerede alternative be-
handlere med minimum 250 timers uddannelse inden for
manuel behandling.

Det foreslas at give osteopater en beskyttet ret til at udfare
manipulationsbehandling af rygsgjlen. Osteopater far herved
- pa linje med leeger, kiropraktorer, fysioterapeuter og regi-
strerede alternative behandlere med minimum 250 timers
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uddannelse inden for manuel behandling - ret til at praktise-
rede inden for dette forbeholdte virksomhedsomrade.

Det fremgar af forslagets § 3, stk. 3, at retten til at betegne
sig som osteopat i overgangsperioden frem til den 30. juni
2023 ikke giver ret til at udfgre manipulationsbehandling af
rygsgjlen. Dette vil alene vare et forbeholdt virksomheds-
omrade for de osteopater der opnar autorisation.

Tilnr. 5
Osteopaterne er i dag ikke omfattet af autorisationsloven.

Med indszttelsen af et kapitel 24 b i loven foreslas det at
indfare en autorisationsordning for osteopater.

Efter den foreslaede § 70 b, stk. 1, kan der meddeles auto-
risation til den, der har gennemfart en neermere bestemt ud-
dannelse og bestaet en nzrmere bestemt eksamen i henhold
til de regler, der fastsattes af Styrelsen for Patientsikkerhed
efter det foreslaede stk. 4. De naermere bestemte uddannel-
sesmassige krav, herunder krav til niveau, indhold og varig-
hed, vil blive fastlagt i bekendtgarelsesform.

Det foreslas samtidig i § 70 b, stk. 2, at indfare en titelbe-
skyttelse til den, der opndr autorisation som osteopat. Det
indebeerer, at kun autoriserede osteopater vil have ret til at
benytte denne titel. | forhold til den foreslaede ordning inde-
beerer det alene en titelbeskyttelse, idet adgangen til at udg-
ve virksomhed som osteopat ikke forbeholdes med lovfor-
slaget. Personer uden autorisation som osteopat har saledes
fortsat adgang til virksomhedsomradet og til at udfare osteo-
patisk behandling uden autorisation som osteopat.

Det foreslas endvidere i § 70 b, stk. 3, at der indfgres en
frist pd 6 maneder for behandlingssteder, hvor autoriserede
osteopater udfarer osteopatisk virksomhed, til at lade sig re-
gistrere hos de centrale sundhedsmyndigheder efter sund-
hedslovens § 213 c.

I det omfang en osteopat i dag arbejder pa et behandlings-
sted fx en fysioterapeutklinik, vil klinikken allerede veere re-
gistreret og omfattet af Styrelsen for Patientsikkerheds til-
syn. Driver en osteopat selvstendigt en osteopatiklinik, vil
behandlingsstedet skulle registreres, nar osteopater med lov-
forslaget autoriseres, idet klinikken herved vil fa status af et
behandlingssted. Hermed vil en osteopatklinik blive omfat-
tet af Styrelsen for Patientsikkerheds risikobaserede tilsyn.

Efter den foreslaede § 70 b, stk. 4, bemyndiges Styrelsen
for Patientsikkerhed til at fastsette regler om uddannelsens
niveau, indhold og varighed, samt regler om nedsettelse af
et radgivende forum, der kan bista Styrelsen for Patientsik-
kerhed.

Styrelsen vil med baggrund i den foresldede bemyndigelse
bl.a. fastsztte regler om at ansggeren, for at opna autorisa-
tion, enten skal have gennemfgrt en fuldtidsuddannelse i
osteopati eller en anden sundhedsfaglig uddannelse i kombi-
nation med en deltidsuddannelse i osteopati. Der vil efter det
foreslaede endvidere blive stillet krav om, at ansggeren har
gennemfgrt minimum 1000 timers klinisk undervisning i
osteopati.

I den foreslaede § 70 b, stk. 5, bemyndiges Sundhedsmini-
steren til at kunne fastseette regler for udgvelsen af osteopa-
tisk virksomhed, og om afgreensning af virksomheden over-
for gvrige erhverv.

Der henvises i gvrigt til afsnit 2.2 i lovforslagets alminde-
lige bemarkninger.

Tilnr. 6

Af den geldende bestemmelse i autorisationslovens § 78
fremgar, at en person, der uden autorisation anvender en be-
tegnelse, der er forbeholdt autoriserede personer, eller be-
tegner sig eller handler p& anden méde, der er egnet til at
veekke forestilling om at pageeldende har en sadan autorisa-
tion, jf. § 27, stk. 2, § 47, stk. 2, § 52, stk. 2, § 54, stk. 2, §
55, stk. 2, § 58, stk. 2, § 59, stk. 2, 8 60, stk. 2, § 61, stk. 2, §
62, stk. 2, § 63, stk. 3, § 64, stk. 2, § 65, stk. 2, § 67, stk. 2, §
68, stk. 3, § 70, stk. 2, og 8 70 a, stk. 2, straffes med bade.

Det foreslas at lade ostepaterne vaere omfattet af autorisa-
tionslovens § 78, hvilket vil medfare, at den, der uden auto-
risation som osteopat, betegner sig som osteopat, eller hand-
ler p& en made, der er egnet til at veekke forestilling om at
pagaldende har autorisation som osteopat, kan straffes med
bade.

Tilnr. 7

Af den galdende bestemmelse i autorisationslovens § 79
fremgér, at en person, der uden autorisation udgver virksom-
hed pa et sundhedsfagligt omrade, der er forbeholdt autori-
serede personer, jf. § 27, stk. 3, § 47, stk. 3, § 52, stk. 3, §
55, stk. 3, § 64, stk. 3, § 65, stk. 3, § 67, stk. 3, og 8§ 68, stk.
4, straffes med bade eller feengsel i indtil 4 méaneder.

Det foreslas at tilfgje § 52, stk. 5, i § 79, idet bestemmel-
sen ved en fejl ikke blev indsat i bestemmelsen ved lov nr.
1734 af 27. december 2016 om a&ndring af lov om autorisa-
tion af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed
og lov om en brancheadministreret registreringsordning for
alternative behandlere (Z&ndring af kiropraktorers forbe-
holdte virksomhedsomrade m.v.).

Det foreslas endvidere at lade ostepaterne veere omfattet af
autorisationslovens § 79, hvilket vil medfare, at den, der
uden autorisation som osteopat, udgver virksomhed pa et
sundhedsfagligt omrade, der er forbeholdt autoriserede per-
soner, her manipulationshehandling af rygsgjlen, kan straf-
fes med bade eller feengsel i indtil 4 maneder.

Tilnr. 8

Efter autorisationslovens § 89 straffes med feengsel i indtil
1 &r, under formildende omstzendigheder med bade, den, der
uden autorisation som laege foretager operative indgreb,
ivaerksaetter fuldstendig eller lokal bedgvelse, yder fadsels-
hjalp, anvender leegemidler, der kun ma udleveres fra apote-
kerne mod recept, eller anvender rgntgen- eller radiumbe-
handling eller behandlingsmetoder med elektriske apparater,
mod hvis anvendelse af uautoriserede personer Styrelsen for
Patientsikkerhed har nedlagt forbud pa grund af behandlin-
gens farlighed, jf. autorisationslovens § 74, stk. 2.
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Det foreslas, at straffebestemmelsen i bemyndigelsen til at
fastlegge et udvidet virksomhedsomrade for tandleeger i
lovforslagets § 1, nr. 8, tilpasses, sdledes at det sikres tand-
leger, som efter den foreslaede bemyndigelse far adgang til
at foretage gennembrud af hud, ikke omfattes af straffebe-
stemmelsen.

Til§2

Efter § 10, stk. 1, kan den lage eller tandlaege, der efter §
4 har besluttet at tvangsbehandle patienten, beslutte, at en
patient skal tvangsindlaegges, hvis betingelserne i § 6, stk. 1
og 2, er opfyldt. Efter 8 6, stk. 1, kan tvangsbehandling gen-
nemfares ved anvendelse af tvangsindgreb, hvis tvangsind-
grebet er ngdvendigt for at gennemfare tvangsbehandlingen.
Efter 8 6, stk. 2, er det desuden en betingelse for beslutnin-
ger om tvangsindgreb i medfer af loven, at patientens
vaerge, naermeste pargrende eller fremtidsfuldmagtig giver
samtykke til tvangsindgrebet, eller at en anden laege eller
tandleege med faglig indsigt pa omradet, som ikke tidligere
har deltaget i eller skal deltage i behandlingen af den pagel-
dende patient, giver sin tilslutning dertil. Efter § 10, stk. 2,
skal laegen eller tandleegen i forbindelse med sin beslutning
om at tvangsindleegge patienten udferdige en erklaring her-
om. Denne erklearing skal basere sig pa leegens eller tandle-
gens undersggelse af behovet for at tvangsindleegge patien-
ten, og erklaeringen ma ikke veare udstedt af en laege eller
tandleege, der er ansat pa den sygehusafdeling, hvor tvangs-
indlaeggelsen skal finde sted, eller veere udstedt af en laege
eller tandlaege, der er inhabil i henhold til forvaltningslovens
§3.

Efter 8 12, stk. 3, i lov om anvendelse af tvang ved soma-
tisk behandling af varigt inhabile kan en overlege eller
overtandleege beslutte, at en patient, der ikke er tvangsind-
lagt efter lovens § 10, skal tilbageholdes eller tilbagefares,
hvis betingelserne for tvangsindlaeeggelse efter § 10 er op-
fyldt, og hvis patientens fortsatte indleeggelse er ngdvendig
for at gennemfare tvangsbehandlingen.

Det foreslas, at de fastsatte betingelser for at tilbageholde
eller tilbagefare en varigt inhabil somatiske patient, som ik-
ke er tvangsindlagt, endrede saledes, at der ikke stilles krav
om overholdelse af betingelserne i lovens § 10 om tvangs-
indlaeggelse.

Det foreslas saledes, at der i § 12, stk. 3, i stedet stilles
krav om overholdelse af betingelsen i lovens § 6, stk. 2, dvs.
kravet om, at patientens vaerge, naermeste pargrende eller
fremtidsfuldmaegtig giver samtykke hertil, eller at en anden
lege eller tandleege med faglig indsigt pd omradet, som ikke
tidligere har deltaget i eller skal deltage i behandlingen af
den pageldende patient, giver sin tilslutning hertil.

Den foreslaede andring skyldes, at det ikke er muligt at
opfylde betingelsen i den geldende § 12, stk. 3, om, at over-
lzegen eller overtandlagen kan beslutte, at en patient, der ik-
ke er tvangsindlagt efter 8 10, skal tilbageholdes eller tilba-
gefares, hvis betingelserne for tvangsindleggelse, jf. § 10,
er opfyldt, og hvis patientens fortsatte indlaeggelse er ngd-
vendig for at gennemfare tvangsbehandlingen.

Forslaget vil indebzere, at den stedlige overlaege eller
overtandleege fremadrettet kan treeffe beslutning om at tilba-
geholde eller tilbagefgre en varigt inhabil somatisk patient,
som ikke er tvangsindlagt, hvis patientens veerge, nermeste
pargrende eller fremtidsfuldmaegtig giver samtykke hertil,
eller at en anden lzge eller tandleege med faglig indsigt pa
omradet, som ikke tidligere har deltage i eller skal deltage i
behandlingen af den pagaldende patient, giver sin tilslut-
ning hertil. Hertil kommer, at det som hidtil er et krav, at pa-
tientens fortsatte indleeggelse er ngdvendig for at gennemfa-
re tvangsbehandlingen.

Til 83

Det foreslds i stk. 1, at loven traeder i kraft den 1. juli
2018.

Det foreslas dog i stk. 2, at der indfares en overgangsperi-
ode pé 5 ar galdende for osteopater, der udfgrer virksomhed
som osteopat pa datoen for lovens ikrafttreeden. Overgangs-
ordningen vil dermed vere galdende frem til den 30. juni
2023.

Overgangsordningen skal sikre, at de osteopater, der ikke
umiddelbart opfylder de foreslaede krav for at opna autori-
sation, har tid til at indrette sig pd den nye regulering. Fx
ved at uddanne sig og ansgge om autorisation som osteopat
eller sgge alternativ beskaftigelse.

I overgangsperioden vil den, der udfgrer virksomhed som
osteopat péa datoen for lovens ikrafttreeden kunne vedblive
med at benytte titlen osteopat. En person uden autorisation
som osteopat vil dog ikke fa adgang til at udfare manipulati-
onsbehandling af rygsgjlen, da der allerede efter geeldende
ret er tale om et forbeholdt virksomhedsomrade for lzeger,
kiropraktorer, fysioterapeuter og registrerede alternative be-
handlere med minimum 250 timers uddannelse inden for
manuel behandling.

Nér overgangsordningen efter lovforslaget udlgber den
30. juni 2023 vil ikke-autoriserede osteopater ikke lengere
kunne benytte titlen osteopat, da denne alene vil vere forbe-
holdt de osteopater, der har opnaet autorisation. Der vil dog
fortsat vaere mulighed for at udfare osteopatisk behandling
uden autorisation som osteopat, der som navnt i afsnit
2.2.2.3 ovenfor ikke vil vare et forbeholdt virksomhedsom-
rade. Dog vil det ikke veere tilladt for andre end autoriserede
osteopater, laeger, kiropraktorer, fysioterapeuter og registre-
rede alternative behandlere med minimum 250 timers ud-
dannelse inden for manuel behandling, at udfere rygmanipu-
lation.

Det foreslds derfor ogsd i stk. 3 at preecisere, at uanset
overgangsperioden i det foresldede stk. 2, giver retten til
fortsat at kalde sig osteopat, uden at vere autoriseret, ikke
ret til at udfgre manipulation af rygsgjlen, idet det i lov om
autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig
virksomhed, § 52, stk. 5, er et forbeholdt omrade.

Hvis en ikke-autoriseret osteopat, eller andre personer
uden autorisation, udfgrer behandlingen inden for et forbe-
holdt virksomhedsomrade, her manipulationshehandling af
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rygsgjlen, kan det med henvisning til autorisationslovens §
79 medfare straf af bade eller faengsel i indtil 4 maneder.

Til§ 4

Autorisationsloven og Lov om anvendelse af tvang ved
somatisk behandling af varigt inhabile galder ikke for Faerg-

erne og Grgnland, men dele af loven kan ved kongelig an-
ordning seettes helt eller delvist i kraft for Feergerne med de
afvigelser, som de serlige feergske forhold tilsiger. Det fore-
slas pa den baggrund, at lovens territoriale anvendelsesom-
rade fastseettes sd det svarer til hovedlovenes anvendelses-
omrader.



Bilag

Lovforslaget sammenholdt med geeldende lov

8 1. Stk. 1-2...

Stk. 3. For leger, tandlaeger, kiropraktorer, jorde-
mgdre, kliniske tandteknikere, kontaktlinseoptikere
og optometrister samt tandplejere forbeholdes den
autoriserede endvidere ret til at udeve en bestemt
sundhedsfaglig virksomhed, jf. afsnit I1.

8 49. Tandlaegevirksomhed omfatter forebyggel-
se af instrumentel og medikamentel art, diagnostik
og behandling af anomalier, laesioner og sygdom-
me i teender, mund og keber.

Stk. 2. Ministeren for sundhed og forebyggelse
kan fastseette regler om afgraensningen af tandlee-
gers virksomhedsomrade over for laegers, herunder
regler om, at enkelte dele af den i stk. 1 navnte
virksomhed kun ma udferes af leger.

Stk. 3. Ministeren for sundhed og forebyggelse
kan endvidere fastsatte regler om, at dele af den i
stk. 1 navnte virksomhed kun ma udfgres af tand-
leeger, der har gennemgaet en supplerende uddan-
nelse.

8§ 52. Stk. 1-4...

Stk. 5. Kiropraktorer, leeger og fysioterapeuter
har ret til at udfgre manipulationsbehandling af
rygsegjlen. Det samme geelder registrerede alternati-
ve behandlere med minimum 250 timers uddannel-
se inden for manuel behandling.

Stk. 6-7. ...

g1

I lov om autorisation af sundhedspersoner og om
sundhedsfaglig virksomhed, jf. lovbekendtgarelse
nr. 990 af 18. august 2017, foretages fglgende &n-
dringer:

1. 181, stk. 3, indsattes efter »kiropraktorer,«:
»fysioterapeuter, osteopater,«.

2. 8 49, stk. 2, affattes saledes:

»Stk. 2. Sundhedsministeren kan fastsatte regler
om afgrensningen af tandlaegers og legers virk-
somhedsomrader indbyrdes, herunder regler om, at
tandlaegevirksomhed under visse betingelser kan
omfatte anden virksomhed end den virksomhed,
der er nevnt i stk. 1.«

3. § 49, stk. 3, affattes saledes:

»Stk. 3. Sundhedsministeren kan fastsette krav
til uddannelse og ansettelsessted som betingelse
for, at tandleeger ma udfgre den virksomhed, der er
navnt i stk. 2.«

4. 1852, stk. 5, indszettes efter »leeger«: », oste-
opater«.

5. Efter § 70 a indseettes i afsnit Il:

»Kapitel 24 b
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8 78. En person, der uden autorisation anvender
en betegnelse, der er forbeholdt autoriserede perso-
ner, eller betegner sig eller handler pa anden made,
der er egnet til at vaekke forestilling om at pageel-
dende har en sadan autorisation, jf. § 27, stk. 2, §
47, stk. 2, § 52, stk. 2, § 54, stk. 2, § 55, stk. 2, §
58, stk. 2, § 59, stk. 2, § 60, stk. 2, § 61, stk. 2, §
62, stk. 2, § 63, stk. 3, § 64, stk. 2, § 65, stk. 2, §
67, stk. 2, 8 68, stk. 3, § 70, stk. 2, og § 70 a, stk.
2, straffes med bade.

8 79. En person, der uden autorisation udgver
virksomhed pa et sundhedsfagligt omrade, der er
forbeholdt autoriserede personer, jf. § 27, stk. 3, §
47, stk. 3, § 52, stk. 3, § 55, stk. 3, § 64, stk. 3, §
65, stk. 3, 8 67, stk. 3, og § 68, stk. 4, straffes med
bade eller feengsel i indtil 4 maneder.

8 89. En person, der uden autorisation som lege
foretager operative indgreb, iveerksetter fuldstaen-
dig eller lokal bedgvelse, yder fadselshjelp, an-
vender legemidler, der kun ma udleveres fra apo-
tekerne mod recept, eller anvender rentgen- eller
radiumbehandling eller behandlingsmetoder med

Osteopater
Autorisation

8 70 b. Autorisation som osteopat meddeles den,
der har gennemfart uddannelse og bestaet eksamen
i henhold til regler fastsat af Styrelsen for Patie-
ntsikkerhed, jf. stk. 4.

Stk. 2. Ret til at betegne sig som osteopat har kun
den, der har autorisation som osteopat.

Stk. 3. Behandlingssteder, omfattet af registre-
ringspligten efter sundhedslovens 8 213 c, stk. 1,
hvor autoriserede osteopater udgver behandling,
skal senest 6 maneder efter, at osteopaten er med-
delt autorisation, registrere den osteopatiske virk-
somhed.

Stk. 4. Styrelsen for Patientsikkerhed fastsaetter
regler om uddannelsesmassige krav, der stilles til
en osteopat, herunder krav til niveau, indhold og
varighed for uddannelser og eksamener, samt om
nedsettelse af et radgivende forum om osteopati.

6.1 8 78 @ndres »0g 8§ 70 a, stk. 2,« til: »§ 70 a,
stk. 2, 09 8 70 b, stk. 2,«.

7.1879 &ndres »8 52, stk. 3,« til: »8 52, stk. 3 og
5, «.

8. | 8 89 indseettes efter »En person, der uden auto-
risation som laege«: »eller uden at veere berettiget
hertil i medfar af regler udstedt i medfer af § 49,
stk. 2,«.
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elektriske apparater, mod hvis anvendelse af uauto-
riserede personer Styrelsen for Patientsikkerhed
har nedlagt forbud pa grund af behandlingens far-
lighed, jf. § 74, stk. 2, straffes med feengsel i indtil
1 ar, under formildende omstendigheder med bg-
de.

8 12. Stk. 1-2....

Stk. 3. Overlegen eller overtandleegen kan be-
slutte, at en patient, der ikke er tvangsindlagt efter
8 10, skal tilbageholdes eller tilbagefares, hvis be-
tingelserne for tvangsindlaeggelse, jf. § 10, er op-
fyldt, og hvis patientens fortsatte indlaeggelse er
ngdvendig for at gennemfgre tvangsbehandlingen.

Stk. 4-5. ...

§2

I lov om anvendelse af tvang ved somatisk be-
handling af varigt inhabile, jf. lov nr. 655 af 8. juni
2017, foretages folgende &ndringer:

1.18 12, stk. 3, &ndres »betingelserne for tvangs-
indleggelse, jf. § 10,« til: »betingelserne i § 6, stk.
2,4,

83

Stk. 1. Loven traeder i kraft den 1. juli 2018.

Stk. 2. Personer, der ved lovens ikrafttreeden udg-
ver virksomhed som osteopat her i landet, kan
uden autorisation fortsat betegne sig som osteopat
frem til den 30. juni 2023.

Stk. 3. Retten til fortsat at betegne sig som oste-
opat i medfer af stk. 2 giver ikke ret til at udfgre
manipulationsbehandling af rygsgjlen, jf. lov om
autorisation af sundhedspersoner og om sundheds-
faglig virksomhed, 8 52, stk. 5, uden autorisation.

84

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



