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Til lovforslag nr. L 87. Beteenkning afgivet af Sundhedsudvalget den 29. november 2000

Betaenkning

over

Forslag til lov om &ndring af lov om sundhedsvasenets
- centralstyrelse m.v. og lov om sygehusvesenet m.m.

(Oprettelse af et nationalt rad for folkesundhed samt styrkelse af Sundhedsstyrelsens opgaver
- vedrerende kvalitetsudvikling, evaluering m.v. inden for sundhedsveesenet)

[af sundhedsministeren (Sonja Mikkelsen)]

1. ZAndringsforslag

Der er stillet 3 endringsforslag til lovforsla-
get. Sundhedsministeren har stillet andringsfor-
slag nr. 1, og Venstres medlemmer af udvalget
har stillet eendringsforslag nr. 2 og 3.

2. Udvalgsarbejdet

Lovforslaget blev fremsat den 10. november
2000 og var til 1. behandling den 17. november
2000. Lovforslaget blev efter 1. behandling hen-
vist til behandling i Sundhedsudvalget.

Moder

Udvalget har behandlet lovforslaget i tre mo-
der.

Skrifilige henvendelser

Udvalget har i forbindelse med udvalgsarbej-
det modtaget skriftlige henvendelser fra Dan-
marks Afholdsforening og Afholdsselskabernes
Landsforbund.

Deputationer

Endvidere har Afholdsselskabernes Landsfor-
bund mundtligt over for udvalget redegjort for
sin holdning til lovforslaget.

Sporgsmal
Udvalget har stillet 4 spergsmal til sundheds-
ministeren til skriftlig besvarelse, som denne har

besvaret. 1 af udvalgets spargsmal og sundheds-
ministerens svar herpa er optrykt som bilag 2.

3. Indstillinger og politiske bemeerkninger

Et mindretal i udvalget (S, SF, RV og EL) ind-
stiller lovforslaget til vedtagelse med det af
sundhedsministeren stillede endringsforslag.

Mindretallet har vedrerende spergsmaélet om
fortsat at stette og inddrage de alkoholmisbrugs-
bekempende organisationer noteret sig, at sund-
hedsministeren i forste kvartal af 2001 vil frem-
leegge et aktstykke for Folketingets Finansud-
valg om den fremtidige organisering af den cen-
trale forebyggelsesindsats, herunder om tilskud
til de alkoholmisbrugsbekempende organisatio-
ner. I den forbindelse vil Sundhedsministeriet
sikre, at de landsdaekkende misbrugsbekaempen-
de foreninger fortsat sikres tilskud til drift samt
tilskud til feelles foreningsaktiviteter, herunder
en arlig konference for foreningerne.

Desuden leegger mindretallet vaegt pa, at det
nationale rad kommer til at omfatte bredt dek-
kende kompetencer af relevans for sundheds-
fremme og forebyggelse, herunder har mindre-
tallet noteret sig, at det nationale rad skal omfat-
te en sagkyndig pa alkoholmisbrugsomradet.

Endvidere vil Sundhedsministeriet og det nye
forebyggelsescenter i Sundhedsstyrelsen fort-
sxtte samarbejdet med de alkoholmisbrugsbe-
kampende organisationer.
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Endelig har mindretallet noteret sig, at sund-
hedsministeren inden 2. behandling patenker at
stille aendringsforslag.uden for betenkningen,
hvorefter det nationale rad for folkesundhed skal
afgive en beretning om ridets arbejde mindst
hvert andet &r i stedet for hvert tredje &r. -

For s vidt angér Sundhedsstyrelsens opgaver
vedrerende evaluering m.v. leegger mindretallet
veaegt pa, at evaluerings- og teknologivurderings-
- indsatsen styrkes ved, at de to eksisterende enhe-
der samles i en feelles enhed i Sundhedsstyrelsen.

Mindretallet leegger samtidig veegt pa, at det
nye center far status som en saerskilt enhed med
seerskilt budget i styrelsen. Centret vil siledes
veere ansvarligt for at veelge sine opgaver, aktivi-
teter og metoder ud fra, at indsatsen skal bidrage
bedst muligt til kvalitet, effektivitet og service i
det danske sundhedsvaesen.

Samtidig understreges det, at hverken syge-
husejerne, sundhedsministeren eller Folketinget
har instruktionsbefgjelser over for centrets fagli-
ge vurderinger.

Et andet mindretal i udvalget (V, KF, DF og
CD) indstiller lovforslaget til vedfagelse med de
stillede andringsforslag. Hvis de under nr. 2 og
3 stillede @ndringsforslag ikke vedtages ved 2.
behandling, vil Venstre og Det Konservative
Folkeparti stemme imod lovforslaget ved 3. be-
handhng

"Venstre og Det Konservatlve Folkeparti kan
tilslutte sig, at sundhedsministeren opretter et
vafhengigt, sagkyndigt nationalt rad for folke-
sundhed, idet ridet har til opgave at-bidrage til
debat og radgive sundhedsministeren om folke-
sundhedsomradet.

P4 denne baggrund kan Venstre og Det Kon-
servative Folkeparti tiltreede, at Forebyggelses-
politisk Rad nedlegges, og at ressourcerne her-
fra konverteres til driften af det nationale rad for
forebyggelse.

Venstre og Det Konservative Folkeparti kan
ikke medvirke til, at Tobaksskaderadet og Alko-
holpolitisk Kontaktudvalg nedleegges i deres nu-
varende form og samles i et nyt forebyggelses-
center under Sundhedsstyrelsen. Baggrunden
herfor er, at man herved hammer den folkelige
og politiske forankring i forebyggelsen pa disse
to vitale omrader, og at de private, frivillige or-
ganisationer iser pa alkoholomradet risikerer at
blive. steekket i et mere bureaukratiske system,
som der er lagt op til i ministerens centralisering
pa omradet. Den folkelige opbakning pa tobaks-

og alkoholomrédet kan lide ubodelig skade ved
nedleggelse af disse rad.

Venstre og Det Konservative Folkeparti kan
ikke medvirke til, at Evalueringscenter for Syge-
huse og Institut for Medicinsk Teknologivurde-
ring samles i et nyt center under Sundhedsstyrel-
sen. Venstre og Det Konservative Folkeparti er
enige i, at det er vigtigt at styrke kvalitetsudvik-
lingen og sikre en mere effektiv ressourceanven-
delse i sundhedsvzsenet. Dette ber imidlertid
ske pd en af systemet vafhangig, objektiv og
neutral made. '

Ved dette centers tztte forankring i Sundheds-
styrelsen er Venstre og Det Konservative Folke-
parti af den opfattelse, at der altid er mulighed
for at drage tvivl om den totale uathengighed af
det bevilgende, overordnede system. Da amts-
kommunerne er driftansvarlige pa sygehusomra-
det, og da samordning mellem amt og kommune
pé sundhedsomrédet fremover vil blive yderlige-
re udviklet, er det ligeledes essentielt, at kvali-
tetsudvikling evalueres uafhaengigt. Medicinsk
teknologivurdering vil fremover skulle bruges i
béde den interne og den eksterne prioritering af
indsatsomraderne i sundhedsvaesenet, hvorfor en
uafhengighed i disse vurdermger er yderst ngd-
vendig.

Pa denne baggrund foreslar Venstre og Det
Konservative Folkeparti, at lovforslaget @ndres,
siledes at Evalueringscenter for Sygehuse og In-
stitut for Medicinsk Teknologivurdering samles
i et institut, men uden for Sundhedsstyrelsen i
lighed med det koncept, som i dag findes for
Evalueringscentret.

Dansk Folkeparti ser gerne, at de alternative
behandlere indgér i arbejdet i det uathaengige,
sagkyndige nationale rad, og at handicaporgani-
sationerne ligeledes bliver repreesenteret.

Med nedleggelse af Forebyggelsespolitisk
rad, Tobaksskaderddet og Alkoholpolitisk Kon-
taktudvalg mener Dansk Folkepart, at der kom-
mer til at mangle et led i den kaede, som kan vi-
dereformidle konkret viden, idet disse rdd bestar
af folk med god faglig indsats. '

Endvidere mener Dansk Folkeparti, at det er
forhastet at nedleegge Evalueringscenter for Sy-
gehuse idet centret kun har haft kort tid til at
vise sin eksistensberettigelse.

Dansk Folkeparti har ikke veeret indbudt til fi-
nanslovsforhandlingerne for &r 2001, men er til-
heenger af mélet om at f optimal ressourceud-
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nyttelse af de mange milliarder, som bruges i
vort sundhedssystem.

Et tredje mindretal i udvalget (KRF) vil rede-
gore for sin stilling til lovforslaget ved 2. be-
handling.

Frihed 2000 var pé tidspunktet for beteenknin-
gens afgivelse ikke representeret med medlem-
mer i udvalget og havde dermed ikke adgang til
at komme med indstillinger eller pohtlske udta-
lelser i beteenkningen.

En oversigt over Folketingets sammensaetning
er optrykt i beteenkningen.

4. Aindringsforslag med bemzrkninger
Andringsforslag
Af  sundhedsministeren, tiltrddt af udvalget:

Til titlen
1) Titlen affattes saledes:

»Forslag
til
Lov om sndring af lov om sundhedsvzaesenets
centralstyrelse m.v. med flere love og om

ophaevelse af lov om et forebyggelsespolitisk
rad og et tobaksskaderad

(Oprettelse af et nationalt rad for folkesundhed

samt styrkelse af Sundhedsstyrelsens opgaver

vedrerende kvalitetsudvikling, evaluering m.v.
inden for sundhedsvasenet)«

[Preccisering af titlen]
Til § 1
Af et mindretal (V), tiltradt af et mindretal (KF,
DF og CD):
2) Nr. I og 2 udgér

[Centret gares uathengigt af Sundhedsstyrelsen]

Til § 2

3) Nr. 1 affattes séledes:
»1. § 4 c affattes saledes:

»§ 4 c¢. Sundhedsministeren kan etablere et
vathengigt center til evaluering af virksomhe-
den ved de danske sygehuse med henblik pa at
fremme kvalitetsudviklingen og en mere effek-

tiv ressourceanvendelse i sundhedssektoren og
med henblik pd medicinsk teknologivurdering.

Stk. 2. Centret ivaerkseetter evalueringer m.v.
af virksomheden i det offentlige sundhedsvaesen
med henblik pa at fremme kvalitetsudviklingen
og en mere effektiv ressourceanvendelse i sund-
hedssektoren. Evalueringerne kan omfatte alle
forhold vedrarende sundhedsvaesenets virksom-
hed.

Stk. 3. Centret ledes af en bestyrelse, der har
det overordnede ansvar for ceniret. Bestyrelsen
bestar af 5 medlemmer, der udpeges for en fem-
arig periode. Sundhedsministeren udpeger 4 be-
styrelsesmedlemmer, og Amtsradsforeningen i
Danmark og Hovedstadens Sygehusfallesskab
udpeger i fellesskab et medlem. Sundhedsmini-
steren udpeger en formand for bestyrelsen. Be-
styrelsen ansetter en leder, som varetager den -
daglige administrative og ekonomiske ledelse af
centret. Sundhedsministeren fastszetter neermere
regler om centrets virksomhed.

Stk. 4. Sundhedsministeren kan fastseette reg-
ler om, at det pahviler amtskommunerne og Ka-
benhavns og Frederiksberg Kommuner samt de
under Sundhedsministeriet herende institutioner
at give de for gennemforelsen af centrets opga-
ver ngdvendige oplysninger, herunder oplysnin-
ger fra patientregistre og andre registre samt
regnskabs- og budgetoplysninger.

Stk. 5. Oplysninger, der indhentes til brug for
evalueringer efter stk. 1 og 2, kan ikke videregi-
ves til Sundhedsveesenets Patientklagenaevn ef-
ter § 12, stk. 2, i lov om Sundhedsvasenets cen-
tralstyrelse m.v.« «

[Centret gares uaﬂlaenglgt af Sundhedsstyrelsen]

Bemaerkninger

Tilnr. 1

Med lovforslaget foreslas det at ophaeve lov
om et forebyggelsespolitisk rad og et tobaksska-
derdd. Med endringsforslaget foreslds pa den
baggrund, at titlen sndres, idet det ifelge § 10,
stk. 1, i Forretningsorden for Folketinget skal
fremgad ‘af titlen, at der er tale om et lovforslag,
der har til hensigt at ophaeve en lov.

Til ar. 2 og3

Med endringsforslagene ensker forslagsstil-
lerne at endre lovforslaget sdledes, at Evalue-
ringscenter for Sygehuse og Institut for Medi-
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cinsk -Teknologivurdering samles i et institut, det koncept, som i dag findes for Evaluerings-
men uden for Sundhedsstyrelsen, i lighed med centret.

Lone Mpller (S) nﬁﬁd. Hanne Andersen (S) Dorte Bennedsen (S) Anne-Marie Meldgaard (S)
Sandy Brinck (S) Anni Svarholt (SF) Yvonne Herlov Andersen (CD) fmd.
Inger Marie Bruun-Viers (RV) Frank Aaen (EL) Jorgen Winther (V) Ester Larsen (V) |
Preben Rudiengaard (V) Gyda Kongsted (V) Henriette Kjcer (KF) Pia Christmas-Moller (KF)
Birthe Skaarup (DF) Tove Videbcék (KRF)

Frihed 2000 havde ikke medlemmer i udvalget.

Folketingets sammensaetning

Socialdemokratiet (S) ‘ , 64 * Det Radikale Venstre RV) 7

" Venstre, Danmarks Liberale Parti (V) 43 * Eﬂhedslisj[en '(EL)' 5
Det Konservative Folkeparti (KF) 16 ** Kristeligt Folkeparti (KRF) 4
Socialistisk Folkeparti (SF) -~ - 13 Frihed 2000 (FRI) - 4
Dansk Folkeparti OF) 10 lValgt oA Faergerne (FZER) 1
4

Centrum-Demokraterne (CD) ; 8 . . Uden for Partierne (UP)

* Heraf | medlem valgti Grenland
##  Heraf 1 medlem valgt pd Feergerne
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Bilag 1
Oversigt over bilag vedrorende L 87
Bilagsnr. Titel
1 Spm. 1 om alkoholmisbrug; til sundhedsministeren
2 Kortfattet resumé af heringssvarene i forbindelse med. L 87
3 ~ Henvendelse fra Danmarks Aﬂloldsforening vedr. misbrugsfamilier
4 Spm. 2 om ministerkommentar til henvendelse fra Danmarks Afholdsforening vedr.
misbrugsfamilier, til sundhedsministeren
5 Henvendelse fra sundhedsministeren — horingssvar L. 87
6 Kereplan for behandlingen af L 87
7 Henvendelse fra Afholdsselskabernes Landsforbund vedr. foretraede
8 Supplerende resumé af heringssvar samt heringssvar
9 Henvendelse fra Afholdsselskabernes Landsforbund vedr. evt. nedlazggelse af Alko-
holpolitisk Kontaktudvalg

10 Svar pd spm. 2 om ministerkommentar til henvendelse fra Danmarks Afholdsfor-
ening vedr. misbrugsfamilier, til sundhedsministeren

11 Andringsforslag fra sundhedsministeren '

12 Udkast til beteenkning » ‘ , ,

13 Spm. 3 om sikring af uathangig evalueringsindsats, til sundhedsministeren

14 Svar pd spm. 1 om alkoholmisbrug, fra sundhedsministeren '

15 Spm. 4 om ministerkommentar til henvendelse fra Afholdsselskabernes Landsfor-
bund vedr. evt. nedleggelse af Alkoholpolitisk Kontaktudvalg, til sundhedsministe-
ren

16 Svar pa spm. 3 om sikring af uatheengig evalueringsindsats, fra sundhedsministeren

17 Svar pd spm. 4 om ministerkommentar til henvendelse fra Afholdsselskabernes

Landsforbund vedr. evt. nedlaeggelse af Alkoholpolitisk Kontaktudvalg, fra sund-
hedsministeren
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Bilag 2

Et af udvalgets spergsmal til sundhedsministeren og dennes svar herpa;

Spergsmél 4 og sundhedsministerens svar her-
pé er optrykt efter enske fra S.

Sporgsmdl 4.

Ministeren bedes kommentere henvendelse af
28. november 2000 fra Afholdsselskabernes
Landsforbund, jf. L 87, bilag 9.

Svar:

Jeg er helt enig med Afholdsselskabernes
Landsforbund i, at det er vaesentligt med en dia-
log mellem de sygdomsbekampende foreninger,
de alkoholmisbrugsbekempende organisatio-
ner, andre folkelige organisationer og de ansvar-
lige politikere om det forebyggende arbejde.
Denmne dialog er ikke mindst vigtig pd lokalt
plan, hvor langt sterstedelen af det forebyggende
indsats finder og skal finde sted. De alkoholmis-
brugsbekeempende foreninger har her en vigtig
opgave som bl.a. talerer for misbrugere og deres
pérerende og som en del af den samlede behand-
lingsindsats.

. Afholdsselskabernes Landsforbund mener, at
de private organisationer mister en vaerdifuld og
konstruktiv dialog med politikerne ved ned-
leggelse af Alkoholpolitisk Kontaktudvalg.
Landsforbundet finder det vigtigt, at de private
organisationers  erfaringer  anvendes i
forebyggelsesarbejdet. Forbundet anbefaler, at
det private omrade sikres mindst to ud af de elle-
ve pladser i det foresldede nationale rdd for
folkesundhed. '

Som jeg har oplyst i min besvarelse af spergs-
maél 2 (L 87, bilag 4) stillet af Folketingets Sund-
hedsudvalg den 22. november 2000, vil Sund-
hedsministeriet og det ny forebyggelsescenter i
Sundhedsstyrelsen fortsat veere i dialog og sam-
arbejde med de frivillige organisationer, bl.a.
ved at nedsette faglige baggrundsgrupper for at
sikre kontakten til relevante faggrupper, frivilli-
ge organisationer m.v.

Med hensyn til sammensetningen af det nati-
onale rad for folkesundhed har jeg i samme be-
svarelse tilkendegivet, at i hvert fald et af radets
elleve medlemmer skal veere sagkyndig pé alko-
holomradet. Jeg finder det samtidig meget rele-

vant, som anbefalet af Afholdsforeningernes
Landsforbund, at radet ogséd kommer til at om-
fatte sagkundskab med erfaring fra det frivillige
arbejde pa forebyggelsesomradet.

Jeg kan i gvrigt om Alkoholpolitisk Kontakt-
udvalg oplyse, at udvalgets hovedopgave er at
fordele udvalgets arlige bevilling. Udvalget er
ikke tillagt radgivende eller debatskabende
funktioner som f.. eks. Tobaksskaderadet og det
kommende nationale rad for folkesundhed. Ud-
valgets opgaver afspejler dets brede’
sammensetning med reprasentation fra bl.a.
samtlige partier i Folketinget. Kontaktudvalget -
medes 3 gange om aret. '

Med hensyn til Landsforbundets kommentarer-
vedr. sikring af de nuveerende driftstilskud og
projektmidler, skal jeg henvise til lovforslagets
bemerkninger, hvoraf fremgér, at de private
landsdeckkende  alkoholmisbrugsbékampende
organisationer fortsat skal sikres driftsmidler til
deres aktiviteter. De landsdaekkende alkohol-
misbrugsbekeempende organisationer far i dag
fra Alkoholpolitisk Kontaktudvalgs tilskud til
drift samt tilskud til faelles foreningsaktiviteter,

. herunder en arlig konference for foreningerne.

Det er min opfattelse, at de alkoholmisbrugsbe-
keempende organisationer fortsat skal sikres
midler til deres arbejde.

Jeg vil i forste kvartal &r 2001 fremlagge et
aktstykke for Folketingets Finansudvalg om den
fremtidige organisering af den centrale forebyg-
gelsesindsats, herunder om tilskud til de
alkoholmisbrugsbekempende organisationer.

Det er veerdifuldt med en mangesidig forebyg-
gende indsats pd alkoholomridet. De alkohol-
misbrugsbekeempende organisationer imede-
kommer her et behov ved sin telefon- og radgiv-
ningslinje og ved sine informationsaktiviteter i
ovrigt.

Generelt er der en stigende opmeerksomhed
om alkoholomrédet. Jeg har siledes med til-
fredshed konstateret, at mange af landets ar-

“bejdspladser efterhdnden har féet indfert alko-

holpolitikker. P4 folkeskoleomradet har Sund-
hedsstyrelsen sammen med Undervisningsmi-
nisteriet opfordret foreldre, skolebestyrelser
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m.v. til at aftale faelles regler for bgrnenes om-
gang med alkohol. Samtlige landets amter har
ansat alkoholkonsulenter og taget alkoholomré-
det op i forbindelse med deres sundhedsplanleg-
ning. Og endelig har Sundhedsministeriet i sam-

arbejde med Amtsradsforeningen taget initiativ
til en gennemgang af alkoholbehandlingsindsat-
sen. De alkoholmisbrugsbekampende for-
eninger deltager som noget helt naturligt i dette
arbejde. ,



