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Afstemning

Udvalgets ovennavnte indstilling
vedtoges enstemmigt med 92 stemmer.

Den naste sag pd dagsordenen var:

3) Forste behandling af lovforslag nr. L 21:

Forslag til lov om cendring af lov om offent-
lig sygesikring, lov om styrelse af sociale og
visse sundhedsmcessige anliggender og lov om
kommunernes styrelse. (Ressorteendring, amts-
rddets udvalgsmeessige bindinger, kiinikker for
fysioterapi og forsegsordninger vedrorende
udvalgsstrukturer i kommuner og amtskommu-
ner).

(Fremsat 6/2 84).

Lovforslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Taangquist (S):

Jeg skal nejes med at henvise til den tale,
jeg holdt, da vi sidste gang foerstebehandlede
lovforslaget. Jeg skal ikke undlade at udtale
min gleede over, at ministeren allerede har
imodekommet en af de indvendinger, jeg
havde, da vi sidst ferstebehandlede det, nem-
lig spergsmalet om sammensztningen af §
23-udvalgene. Man kan sige, at i et land,
hvor det skulle veere lettere at veere dansker,
er det en uhyre indviklet formulering, det nu
har faet, men alligevel.

Vi mangler endnu nogle heringssvar, si
vidt jeg kan se, og vores endelige stilling vil i
hej grad afhange af, hvad de sidste herings-
svar indebearer.

Lizzie Lichtenberg (KF):

Pa det konservative folkepartis vegne kan
jeg ogsa denne gang give tilslutning til dette
lovforslag. Det er jo, som det blev sagt, en
genfremsattelse, og jeg kan tilslutte mig de
bemarkninger, vores ordferer, fru Karen
Hgjte Jensen, kom med ved sidste forstebe-
handling. Andringerne er en konsekvens af
sygesikringens overforsel fra socialministeriet
til indenrigsministeriet, og det er rimeligt, at
man pd naste niveau, amter og kommuner,
giver mulighed for en smidigere udvalgs-
struktur, og derfor vil vi arbejde positivt med
dette forslag.

Bente Nielsen (V):

Lovforslaget er en naturlig felge af, at sy-
gesikringsomradet er blevet overfort fra soci-
alministeriet til indenrigsministeriet. Forde-
len ved at samle ansvaret for sundhedsvese-
net i é& ministerium er, at der skabes bedre
mulighed for en samlet vurdering og styring
af sundhedsomradet.

For at forbedre koordinationen mellem
praksissektoren og sygehussektoren foreslés
det, at amtskommunerne for fremtiden stilles
frit med hensyn til, under hvilket udvalg sy-
gesikringen skal henhere. Det betyder, at
amtskommunerne kan tilretteleegge deres ud-
valgsstruktur pd den méde, som passer bedst
for den enkelte amtskommune. Forslaget gi-
ver videre mulighed for, at kommuner og
amtskommuner kan indfere utraditionelle
udvalgsstrukturer inden for det sociale omra-
de. Venstre synes, at der i den kommunale
omstillingsproces er behov for en sddan mu-
lighed, s& ogsd den del af forslaget kan vi
stotte.

Endelig foreslds det, at bestemmelsen om
amtskommunal godkendelse af fysioterapeut-
klinikker opheaves. Herved skabes der for-
enkling og ligestilling med f.eks. leegeklinik-
ker og tandlageklinikker. For fremtiden er
det saledes alene de almindelige arbejdsmas-
sige og miljemessige regler, som galder alle
andre steder, der ogsa skal geelde for fysiote-
rapeutklinikker, hvilket vel ma betragtes som
en forenkling.

Vi kan tilslutte os forslaget.

Birthe Hansen (SF):

For lovforslag nr. L 21’s vedkommende
havde jeg, sidst da vi havde det til behand-
ling, lavet en tredeling, hvor punkt 1, ressort-
@ndringen, ikke gav anledning til kommen-
tarer, mens punkt 3, ophavelse af kravet om
godkendelse af fysioterapeutklinikker, gav
mig anledning til at stille det spergmal, om
man maske skulle have hert ombudsmanden
igen. Jeg haber, jeg kan {4 lov at stille det
sporgsmél, da det netop var efter opfordring
fra ombudsmanden, man i sin tid indferte
kravet. Det, der vil komme til at galde nu, er
de almindelige vilkar for indretning af er-
hvervslokaler, arbejdsmilje m.v.

S& var der punkt 2, oplesningen af de ud-
valgsmassige bindinger. Det havde jeg meget
sveert ved at vurdere, og det har jeg -stadig



