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anfort givet haft en vasentlig indflydelse péa be-
kempelsen af ogsd andre seksuelt overforbare
sygdomme. Efter Sundhedsstyrelsens opfattel-
se vil ogsa fortsat oplysning om seksuelt over-
forbare sygdomme og deres bekaempelse vere
af betydning, men Sundhedsstyrelsen finder ik-
ke, det er nedvendigt at fastsaette dette i en seer-
lig lov vedrerende enkelte sygdomme.

Ad § 6: 1 1980 skete der en omlegning af -

Sundhedsstyrelsens meldesystem og lagers
pligt til anmeldelse af smitsomme sygdomme
m.v. Omlegningen medferte, at leegerne ikke
lengere skulle indberette til embedslaegeinsti-
tutionerne, men direkte til Statens Seruminsti-
tut.

Herudover har embedslaegemstltutloneme
en naturlig forphgtelse til at fore tilsyn med

smitsomme sygdommes udbredelse, og en ser-

lig lov for enkelte smitsomme sygdomime vil
derfor vaere uden betydning.

. Ad § 7: Sundhedsstyrelsen fastsatte i medfm

af denne paragraf naermere regler om legernes

. medvirken ved bekeempelse af smitsomme syg-

dommei cirkuleere af 28. juni 1973. Dette cirku-

lere omtalte, hvorledes lagen skulle informere
patienten, samt om smitteopsporing, underse-
gelse og behandling, og hvorledes l®gerne
skulle forholde sig, néir en patient udeblev. Ef-

ter Sundhedsstyrelsens vurdering har disse be--

stemmelser ligesom loven ikke haft afgerende
betydning for bekempelsen af de i loven om-

handlede keonssygdomme. Sundhedsstyrelsen

arbejder i gjeblikket med retningslinjer for be-
kempelse af seksuelt overforbare sygdomme
som helhed. Disse vil naturligt kunne udstedes
med hjemmel i § 26 i lov nr. 141 af 21. marts
1979 om foranstaltninger mod smitsomme syg-
domme. Sundhedsstyrelsen vil heri give ret-
ningslinjer for undersogelse, behandling og
eventuelt smitteopsporing. Retningslinjerne vil
vere vejledende for legen og ikke indebare
pligter for patienten.

Af § 8: Amtskommunerne og Kebenhavns
og Frederiksberg kommuner har pligt til at til-

vejebringe vederlagsfri adgang til undersogelse

og behandling for kenssygdomme samt i for-
nedent omfang at ans&tte personale til bistand
for leegerne ved opsporing af* smittekontakter.

kenssygdomsbekampelsen,  herunder forteg-
nelse over, hvilke laeger og lageinstitutioner

der er udpeget til at yde vederlagsfri underso-
gelse og behandling for kenssygdomme. I pla-
nen skal endvidere fastsattes, hvorledes opspo-
ring af smittekontakter skal organiseres. Efter

- stk. 2 skal planerne og @ndringer i disse god-

kendes af Sundhedsstyrelsen.
Bade hvad angar § 8 og § 9, har der igennem
adskillige ar vaeret problemer, senest i forbin-

~delse med ansattelsen af visiterende laeger, da

der ikke har kunnet opnis en overenskomst
med Praktiserende Lagers Organisation.
Sundhedsstyrelsen finder ikke, at det i dag. er

- relevant for enkelte sygdommes vedkommende

at fastsette serlige pligter for amtskommuner- . -
ne. Behandlingen af disse sygdomme ber som
for alle andre sygdomme vare omfattet af

" amtskommunernes og Kebenhavns og Frede- -
- riksberg Kommuners almindelige pligt til at

’

Ad § 9: Amtskommunerne samt Koben- .

havns og Frederiksberg kommuner har efter
forhandling - med embedslegeinstitutionen
skullet udarbejde planer for organisation af

serge for tilbud om sygdomsbehandling af be-
folkningen. Dette gelder ogsd ansattelse af
serlige personer til smitteopsporing.

Vedrerende smitteopsporing er der is@r fra
dermatologisk hold givet udtryk for, at man -
finder, at denne opgave fortsat er vasentlig..
Sundhedsstyrelsen er ikke uenig i, at dette kan
have betydning, men at det mé kunne organise-
res og tilrettelzegges, uden at dette er fastsat i
lovgivningen.

Ad § 10: Sanktionsbestemmelserne, bade,
hafte eller feengsel indtil 6 méneder, har ikke
vearet benyttet i en lang reekke ar, og Sundheds-
styrelsen finder, at disse bestemmelser, uanset
om de ikke benyttes, vil kunne modvirke den
generelle indsats i bek@mpelsen af seksuelt
overferbare sygdomme og ikke mindst HIV.

Sammenfattende skal Sundhedsstyrelsen ud-

‘tale, at der under henvisning til ovenstaende ik-

ke ses at vaere behov for at opretholde en serlig
lov, som udskiller enkelte smitsomme sygdom-
me pa grund af smittevejene, og som i evrigt
kun omfatter enkelte af de mange sygdomme, -
som man i dag ved er seksuelt ‘overforbare.
Hertil kommer, at de seneste rs drastiske fald i
forekomsten af syfilis og gonore ikke kan til-
skrives lovgivning, men alene den intensive op-

‘lysning og information, som befolkningen har.

faet i forbindelse med forebyggelsen af AIDS-
smittespredningen.

Selv om hurtig diagnose, effektlv behandling
og omhyggelig smitteopsporing og rddgivning



