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I forhold til den nuverende lovgivnings krav til
planlegningen p4 sundhedsomradet indebzrer lov-
forslaget tre egentlige @ndringer.

For det forste foreslds, at amtskommunen skal re-
degore for planens forudsatninger, herunder sund-
hedstilstanden i amtskommunen. Hovedsigtet med
denne bestemmelse er at udvide sundhedsplanleg-
ningens omréde fra sygdomsbehandling m.v. til ogsa
at rette sig mod forebyggelse og sundhedsfremme.
Sundhedsplanlaegningen vil kunne medvirke til en
mere aktiv og madlrettet forebyggende indsats .fra
kommuner, amtskommuner m.v. ved at give den
grundleggende beskrivelse af sundhedstilstanden
hos amtskommunens befolkning.

For det andet foreslas, at amtsradet i planen skal
redegere for amtskommunens forebyggende og
sundhedsfremmende foranstaltninger.

Allerede i dag yder kommuner og amtskommuner
en vaesentlig indsats pé forebyggelsesomradet bade i
form af selvsteendige forebyggelsesaktiviteter og som
led i lesningen af deres opgaver inden for de enkelte
sektorer. Mens storstedelen af amtskommunerne al-
lerede har lagt deres indsats pd forebyggelsesomra-
det i fastere rammer, er det endnu ikke sa udbredt i
kommunerne. De amtskommunale sundhedsplaners
behandling af indsatsen pa forebyggelsesomradet vil
sammen med de kommunale redegorelser, jf. § 27 d,
kunne danne grundlag for samarbejde om et styrket
forebyggende arbejde pd det lokale plan. I forbin-
delse med behandlingen af de kommunale redego-
relser og de amtskommunale sundhedsplaner vil den
enkelte kommunalbestyrelse og det enkelte amtsrad
fa lejlighed til nzrmere at overveje og drefte kom-
munens og amtskommunens tilretteleeggelse af det
forebyggende arbejde ud fra lokale behov og for-
hold.

For det tredie foreslds, at samarbejdet bade mel-
lem amtskommunen og de alment praktiserende le-
ger, specialleger og evrige ydere pa sygesikringsom-
rddet og mellem amtskommunen, kommunerne i
amtskommunen og med andre amtskommuner bli-
ver gjort til genstand for selvsteendige redegerelser i
sundhedsplanen. Hensigten hermed er at f4 etableret
og aftalt fastere samarbejdsformer mellem sund-
hedsveasenets forskellige dele, at orientere offentlig-
heden m.v. om samarbejdet og endelig at fastholde
bestrebelserne pd at fremme samarbejdet.

Amtskommunens sundhedsplanlagning skal om-
fatte tilretteleeggelsen af ambulancetjenesten, jf. be-
merkningerne til lovforslagets § 1, nr. 7. Derudover
foreslas det, at sundhedsberedskabet indgér som en
del af amtskommunens sundhedsplanlagning, lige-
som det efter § 27 d indgar i den kommunale sund-
hedsredegerelse. Sundhedsberedskabet forstas tradi-

tionelt som sygehusberedskabet, beredskab i primaer
sundhedstjeneste samt leegemiddelberedskabet, og
det er teet forbundet til f.eks. det hygiejniske bered-
skab og beredskabet i den sociale sektor.

Den gzldende lovgivning om det civile beredskab
indeberer, at det pahviler de enkelte ministre inden
for deres administrationsomrade at traeffe foranstalt-
ninger, som til enhver tid métte vaere pakrevet med
henblik pa landets civile beredskab, jf. § 2, stk. 1, i
lov om det civile beredskab. Heraf folger, at sund-
hedsministeren har det overordnede ansvar for
sundhedsberedskabet. I henhold til civil beredskabs-
loven er hovedprincippet i @vrigt, at den myndighed,
der varetager en opgave, ogsd har denne opgave i
beredskabssituationer og derfor har den lebende
planlegningsopgave.

I den nuverende sundhedslovgivning er kun syge-
husberedskabet omhandlet i sygehuslovens kapitel
IV a. I henhold til civilforsvarslovens § 2 omfatter
civilforsvaret bl.a. sygehusberedskabet.

Dette indebzrer, at etableringen af sygehusbered-
skabet sker i henhold til civilforsvarets beredskabs-
bestemmelser, og at det efter etableringen er under-
lagt civilforsvarskommandoens operative ledelse i
tilfeelde af krig.

Efter civilforsvarsloven varetager civilforsvaret
opgaver savel i krig som ved katastrofer i fredstid.
Ifelge sygehuslovens § 16 a, stk. 1, kan sygehusbe-
redskabet ligeledes anvendes sével i krigstid som ved
katastrofer i fredstid. Lov om det civile beredskab
taler alene om krigstid. P4 grund af den nere sam-
menhang betyder det dog ikke, at beredskab i pri-
mer sundhedstjeneste ikke ogsa kan teenkes anvendt
ved katastrofer i fredstid.

Sundhedsministeren vil drefte med de kommuna-
le parter hvilke krav, der skal stilles til amters og
kommuners planlegning af sundhedsberedskabet,
jf. §§ 27 d og 27 e, i forbindelse med sundhedsmini-
sterens udarbejdelse af en vejledning for sundheds-
planlegningen, jf. § 27 c, stk. 2.

Amtsradet skal efter bestemmelsen i stk. 2 be-
handle sin sundhedsplan pa et mede i hver valgpe-
riode. Bestemmelsen indebearer, at amtsriddene skal
udarbejde en sammenhangende sundhedsplan i den
valgperiode, som falder sammen med lovens ikraft-
trazeden. 1 de efterfolgende valgperioder skal amtsra-
det mindst en gang gennemgé og vurdere sin sund-
hedsplan. P4 denne baggrund kan amtsradet f.eks.
beslutte at viderefere planen i sin helhed, at gennem-
fore en reekke mindre revisioner eller at foretage en
gennemgribende revision af dele af planen. Bestem-
melsen tilgodeser et gnske blandt amtsradene om at
f4 mulighed for at samle planlaegningsarbejdet om
afgrensede og serligt presserende omréder.



