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radighed for lands- og landsdelspatienter, skal
der ikke vaere adgang til at velge indleggelse
pa sygehusafdelinger med lands- og landsdels-
funktioner uden for bopzlsamtskommunen,
medmindre vedkommende patient har behov
for behandling pa en sidan afdeling.

For psykiatriske patienter skal retten til fri-
ere sygehusvalg kunne indskrankes, hvis hen-
synet til patientens behov taler herfor.

Ovennavnte udmentes i overensstemmelse
med § 39 i lovforslaget samt det af sundheds-
ministeren i brev af 4. juni 1992 foresldede ®&n-
dringsforslag nr. 8. Andringsforslaget er op-
trykt som bilag til denne beretning. I forhold
hertil udvides det frie sygehusvalg til ogsa at
omfatte psykiatriske patienter som ovenfor an-
fort. :

Sikring af private specialsygehuse m.fl.

Med henblik pé at sikre en rakke private
specialsygehuses fortsatte drift skal den enkel-
te amtskommune forpligtes til at yde gratis be-
handling til personer med bop#l i amtskom-
munen pé folgende sygehuse m.fl.:

Epilepsihospitalet i Dianalund, Sclerose-
hospitalet i Haslev, Sclerosehospitalet i Ry,
Polio-, Trafik- og Ulykkesskadedes Fysiurgi-
ske Ambulatorium, Dronning Alexandrines
Gigtsanatorium, Gigtsanatoriet Hans Jansens
Hjem, Muskelsvindfondens Vejlednings- og
Behandlingscenter, Vejlefjord og Center for
Hjerneskade. ‘

Amtskommunernes ydelse af gratis behand-
ling pa de ovenneavnte private specialsygehuse
m.fl. skal begrenses til en arlig ekonomisk
ramme, som udger 45,0 mio. kr. for Epilepsi-
hospitalet i Dianalund, 21,8 mio. kr. for Scle-
rosehospitalet i Haslev, 17,0 mio. kr. for Scle-
rosehospitalet i Ry, 15,9 mio. kr. for Polio-,
Trafik- og Ulykkesskadedes Fysiurgiske Am-
bulatorium, 6,5 mio. kr. for Dronning Alexan-
drines Gigtsanatorium, 7,0 mio. kr. for Gigtsa-
natoriet Hans Jansens Hjem, 7,1 mio. kr. for
Muskelsvindfondens Vejlednings- og Behand-
lingscenter, 8,3 mio. kr. for Vejlefjord og 3,5
mio. kr. for Center for Hjerneskade. Belobs-
rammerne er anfort i 1992-pris- og lenniveau
og reguleres arligt svarende til den forventede
pris- og lenudvikling.

Ovennavnte udmentes i overensstemmelse
med de af sundhedsministeren i brev af 4. juni
1992 under nr. 6 og 7 foresldede @ndringsfor-
slag til lovforslaget. Andringsforslagene er op-
trykt som bilag til denne beretning.

Specialesamling.

Sundhedsministeren skal have bemyndigel-
se til, ndr vasentlige hensyn taler herfor og ef-
ter forhandling med amtsradene i faellesskab,
at fastsatte regler for visitation af patienter og
betaling for behandlingen. Formélet er at til-
godese hensynet til behandlingens kvalitet,
seerligt for s vidt angdr de relativt smé pati-
entgrupper. Ved at samle visse behandlingsfor-
mer pé et eller fa sygehuse kan der skabes de
bedste forudsetninger for at tilbyde patienter-
ne en mere kvalificeret behandling, fordi be-
handlingen kan varetages af et personale, der
har erfaring, rutine og sagkundskab inden for
den enkelte sygdom. ,

Ovennevnte udmentes i overensstemmelse
med lovforslagets § 54, stk. 4.

Ambulanceberedskab.

Sundhedsministeren skal have bemyndigel-
se til at fastsatte regler om tilretteleggelsen af
amtskommunernes ambulancetjenester. I en
kommende bekendtgerelse skal der fastsattes
regler, som indebarer minimumsgrenser for
ambulancebemandingen og -udrustningen,
bedre planlegning, koordinering og visitation
af ambulanceindsatsen samt bedre uddannelse
af ambulancemandskabet. Som led i planlaeg-
ningen af ambulancetjenesten skal hver enkelt
amtskommune fastsette responstider for be-
redskabet. Det praciseres, at bekendtgerelsen
neje skal opfylde kravene i forslag til folke-
tingsbeslutning om en ambulancelov (nr. B
47), som blev vedtaget af Folketinget den 16.
maj 1991, jf. Folketingstidende. 1990-91, 2.
samling, Tilleg C, sp. 537.

Ovennevnte udmentes i overensstemmelse
med lovforslagets § 45.

Feerdigbehandlede patienter.

Den enkelte amtskommune skal have lov-
hjemmel til at opkraeve en takst fra kommuner-
ne for feerdigbehandlede patienter, der er ind-



