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Skriftligt besvarede sporgsmal

nal medfinansiering af kommunale tilbud til
den neevnte patientgruppe.

Efter spargerens opfattelse er der behov for
ogsa at skabe lovhjemmel til, at amterne kan
opkreeve kommunal medfinansiering af ophold
pé selvejende hospicer, som amterne har drifts-
overenskomst med. Ved brug af hospice aflastes
de kommunale udgifter til bl.a. hjemmesyge-
plejen i forbindelse med pasning og pleje af
deende i eget hjem eller pa plejehjem.

Svar (7/ 5 98)

Sundhedsministeren (Carsten Koch):

Ved lov nr. 464 af 10. juni 1997 om eendring af
lov om sygehusveesenet blev der indfert hjem-
mel til, at sundhedsministeren efter ansggning
fra en amtskommune kan tillade fravigelser af
lovens bestemmelser, bortset fra bestemmelser-
ne i§ 5, for at fremme forsgg med det formal at
fremme omstilling i sygehusvaesenet.

Efter denne regel kan der saledes gives tilla-
delse til at fravige sygehuslovens § 1 om, at
sygehusvzasenet varetages af amtskommunerne
og Hovedstadens Sygehusfzllesskab, siledes at
indlaeggelse pa et hospice forudseetter medfi-
nansiering fra kommunen.

Det er sdledes min opfattelse, at der ikke pa
nuveerende tidspunkt er behov for at tilveje-
bringe anden hjemmel for at tillade kommunal
medfinansiering af hospiceophold. Jeg vil imid-
lertid gerne tage spergsmalet op, sdfremt der
skulle opsta behov herfor, f.eks. nér en eventuel
forspgsordning enskes gjort mere permanent.

Spm. nr. S 418

Til sundhedsministeren (14/5 98) af:

Yvonne Herlev Andersen (CD):

»Vil ministeren oplyse, om det er korrekt, at
den nye uddannelse i folkesundhedsvidenskab
ved Kebenhavns Universitet, der efter et ars
udseettelse var planlagt til at starte den 1. sep~
tember i &r, nu igen er blevet udsat og i bekreef-
tende fald tilkendegive, hvilke initiativer der
péteenkes for at sikre uddannelsens igangseet-
telse til september?«

Begrundelse

Danmark har en stagnerende middellevetid og
er sakket kraftigt bagud i forhold til de lande, vi
normalt sammenligner os med. Af den grund
har man iveerksat en MPH-uddannelse for at
styrke folkesundheden, oprettet et professorat i
forebyggelse og ferdigplanlagt en bachelor-/
kandidatuddannelse i folkesundhedsvidenskab
ved Kebenhavns Universitet, som var beram-
met til at starte til september i ar. De relevante
instanser har bevilget penge og givet grent lys,
hvorefter initiativet angiveligvis standses af
konsistorium og rektor ved Kebenhavns Uni-
versitet. Fra samfundets side har man altsé gjort
en betydelig indsats for at opruste pé forebyg-
gelsesomrédet med henblik pa at forbedre dan-
skernes middellevetid. Fremme af sundheds-
forebyggelsen har endvidere betydning i
bestraebelserne for at holde det stadigt stigende
pres pa sundhedsudgifterne i ave. En ny udseet-
telse kan derfor ikke anses for rimelig. Ifalge
spergerens oplysninger har 165 studenter segt
om optagelse pa uddannelsen.

Svar (29/5 98)

Sundhedsministeren (Carsten Koch):
Sundhedsministeriet har fra Undervisningsmi-
nisteriet, der varetager indhold og bevillinger: til
uddannelser ved landéts universiteter, faet
bekreftet, at Kebenhavns Universitet — af for-
skellige grunde — har besluttet at udskyde
igangseettelsen per september 1998 af den nye
kandidatuddannelse i folkesundhedsvidenskab,
indtil de langsigtede linier er bragt i orden.
Universitetet har oplyst, at en lesning ikke
mindst vil afthéenge af de bevilgende myndig-
heder.

Sundhedsministeriet har fiet oplyst fra
Undervisningsministeriet, hvortil et tilsvarende
spergsmal er rettet om uddannelsen, at Under-
visningsministeriet i sit svar finder, at Keben-
havns Universitets beslutning er aldeles uac-
ceptabel.

Ministeriet har endvidere fet oplyst fra
Forskningsministeriet, der ligeledes er spurgt i
sagen, at Forskningsministeriet i sit svar finder,
at muligheden for at etablere uddannelsen
andetsteds end p& Kebenhavns Universitet ma
underseges, hvis Kebenhavns Universitet fast-
holder beslutningen om ikke at kunne pabe-
gynde uddannelsen.



