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Pernille Sams (KF): :
Jeg skal forst sige, at da vores ordferer, fru
Henriette Kjeer, ikke kan veere til stede i dag,
skal jeg pa hendes vegne holde vores ordferer-
tale.

Efter resultatet af Decker/Kohll-sagerne har
der vaeret behov for, at vi i Danmark fik kort-
lagt vores lovgivning pa omradet. Det arbejde
har et embedsmandsudvalg nu ferdiggjort, og
pa den baggrund skal vi med dette lovforslag
bringe den danske lovgivning i overensstem-
melse med EU-rettens afgerelse. Sagerne dreje-
de sig om briller og specialtandleegebehandling,
men i princippet kan det dreje sig om en lang
reekke ydelser, som er listet op i forslaget.

I Det Konservative Folkeparti kan vi stotte
den preecisering, der nu er foretaget. Vi tror ik-
ke, at mange umiddelbart nu vil benytte sig af
at fa behandling i et land og derefter f& refun-
deret deres udgifter, men pa leengere sigt og
iseer med QDresundsbroens komme tror vi be-
stemt, det vil blive langt mere udbredt, at man
modtager behandling i ét EU-land og derefter
far refunderet sine udgifter der, hvor man be-
taler skat og har sin bopzl.

54 der er absolut behov for en klar lov pé det
her omrade, ogsa mere klar end tilfeeldet er, da
man jo har udskudt spergsmaélet om leegemid-
ler. Allerede nu taler det andet regeringsparti
end det, ministeren tilherer, om at man skal
kunne bestillle medicin via Internettet, og det er
klart, at det bliver sveert at holde sig inden for
landets greenser. Derfor ber man jo overveje
forskellige muligheder, og méske burde Dan-
mark veere foregangsland og tage det spergs-
mal op i EU. Kun ved at veere i offensiven kan
vi sikre os nogle gode og sikre indkebsmulig-
heder for patienterne, og det kan EU lige sa
godt indstille sig pa hellere i dag end i morgen.

Men vi er forelebig tilfredse med det, der lig-
ger nu, da det er med til at sikre patienterne et
friere valg. Det er vigtigt for os, og den tanke
stotter vi.

Margrete Auken (SE):

Da SF's ordferer, fru Anni Svanholt, sidder til
forhandlinger andre steder i systemet, har jeg
lovet pa hendes vegne dels at tilkendegive, at vi
jo principielt mener, at Danmark-skal bestem-
me, hvordan vi vil indrette vores velfeerdssam-
fund, og hvordan ydelserne skal finansieres,
dels at vi jo altsd har den dom, som de forrige
ordferere har gjort s& neje rede for, at jeg ikke

synes, der er grund til, at jeg gentager disse
ting, der er sagt. o
Selv om det er pa andres vegne, sa vil jeg til-
lade mig at korte det ned og sige, at vi pé bag-
grund af de vurderinger, der er foretaget af
dommens konsekvenser, og med de anbefalin-
ger, der folger deraf, sa ogsad mener, at vi er
nedt til at foretage den foreslaede sendring,.

Birthe Skaarup (DF):
Som andre har vaeret inde p4, sa er det her lov-
forslag en konsekvens af EF-Domstolens afga-
relse i Decker- og Kohll-sagerne, som der er
blevet talt meget om, hvor- EU-borgere s& har
faet ret til at opna godtgerelser af udgifter- til
varer og tjenesteydelser, nar varen eller ydelsen
er kobt i et andet medlemsland.

En embedsmandsgruppe har derefter vurde-
ret konsekvenserne, og den danske sygesik-
ringslov skal pa den baggrund eendres, siledes .

" at bestemmelserne om varernes og tjenesteydel-

sernes frie beveegelighed sker fyldest.

Der er ogsé yderligere det i forslaget, at
sundhedsministeren nu far bemyndigelse til at
fastseette regler for den offentlige sygesikring til
personer, der har ret til denne ydelse efter lo-
ven, og som far tilskud til varer, der kebes i et
andet EU-/E@S-land, og ligeledes med hensyn
til fenesteydelserne.

Det; vi har at bemeerke til forslaget, er, at et
overvejende flertal af EU-landene ikke pa nu-
vaerende tidspunkt kan f& et sddant tilskud, sé -
det varer bestemt nogen tid, ferend man kan
regne med, at det indre marked vil fungere pa
eksempelvis leegemiddelomradet. '

Der er ridset syv forskellige forslag op, som

- det her forslag omhandler, og der er en ophee-

velse af § 7 d. Der leegges op til, at for leegemid-
ler indkebt i et andet nordisk land end der,
hvor det er ordineret, opheeves tilskuddene,
hvilket vi synes er lidt beklageligt, selv om det
maske kun drejer sig om ét land.

Nar man ser pa de skonomiske konsekvenser
af omlegningen;'sa kan man vurdere det séle-
des, at adgangen til at opna tilskud efter syge-
sikringsloven til visse ydelser kebt eller leveret i
et andet EU-/E@S-land maske kun i begraenset
omfang vil tilskynde til at eftersperge laege-
hjeelp eller varer i landene, sa pa den led vil der
hejst sandsynligt ikke forekomme ekstraudgif-
ter pa det rent administrative niveau.

Vi har et par fortolknings- eller tvivlsspergs-
mal, som vi vil have udredt i det videre ud--



