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Endelig har mindretallet noteret sig, at sund- 
hedsministeren inden 2. behandling påtænker at 
stille ændringsforslag uden for betænkningen, 
hvorefter det nationale råd for folkesundhed skal 
afgive en beretning om rådets arbejde mindst 
hvert andet år i stedet for hvert tredje år. 

For så vidt angår Sundhedsstyrelsens opgaver 
vedrørende evaluering m.v. lægger mindretallet 
vægt på, at evaluerings- og teknologivurderings- 
indsatsen styrkes ved, at de to eksisterende enhe- 
der samles i en fælles enhed i Sundhedsstyrelsen. 

Mindretallet lægger samtidig vægt på, at det 
nye center får status som en særskilt enhed med 
særskilt budget i styrelsen. Centret vil således 
være ansvarligt for at vælge sine opgaver, aktivi- 
teter og metoder ud fra, at indsatsen skal bidrage 
bedst muligt til kvalitet, effektivitet og service i 
det danske sundhedsvæsen. 

Samtidig understreges det, at hverken syge- 
husejerne, sundhedsministeren eller Folketinget 
har instruktionsbeføjelser over for centrets fagli- 
ge vurderinger. 

Et andet mindretal i udvalget (V, KF, DF og 
CD) indstiller lovforslaget til vedtagelse med de 
stillede ændringsforslag. Hvis de under nr. 2 og 
3 stillede ændringsforslag ikke vedtages ved 2. 
behandling, vil Venstre og Det Konservative 
Folkeparti stemme imod lovforslaget ved 3. be- 
handling. 

Venstre og Det Konservative Folkeparti kan 
tilslutte sig, at sundhedsministeren opretter et 
uafhængigt, sagkyndigt nationalt råd for folke- 
sundhed, idet rådet har til opgave at bidrage til 
debat og rådgive sundhedsministeren om folke- 
sundhedsområdet. 

På denne baggrund kan Venstre og Det Kon- 
servative Folkeparti tiltræde, at Forebyggelses- 
politisk Råd nedlægges, og at ressourcerne her- 
fra konverteres til driften af det nationale råd for 
forebyggelse. 

Venstre og Det Konservative Folkeparti kan 
ikke medvirke til, at Tobaksskaderådet og Alko- 
holpolitisk Kontaktudvalg nedlægges i deres nu- 
værende form og samles i et nyt forebyggelses- 
center under Sundhedsstyrelsen. Baggrunden 
herfor er, at man herved hæmmer den folkelige 
og politiske forankring i forebyggelsen på disse 
to vitale områder, og at de private, frivillige or- 
ganisationer især på alkoholområdet risikerer at 
blive stækket i et mere bureaukratiske system, 
som der er lagt op til i ministerens centralisering 
på området. Den folkelige opbakning på tobaks- 

og alkoholområdet kan lide ubodelig skade ved 
nedlæggelse af disse råd. 

Venstre og Det Konservative Folkeparti kan 
ikke medvirke til, at Evalueringscenter for Syge- 
huse og Institut for Medicinsk Teknologivurde- 
ring samles i et nyt center under Sundhedsstyrel- 
sen. Venstre og Det Konservative Folkeparti er 
enige i, at det er vigtigt at styrke kvalitetsudvik- 
lingen og sikre en mere effektiv ressourceanven- 
delse i sundhedsvæsenet. Dette bør imidlertid 
ske på en af systemet uafhængig, objektiv og 
neutral måde. 

Ved dette centers tætte forankring i Sundheds- 
styrelsen er Venstre og Det Konservative Folke- 
parti af den opfattelse, at der altid er mulighed 
for at drage tvivl om den totale uafhængighed af 
det bevilgende, overordnede system. Da amts- 
kommunerne er driftansvarlige på sygehusområ- 
det, og da samordning mellem amt og kommune 
på sundhedsområdet fremover vil blive yderlige- 
re udviklet, er det ligeledes essentielt, at kvali- 
tetsudvikling evalueres uafhængigt. Medicinsk 
teknologivurdering vil fremover skulle bruges i 
både den interne og den eksterne prioritering af 
indsatsområderne i sundhedsvæsenet, hvorfor en 
uafhængighed i disse vurderinger er yderst nød- 
vendig. 

På denne baggrund foreslår Venstre og Det 
Konservative Folkeparti, at lovforslaget ændres, 
således at Evalueringscenter for Sygehuse og In- 
stitut for Medicinsk Teknologivurdering samles 
i et institut, men uden for Sundhedsstyrelsen, i 
lighed med det koncept, som i dag findes for 
Evalueringscentret. 

Dansk Folkeparti ser gerne, at de alternative 
behandlere indgår i arbejdet i det uafhængige, 
sagkyndige nationale råd, og at handicaporgani- 
sationerne ligeledes bliver repræsenteret. 

Med nedlæggelse af Forebyggelsespolitisk 
råd, Tobaksskaderådet og Alkoholpolitisk Kon- 
taktudvalg mener Dansk Folkepart, at der kom- 
mer til at mangle et led i den kæde, som kan vi- 
dereformidle konkret viden, idet disse råd består 
af folk med god faglig indsats. 

Endvidere mener Dansk Folkeparti, at det er 
forhastet at nedlægge Evalueringscenter for Sy- 
gehuse, idet centret kun har haft kort tid til at 
vise sin eksistensberettigelse. 

Dansk Folkeparti har ikke været indbudt til fi- 
nanslovsforhandlingerne for år 2001, men er til- 
hænger af målet om at få optimal ressourceud- 


