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Sektorprogrammet udmgntes gennem en aftale med det litaniske Social- og Sundhedsmini-
sterium. Indsatsen vil bidrage til udvikling .og omstrukturering af den litauiske sundhedssektor
gennem en opstilling af mal og strategi for hospitalsbaserede ydelser, uddannelse af medicinal-
personale samt udvikling af pmm&rsektoren gennem etablering af modelafdelinger og model-
praksis.

Indtil 2,5 pct. af den samlede bevﬂhngsramme til sektorprogrammet kan anvendes til deek-
ning af administrationsudgifter, herunder Ign i forbindelse med programmets gennemfgrelse. Be-
Igb til dekning af administrationsudgifter vil blive optaget under departementets konto
16.11.01.10 Departementet. Almindelig virksomhed pa forslag til tillegsbevillingslov.

30. Initiativer vedr. @stersgregionen pa sundhedsomrﬁdet

Bevillingen pd 3,5 mill.kr. udggr Sundhedsministeriets andel af den samlede bevilling pa 7
millkr. til styrkelse af solidarisk feellesskab og velfeerd i Ostersgregionen pd sundheds- og so-
cialomrddet, jfr. anmerkningerne til § 35.11.06. Initiativer vedr. @stersgen. Den resterende del
af bevillingen er afsat under § 15 Socialministeriet med henblik pd indsats pd socialomradet.

Sundhedsministeriet og Socialministeriet samarbejder om en fezlles indsats i prioriterede
omrider i Baltikum. Indsatsen bestar - i samarbejde med de centrale myndigheder i modtager-
landene - i en styrkelse af den administrative kapacitet pa det decentrale niveau (kommuner/am-
ter) med udgangspunkt i sarligt udpegede overordnede temaer f.eks. forebyggelse/el-
dre/bgrn/psykiatri. Programmet administreres i overensstemmelse med Finansministeriets gene-
relle retningslinier for sektorprogrammer i Central- og @steuropa. Udmgntning af bevillingen vil
ske efter foreleggelse 1 Det Tverministerielle @stlandeudvalg.

Sektorprogrammets tidsmeessige gennemfgrelseshorisont ‘er forlenget med 1 ar (til ar 2001),
sdledes at der ogsé kan ske udbetalinger i r 2001. Begrundelsen for den tidsmassige forskydning
af programmets afvikling er den komplicerede indledende proces mellem de mange involverede
ministerier i Danmark og modtagerlandene, hvor der bl.a. har veret valg med deraf fglgende
@ndrede politiske prioriteringer. Forlengelsen af Sektorprogrammet finansieres ved forbrug af
opsparing fra tidligere ar. Der kan af Sundhedsministeriets samlede bevilling pa 3,5 mill. kr. til
dxkning af administrationsudgifterne, herunder lgn, overferes 3,5% til konto 16.11.01.10. De-
partementet, Almindelig virksomhed. Udgifter til ekstern evaluenng og forundersggelse afholdes
over den samlede bevilling pa 7 mill. kr

3s. Tuberkulosebekaempelse i Baltikum - .

Finansudvalget har ved Akt 133 17/3 99 godkendt, at Sundhedsministeriet afgiver tilsagn pa
7,0 mill. kr. i drene 1999-2001 til iverksattelse og gennemfgrelse af et tuberkulosebekampel-
sesprogram i de tre baltiske lande, Estland, Letland og Litauen.

Formélet med programmet er inden for en tidsramme pa tre &r at h1df¢re konstaterbare for-
bedringer i de baltiske landes tuberkulosebek@mpelse med henblik péd at forbedre sundhedstil-
standen for almindelige borgere, herunder iszr socialt udsatte grupper. Programmet vil derfor yde
stgtte til institutionsopbygning og uddannelse af det faglige personale.

Sundhedsministeriet bemyndiges til inden for tuberkulosebekempelsesprogrammet at afgive

“ tilsagn for belgb svarende til tilbagebetalte tilskud, annullerede tilsagn eller ikke fuldt ud udnyt-
tede tilsagn inden for tuberkulosebekempelsesprogrammets fastsatte tidsramme.

3,5% af den samlede bevillingsramme, der anvendes til deekning af administrationsudgifter
herunder Ign, er overfgrt til § 16.35.10.10 Statens Serum Institut, Driftsbudget pé& forslag til til-
legsbevillingslov for 1999.

16.51.21. Transplantationsvirksomhed m.v. (tekstanm. 103) (Lovbunden)
Finansudvalget har ved Akt 315 20/4 77 tiltradt, at der kan ydes nyre- og knoglemarvsdonorer
fuld godtggrelse for tabt arbejdsfortjeneste og udgifter, der kan henfgres til nyre- eller knogle-
marvsafgivelse eller forundersggelse af den pageldendes egnethed som donor. Der kan ligeledes
ydes erstatning til nyre- og knoglemarvsdonorer eller deres efterladte i tilfeelde, der ikke er om-



