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Be.mcerkiningér til lovforslaget

Almindelige bemeerkninger
1. Baggrunden for lovforslaget

Kommunalreform — Sundhedsref(jrm

Lovforslaget er en del af den samlede lovgivnings-
massige gennemf;arelse af en ny kommunalreform.

Forslaget er saledes et led i udmentningen af rege-
ringens aftale fra juni 2004 med Dansk Folkeparti om
en strukturreform og den efterfolgende aftalte ud-
mentningsplan fra september 2004.

Aftalen indebeerer, at der gennemfzres en kommu-
nalreform, som grundleeggende sendrer rammerne for
varetagelsen af de offentlige opgaver og den offentli-
ge service i Danmark.

Reformen tegner en niy offentlig sektor, hvor kom-
muner, regionet og stat har hver sin opgavemsassige
identitet. Staten fastleegger de overordnede rammer.
Kommunerne varetager de direkte borgerrettede op-
gaver og bliver dermed for borgere og virksomheder
hovedmdgangen til den offentlige sektor. Fem nye re-
gioner fir ansvaret for sundhedsvassenet samt regio-
nale udviklingsopgaver og far ansvaret for at lgse vis-
se driftsopgaver for kommunerne.

- Reformen indeberer, at amtskommunerne HS og
Hovedstadens Udviklingsrad nedlegges, at der sker
en ny fordeling af de opgaver, der lases i den offentli-
ge sektor, mellem kommuner, regioner og statslige
myndigheder, og at antallet af skatteudskrivende ni-
veauer reduceres fra tre til to.

De regioner, som etableres ved reformen, er indret-
tet med udgangspunkt i malsatningen om at sikre et
fremtidigt steerkt, regionalt sundhedsvaesen. Med 5 re-
gioner bliver der grundlag for at samle flere behand-
linger, udnytte fordelene ved specialisering bedre og
sikre den bedst mulige udnyttelse af ressourcerne.
Samtidig vil de 5 regioner give et. staerkt planleg-
ningsgrundlag og gere det muligt at give kvaliteten et
markant loft. Med de nye steerkere kommuner er der
endvidere skabt grundlag for, at kommunerne fir en
veesentligt styrket rolle p& sundhedsomradet.

 Reformen pd sundhedsomradet skaber et forbedret
grundlag for at sikre sammenhengende patientforlab
pé tvaets af administrative grenser samt let og lige ad-

~ gang til forebyggelse, undersegelse, behandling og

pleje pa et hejt fagligt niveau, samtidig med at der
sker en styrkelse af borgernes frie valgmuligheder.
Endvidere skabes der grundlag for én stéerkere indsats
for at sikre kvalitet, effektivitet og faglig udvikling i
sundhedsvaesenet i ‘et samspil med de centrale sund-
hedsmyndigheder, der tildeles styrkede befajelser.

‘En realisering af de muligheder, der er skabt med
kommunalreformen, kreever en grundleeggende revisi-
on af sundhedslovgivningen. Med det forehggende
lovfmslag gennemﬁares en sadan revision.

2. Lovforslagets hovedindhold
Lovforslaget ¢ omfatte1 de forhold, der h1dt11 har vee-

ret reguleret i folgende love:

+ Lov om patienters retsstilling

« Lov om offentlig sygesikring

* Lovom sygehusvaesenet

» Lov om Hovedstadens Sygehusfaallesskab

+ Lov om svangerskabshygiejne og fedselshjeelp

» Lovom t11bud om gratis vaccination mod visse syg-
,domme

« Lov om forebyggende sundhedsmdmngel for bern
og unge

* Lovom h]emmesygeplejerskeordmnge1

+ Lov om tandpleje mv.

"« Lov om patientsikkerhed i sundhedsvaesenet

* Lov om sundhedsvasenets centralstyrelse (b'o1tset
fra reglerne om Sundhedsveesenets Patientklage-
na&vn)

¢ Lov om embedslaegevaesenet

+ Lov om svangerskabsafbrydelse og fosterreduktlon

+ Lov om sterilisation og kastration :

» Lov om ligsyn, obduktion og transplantatlon mv.
Disse love vil blive ophavet samtidig med ikraft-

treedelsen af sundhedsloven. Lov om Hovedstadens

Sygehusfzllesskab vil blive ophavet samtidigt i for-

bindelse med ikraftireedelsen af lov om regioner og



