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F. t. Sundhedsloven

til lov om klage- og erstatningsadgang inden for

sundhedsvasenet. :

« Statens Serum Institut. Bestemmelsen om Serumin-

stituttet er nu fastsat i lovforslagets § 223.
 Det nationale rdd for folkesundhed. R&det vil blive

viderefort med hjemmel i lovforslagets § 224,

Med vedtagelsen af forslag til sundhedsloven og
forslag til lov om klage- og erstatningsadgang inden
for sundhedsvaesenet vil centralstyrelsesloven séledes
blive ophavet, bortset fra kapitel 2 om fratagelse og
generhvervelse af autorisation, jf. § 279, stk. 2, nr. 10.

Embedslaegeloven regulerer embedslegeinstitutio-
nernes vitksomhed. Herudover er embedslegerne i
anden lovgivning tillagt en reekke nermere beskrevne
opgaver, bla. vedrerende sundhedsplanleegning, be-
handling af patientklager og miljgbeskyttelse. Em-
bedsleegerne herer i faglig henseende under Sund-
hedsstyrelsen.

Hovedvagten i embedslegernes arbejde ligger og
vil ogsa fremover ligge pa statslige overvignings-, til-
syns- og kontrolfunktioner samt leegefaglige opgaver
for andre myndigheder i lokalomrédet. Generelt har
embedslegeinstitutionerne til opgave at falge sund-
hedsforholdene i de enkelte regioner og pése, at sund-
hedslovgivningen overholdes, herunder p& Sundheds-
styrelsens vegne at fore tilsyn med den sundhedsfag-
lige virksomhed, der udferes af personer inden for
sundhedsveesenet.-

I forleengelse af disse opgaver skal embedslegein-
stitutionerne henlede- myndighedernes opmeerksom-
hed pa eventuelle mangler ved de sundhedsmaessige
forhold og komme med forslag til forbedringer.
Embedslegernes opgaver svarer pd dette omrade til
Sundhedsstyrelsens pé centralt niveau. Ved siden af
de nvnte opgaver varetager embedslaegerne en raek-
ke andre opgaver, der har sammenhzeng med den ge-
nerelle forpligtelse til at folge sundhedsforholdene i
lokalomradet, nemlig rddgivning af kommuner og re-
gioner vedrerende fx miljemassige og hygiejniske
forhold samt retsmedicinsk bistand til politi og rets-
vasen. )

Med vedtagelsen af lovforslaget ophaves embeds-
leegeloven, jf. § 279, stk. 2, nr. 11.

Kapitel 66
Sundhedsstyrelsen

Til § 213
Bestemmelsens stk. 1 er en videreforelse af central-

styrelseslovens § 1, stk. 1, hvorefter Sundhedsstyrel-
sen skal bistd indenrigs- og sundhedsministeren med

den centrale forvaltning af sundhedsmessige anlig-
gender.

Med bestemmelsens stk. 2 foreslas Sundhedsstyrel-
sen og embedslaegeinstitutionerne samlet i en enheds-
organisation. Embedslaegeveesenet bestir efter den
gzldende embedslaegelovs § 1 af 15 selvsteendige in-
stitutioner, séledes at der findes en embedslesgeinsti-
tution i hver amtskommune samt en institution for
Kebenhavns og Frederiksberg Kommuner. Disse in-
stitutioner er med bekendtgerelse om embedslegein-
stitutionernes virksomhed fra den 1. januar 2003 ble-
vet samlet i fire samarbejdsregioner: Jylland Nord,
Jylland Syd og Fyn, Sjelland og Lolland-Falster samt
Storkebenhavn og Bornholm.

Med bestemmelsen foreslds en samling af embeds-
leegeinstitutionerne i 5 regionale institutioner, sd der
placeres en embedslaegeinstitution i hver region. Her-
ved skennes hver embedslageinstitution at fi gen-
nemsnitligt ca. 15 medarbejdere.

Det er ved udmentningsplan om kommunalrefor-
men fra september 2004 besluttet, at de 5 institutioner
geografisk vil blive placeret i Kebenhavn, Ribe, Sorg,
Aalborg og Arhus.

De hidtidige benaevnelser “embedsleger” og “em-
bedslegeinstitutioner” bevares, dels for at understre-
ge, at der er tale om en serlig type leeger, dels for at
signalere, at disse leeger har en offentligretlig bag-
grund. Samtidig er der tale om en fast indarbejdet be-
tegnelse, som de fleste myndigheder og borgere for-
binder med lokalt forankret laege med tilknytning til
staten.

Med forslaget indgér embedslegeinstitutionerne i
Sundhedsstyrelsens samlede opgavelesning, og sty-
relsens direkter kan derfor henleegge opgaver udover
dei§ 215, stk. 3, § 216, stk. 2, og §§ 219-220 nzevnte
opgaver til institutionerne. Dette sker allerede i dag,
for sa vidt angar en raekke opgaver, blandt andet med-
virken til lokal gennemforelse af centrale initiativer til
at fremme befolkningens sundhed, underretning af de
centrale myndigheder om lokale forhold af vesentlig
sundhedsmaessig betydning og indsamling og behand-
ling af medicinalstatistiske oplysninger mv. Herud-
over bidrager embedslageinstitutionerne i forhold til
generelle og specifikke overvagnings- og tilsynsopga-
ver.

Der vil fremover blive indgdet en samlet kontraki-
styringsaftale for Sundhedsstyrelsens, herunder em-
bedslageinstitutionernes, virksomhed.

Til§ 214
Bestemmelsen er en videreforelse af reglerne i cen-
tralstyrelseslovens § 2, som blandt andet pélagger



