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Hgring over L 110 - forslag til lov om andring af sundhedsloven og lov om Det
Etiske Rad

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har sendt lovforslag L 110 af 14. marts 2012 om
@ndring af sundhedsloven og lov om Det Etiske R&d i hgring. Amgros har indhentet
bemeerkninger til udkastet fra landets sygehusapotekere.

En sygehusapoteker har givet en positiv tilbagemelding i relation til forslagets § 1, nr. 1
(vedr. sundhedslovens § 154, stk. 1., 2. pkt.). Forslagets nr. 1 indeholder som bekendt en
bemyndigelse til, at ministeren kan fastszette regler om formkrav til virksomheders og
lzegers ansggninger om medicintilskud, herunder séledes at ansggning og efterfglgende
korrespondancen skal ske digitalt.

Der er ikke herudover bemaerkninger til lovforslaget.

Med venlig hilsen
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Vedr.: Horing om forslag til lov om andring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad
(Digital ansegning om tilskud til lsagemidler, organisatorisk &ndring af
embedslzgeinstitutionerne, &ndring af Sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn m.v.,
nedleggelse af Det Nationale Forebyggelsesrdd samt andring af sekretariatet for Det
Etiske Rad)

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har med brev af 14. marts 2012 udsendt ovennavnte
lovforslag i hering.

Det foreslas i lovforslaget, at der gives hjemmel til, at ministeren for sundhed og forebyggelse
skal kunne fastseette formkrav til ansegninger om medicintilskud, herunder at ansegning og
efterfelgende korrespondance skal ske digitalt.

Det fremgar af lovforslaget, at det er hensigten med hjemlen at gare det obligatorisk, at
ansggninger om medicintilskud til Sundhedsstyrelsen fremsendes digitalt. Dette geelder savel
laegers ansggninger om individuelle tilskud, herunder enkelttilskud, forhajet tilskud,
kronikertilskud og terminaltilskud, samt virksomheders ansaggninger om generelt tilskud til et
leegemiddel.

Ministeriet anfarer i lovforslaget, at det er ministeriets forventning, at en fast digital
ansagningsprocedure vil nedbringe Sundhedsstyrelsens sagsbehandlingstid, ligesom risikoen for
indtastningsfejl minimeres. Desuden vil en ans@gningsprocedure, hvor leegen kan ansgge fra sit
eget system, ogsa efter ministeriets opfattelse vaere tidsbesparende og frigere ressourcer fra
lagen.

Apotekerforeningen ser grundleeggende positivt pa en digitalisering af ansagningsproceduren for
individuelle tilskud, for sa vidt at digitaliseringen kan bidrage til at forkorte og smidiggare
Sundhedsstyrelsens sagsbehandling.

En kortere sagsbehandlingstid for ansegninger om individuelle tilskud vil betyde, at der vil veere
farre medicinkab, hvor patienten selv skal lsegge ud for hele belgbet og efterfalgende have
tilskuddet genberegnet og et belab refunderet. Desuden vil man opna en starre gennemsigtighed
iCTR.

Det oplyses i lovforslaget, at der forinden indfgrelse af formkravene om digitale ansagninger vil
blive udviklet et centralt og mere brugervenligt digitalt online-anssgningssystem i den
eksisterende sundhed-it infrastruktur, Det Feelles Medicinkort (FMK). Endvidere oplyses det, at
Sundhedsstyrelsen i samarbejde med NSI er i gang med at udvikle webservices, der kan
anvendes i leegepraksissystemerne og EPJ-systemerne, hvorefter laegerne vil kunne ans@ge om
individuelle tilskud direkte fra deres egne systemer.
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Apotekerforeningen g@r opmaerksom pa, at medicintilskudsreglerne i dag er s komplicerede, at
det ikke er realistisk, at leegerne — uden digital assistance — kan have overblik over, hvilke
leegemidler, der ydes generelt tilskud til, og hvilke la&egen skal sgge om individuelt tilskud til.
Navnlig den igangveerende revurderingsproces betyder, at mange laagemidler, som tidligere
havde generelt tilskud, ikke lsengere er tilskudsberettigede. Selv inden for samme
lzegemiddelstof er det i dag i nogle tilfeelde afg@rende for, om der ydes tilskud, hvilken
leegemiddelform eller styrke, der ordineres.

Derfor er det meget vigtigt, at der i udviklingen af digitale I@sninger for lagernes
tilskudsansggninger sker en teet integration til laegernes ordinationssystemer, s lsegen i
forbindelse med ordinationen geres opmaarksom pa lzegemidiets tilskudsstatus, og dermed i
forbindelse med ordinationen ma tage stilling til, om der skal ansages om individuel titskud til
lssgemidiet for patienten.

Lovforslaget omfatter herudover en raekke besparelsesinitiativer, herunder besparelser for
embedsleegeinstitutionerne samt nedleeggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad m.v.

| forbindelse med nedizeggelsen af forebyggelsesradet oplyses det i lovforslaget, at ministeren
for sundhed og forebyggelse i stedet fremover 1-2 gange arligt vil mgdes med et panel af
eksperter, der skal bidrage med inspiration omkring forebyggelsesindsatsen og opfelgning for de
nationale mal for forebyggelse.

Apotekerforeningen opfordrer til, at apotekssektoren inviteres med i disse draftelser, da
apotekerne spiller en veesentlig rolle pa forebyggelsesomradet, blandt andet i forbindelse med
rygeafvanning, slankeradgivning, sundhedstjek m.v.

Apotekerne vil fremover gerne spille en endnu starre rolle for borgernes sundhed og
forebyggelse i neeromraderne. Apotekspersonalets kompetencer kan efter foreningens opfattelse
nyttiggeres i endnu hgjere grad end i dag, blandt andet ved at styrke rammerne for lokalt
samarbejde mellem apoteker og praktiserende lseger, regioner og kommuner, herunder gennem
indgdelser af sundhedsaftaler, der indbefatter apotekerne.

Med venlig hilsen

Dan Rosenberg Asmussen



Anna Skat Nielsen

Fra: Mille Keller Holst [MIKH@DI.DK]

Sendt: 20. marts 2012 10:25

Til: DEP Sygehuspolitik Kontorpostkasse

Cc: Anna Skat Nielsen; Mille Keller Holst

Emne: RE: Haring: L 110 - forslag til lov om sendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

- bemeerk frist onsdag d. 21. marts 2012, k. 12.

DI takker for muligheden for at afgive hgringssvar. DI har ingen kommentarer til den
fremsendte hering.

Med venlig hilsen

Mille Keller Holst
Sundhedspolitisk konsulent

(+45) 3377 3936
(+45) 2284 0559 (Mobile)

mikh@di.dk
di.dk

----- Original Message-----

From: Anna Skat Nielsen [mailto:ani@sum.dk]

Sent: 14. marts 2012 13:18

To: 'regioner@regioner.dk’'; 'kl@kl.dk'; 'amgros@amgros.dk’; 'Helle.bup@hotmail.com';
'do@optikerforeningen.dk’; 'dk@kordegn.dk'; 'DKF@kiropraktor-foreningen.dk'; 'dp@dp.dk’;
'dsr@dsr.dk’; 'info@tandlaegeforeningen.dk'; 'info@dansktp.dk'; 'dbio@dbio.dk’; 'fy-
sio@fysio.dk'; ’etf@etf.dk’'; 'ff@farmakonom.dk'; 'foa@foa.dk'; 'post@diaetist.dk’;
'frd@radiograf.dk’'; 'fas@dadl.dk’; 'sek@jordemoderforeningen.dk'; 'info@lkt.dk';
'lasf@lasf.dk'; 'dadl@dadl.dk'; 'lvs@dadl.dk'; 'pd@pharmadanmark.dk'; 'plo@dadl.dk’;
"tnl@tnl.dk’'; 'yl@dadl.dk'; '3f@3f.dk'; 'info@bedrepsykiatri.dk’;
'vihs@servicestyrelsen.dk'; ’'dhf@dhf-net.dk’'; 'Susie.Broendum@rh.regionh.dk’;
"info@patientsikkerhed.dk'; 'dh@handicap.dk’; 'info@danskepatienter.dk'; 'dch@dch.dk’;
"fbr@fbr.dk’; 'info@gigtforeningen.dk'; 'admin@hjernesagen.dk’;
'post@hjerteforeningen.dk’; 'hospiceforum@hospice.dk’'; 'info@cancer.dk'; 'lap@lap.dk’;
'sek@spiseforstyrrelser.dk’; ’'Landsforeningen@sind.dk’; 'info@patientforeningen-
danmark.dk'; 'info@scleroseforeningen.dk'; 'mail@sjaeldnediagnoser.dk’;
'aef@aeldreforum.dk'; 'ae@aeldremobiliseringen.dk’; 'aeldresagen@aeldresagen.dk';
"kontakt@cfh.ku.dk'; 'middelfart@gigtforeningen.dk’; 'aarhus@gigtforeningen.dk’;
'skaelskoer@gigtforeningen.dk’; 'apotekerforeningen@apotekerforeningen.dk’;
'hoeringssager@danskerhverv.dk'; DANSKINDUSTRI; 'dansk-it@dansk-it.dk';
'epilepsihospitalet@filadelfia.dk’; 'info@igldk.dk'; 'info@muskelsvindfonden.dk’'; 'in-
fo@lif.dk'; ’bof@amagertorvll.dk'; 'info@oasis-rehab.dk'; 'ptu@ptu.dk'; 'rct@rct.dk’;
'amerbs@rct-jylland.dk’; ‘'bpedersen@rct-jylland.dk'; 'infoost@rcfm.dk’;
'admin@sanktlukas.dk’; 'haslev@sclerosecentret.dk'; 'ry@sclerosecentret.dk’;
'sct.maria@hospice.regionsyddanmark.dk’; 'redaktion@vaccinationsforum.dk';
'sekretariatet@vejlefjord.dk’; 'lsi@suf.kk.dk'; Line Raahauge Hvass; 'dt@datatilsynet.dk’;
DNVK Kontorpostkasse Den Centrale Videnskabsetiske Komité; Etisk RAad Kontorpostkasse;
"info@tinganes.fo'; 'govsec@nanoq.gl'; 'center@humanrights.dk’; Legemiddelstyrelsen;
'pf@patientforsikringen.dk’; 'pob@patientombuddet.dk’'; ‘'riomfr@fo.stm.dk’;
‘riomgr@gl.stm.dk’'; 'info@rigsrevisionen.dk'; Sundhedsstyrelsen Institutionspostkasse;
"fm@fm.dk'; 'ism@ism.dk’'; 'jm@jm.dk'; 'hovedstaden@statsforvaltning.dk';
'midtjylland@statsforvaltning.dk’; 'nordjylland@statsforvaltning.dk’';
'sjaelland@statsforvaltning.dk'; 'syddanmark@statsforvaltning.dk'; 'stm@stm.dk'; OIM
@konomi- og Indenrigsministeriet postkasse; 'fvm@fvm.dk'; 'mim@mim.dk'; 'evm@evm.dk'
Subject: Heoring: L 110 - forslag til lov om @ndring af sundhedsloven og lov om Det Etiske
R3dd - bemazrk frist onsdag d. 21. marts 2012, kl. 12.
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Dansk Kiropraktor Forening

Vendersgade &, 2tv. + 1365 Kgbenhava K
Tif 3383 0400 = wwav darukkiroprakiorfurening.dk

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6
1057 Kgbenhavn K

Kebenhavn, den 20. marts 2012

Hegring over L 110

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har fremsendt forslag til lov om aendring af sundheds-
loven og lov om Det Etiske Rad (Digital ansggning om tilskud til leegemidler, organisatorisk
aendring af embedslaegeinstitutionerne, andring af Sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn m.v.,
nedlaeggelse af Det Nationale Forebyggelsesrdd samt aendring af sekretariatet for Det Etiske

R&d).

Dansk Kiropraktor Forening har ikke bemaerkninger til de foresldede aendringer af sundhedslo-
ven og lov om Det Etiske Rad.

Med venlig hilsen
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il B
Annette Bonne
Chefkonsulent



Danmarks
Lungeforening

Sundere junger ~ livet igennem

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Att. Specialkonsulent Anna Skat Nielsen

E-mail: ani@sum.dk

@sterbro, den 21. marts 2012

Heringssvar til L 110 — forslag til lov om aendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

Danmarks Lungeforening har modtaget hgringen via Danske Patienter og har bemzerket den
meget korte hgringsfrist, som vi synes er aergerlig pa grund af det vigtige emne.

Forebyggelse kan pa sigt nedbringe antallet af lungesyge markant — herunder de mere end
500.000 med KOL eller astma. Det er en vigtig del af Danmarks Lungeforenings vision at
forebygge, at lungerne bliver syge.

Vier enige i, at der er brug for en starkere og mere fokuseret forebyggelsesindsats til gavn for
danskernes generelle sundhedstilstand. Det er imidlertid vigtigt, at der bliver inddraget
eksperter og forebyggelsesviden vedrgrende alle de store folkesygdomme, herunder KOL.

Vi kan imidlertid forst3, at Sundheds- og forebyggelsesministeren allerede har haft de forste
rundbordssamtaler med forskellige organisationer pa forebyggelsesomradet. Det undrer os i
den forbindelse en del, at lungeomradet - og i szerdeleshed KOL-patienterne - ikke har veeret
repraesenteret. Vi deltager gerne i kommende rundbordssamtaler om borgerrettet forebyggelse
pa barne- og voksenomradet med den viden og de aktiviteter, som vi kan tilbyde:

Blandt vores aktiviteter pa forebyggelsesomradet kan vi naavne et forebyggelsesprojekt til
forsyningsvirksomheder med ansatte, der ofte har en gget risiko for at udvikle
livsstilssygdomme, samt et nyteenkende rygeforebyggende undervisningsprojekt til folkeskolens
®ldste klasser med fokus pa sunde lunger. Herudover deltager vi blandt andet i de arlige
undersggelser om henholdsvis danskernes rygevaner og deres viden om og holdninger til
tobaksforurenet luft — i samarbejde med Sundhedsstyrelsen, Hjerteforeningen og Kraeftens
Bekampelse.

Venlig hilsen

S
Anne Brandt Susanne Holmgaard Hansen
Direktar Projektleder, organisation og politik

Danmarks Lungeforening
Strandboulevarden 47B :: DK-2100 Kgbenhavn @ :: T+45 38 74 55 44 :: info@lunge.dk :: www.lunge.dk



Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Sygehuspolitik

Holbergsgade 6

DK-1057 Kebenhavn K

Dato 21. marts 2012

Hering over L110 - forslag til lov om &ndring af sundhedsloven og lov om Det
Etiske Rad (Ministeriets sagsnr. 1201630).

Dansk Selskab for Patientsikkerhed takker for at f& muligheden for at kommentere

lovforslaget.

Vedrorende forslaget om zendring af Sundhedslovens § 219, stk. 1:

Som udgangspunkt finder Dansk Selskab for Patientsikkerhed, at Sundhedslovens
bestemmelser vedrerende pligt til at rapportere utilsigtede haendelser, der pr. 1.
september 2010 blev udvidet til at omfatte kommunernes sundhedsomrade, ma
forventes at have et stgrre potentiale med hensyn til at ege patientsikkerheden pa
plejehjemsomradet, end Sundhedsstyrelsens regelmaessige tilsyn.

Bedemt ud fra Sundhedsstyrelsens arlige rapporter for plejehjemstilsynet har det
systematiske tilsyn med plejehjemmene dog pa nogle omrader bidraget til en positiv
udvikling for patientsikkerheden, blandt andet ved at fokusere pa utilsigtede

haendelser vedrgrende medicinering.

Den foresladede lovaendring betyder, at Sundhedsstyrelsens regelmaessige arlige
tilsyn erstattes af ad hoc tilsyn i de tilfselde, hvor der tidligere er fundet alvorlige fejl
og mangler med betydning for patientsikkerheden, eller fundet anledning til alvorlig
kritik. Det ber fremsta mere klart, hvordan Sundhedsstyrelsen ved bortfald af de
regelmaessige tilsyn skal komme i besiddelse af oplysninger om, at der foreligger
forhold, der truer patientsikkerheden. Klager eller negativ presseomtale, som ikke er
naevnt som informationskilde i bemeaerkningerne, ber ogsa indga i grundlaget, men
har dog naeppe et kvantitativt betydende omfang. Hidtil har den vaesentligste
informationskilde formentligt netop vaeret de regelmaessige tilsyn. Som forslaget til

Dansk Selskab for
Patientsikkerhed

clo

Hvidovre Hospital, P610
Kettegard Alle 30

2650 Hvidovre

TH. +45 3862 2171
Fax  +45 3862 3607

info@patientsikkerhed.dk
www.patientsikkerhed.dk



aendring af § 219 er formuleret, vil 2endringerne i praksis kunne betyde udfasning af
Sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn i labet af en kort arreekke, hvilket kan veere
betaenkeligt set i forhold til patientsikkerheden.

Det ber pa den baggrund overvejes at etablere en ny model for Sundhedsstyrelsens
tilsyn, hvor hovedvaegten lzegges pa institutionernes egenkontrol, og hvor
tilsynsmyndighedens opgave ville veere at tilse, at der bliver arbejdet fremadrettet og
systematisk med at forbedre patientsikkerheden. Plejehjem, der dokumenteret
arbejder malbevidst med kvalitetsforbedring og pa at opna en moden
patientsikkerhedskuitur, fx som led i akkreditering, behaver ikke nadvendigvis at blive
vurderet regelmeessigt ved tilsynsbesag.

Dansk Selskab for Patientsikkerhed har ikke bemaerkninger til de gvrige dele af

lovforslaget.

Med venlig hilsen

Lotte Fonnesbaek
Sundhedsfaglig chef

2/2



Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Heringssvar vedr. L 110 forslag til lov om 2ndring af sundhedsloven
og lov om Det Etiske Rad.

Danske Regioner takker for fremsendte mail af 14.03.12 vedr. hering af *L 110
Forslag til lov om @&ndring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad’.

Danske Regioner har folgende heringssvar til hhv.
e Digital ansggning om tilskud til legemidler
¢ Embedslegeinstitutionens omorganisering og &ndring i plejehjemstilsyn
e Nedlzggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad

Vedr. digital ansegning om tilskud til l2gemidler

Regionerne kan tilslutte sig forslaget om indferelse af et formkrav om digital an-
spgning om individuelt medicintilskud under forudsztning af, at der — som angivet
1 bemarkningerne i pkt. 2.1.2. til lovforslaget:

e bliver udviklet et centralt og mere brugervenligt digitalt online-
anspgningssystem i Det Falles Medicinkort (FMK), som er mindst lige s
hurtigt for legen at anvende, som det er at udfylde og afsende en papiran-
segning

e at der udvikles en webservice, der kan anvendes i leegepraksissystemerne
(almen praksis) og EPJ-systemerne (hospitalerne), s leegen kan sgge di-
rekte fra eget system.

I bemaerkningerne til lovforslaget stér, at:
e formkravene om digital ansggning forventes indfert den 1. januar 2013.

e al almindelig brev-post, papirblanketter mv. til og fra det offentlige skal
udfases frem mod 2015, s& al kommunikation herefter foregar digitalt.

REGIONER

21-03-2012

Sag nr. 12/607
Dokumentnr. 11274/12
Mette Grenholt Harbo
Tel. 35298192

E-mail: mha@regioner.dk

Danish Regions - Brussels
Office

Square de Meets 1

B - 1000 Brussels

T-3225501280
F+3225501272
E regioner@regioner.dk



e mélsztningen er, at 80 % af alle anspgninger, anmeldelser og indberetnin-
ger til det offentlige, som er omfattet af lovgivningen, skal forega digitalt
inden udgangen af 2015.

Folgende forhold ber medtaenkes, nér lgsningen specificeres:

e Indberetninger foretages oftest af sekretzren. Pa nuvarende made foregar
det ved diktat, sekretzr skriver, laeegen underskriver. Det ber afklares,
hvorledes dette gares fremover.

¢ Lesningen ber bygge pé eksisterende lgsninger, si samme log-on og regi-
streringsansvar kan genbruges.

e Afdxkke om der er behov for at understette en arbejdsgang, hvor andre
faggrupper kan leegge en ansegningen til elektronisk godkendelse ved la-
gen, som si videresender.

e De indsendte ansggninger ber kunne hentes frem i forskellige organisato-
riske enheder, sé vi dels kan kontrollere om en patient allerede er terminal-
registreret, og at der ikke indsendes flere enslydende ansggninger pa
samme patient.

Det antages pa baggrund af ovenstéende, at leger, der stadig ikke har mulighed for
at ansege om individuelt tilskud digitalt, fortsat kan lave en papiransggning frem
til 2015.

Vedr. Embedslegeinstitutionens omorganisering og ndring i plejehjemstil-
syn

Danske Regioner vurderer, at det er rimeligt at gere tilsynet behovsbestemt, og
samtidig er det vigtigt, at den samlede tilsynsindsats pd omridet ikke mindskes
men i hejere grad fokuseres. Hvis der pé tilsynsbesgget er fundet alvorlige fejl og
mangler, som indebarer patientsikkerhedsmassige risici eller giver anledning til
alvorlig kritik, vil Danske Regioner foresla, at der ogsa sker en tilbagemelding til
regionerne om forhold, som regionerne har ansvaret for - det kunne fx vere i rela-
tion til medicinhéndtering og medicinadministration p4 de kommunale institutio-
ner.

Der ber ligeledes vaere mulighed for, at man kan anmode om tilsyn pé steder, der
ikke tidligere har varet anset for kritisable, hvis der opstir behov herfor. Sidst-
nzvnte indeberer behov for afklaring af, hvem der skal have adgang til at anmode
om et sidant tilsyn eller opmarksomhed, her teenkes pé beboeren selv, parerende,
ansatte med mere.

Side 2



Tilsyn kan pege pé problematiske forhold, som skal rettes op. Det generelle arbej-
de med kvalitetsforbedringer og bedre patientsikkerhed kreever dog en systematisk
og kontinuerlig proces. Det kan bl.a. opnas ved at anvende Den Danske Kvalitets-
model. Danske Regioner vil derfor gerne opfordre til, at kommunerne i hgjere grad
tilslutter sig Den Danske Kvalitetsmodel.

Region Midt foreslar, at de tre embedslaegeinstitutioner folger de tre uddannelses-
regioner Nord, @st og Syd.

Vedr. nedleggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad

Danske Regioner vil i forbindelse med forslaget om at nedlegge Det Nationale
Forebyggelsesrdd understrege vigtigheden af, at forebyggelsesomridet lebende
dagsordenssttes og synliggores - bade politisk og i befolkningen - og at en ny
central organisering understetter dette bedst muligt. Regionerne og Danske Regi-
oner bidrager allerede og vil fortsat deltage i arbejdet via faglig radgivning om og
koordinering af forebyggelsesinitiativer, deltagelse og initiering af forskningspro-
jekter, deltagelse i debatmeder m.v.

Med venlig hilsen

Lisbeth Nielsen

Side 3



N1 77
DATATILSYNET

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Holbergsgade 6

1057 K@benhavn K

Sendt til: spok@sum.dk og ani@sum.dk

Kopi sendt til: jm@jm.dk

20. marts 2012

Datatilsynet
Borgergade 28, 5.
1300 Kebenhavn K

CVR-nr. 11-88-37-29

Telefon 3319 3200
Fax 3319 3218

E-mail
dt@datatilsynet.dk
www.datatilsynet.dk

Jnr. 2012-112-0044
Sagsbehandler

Maja Blomquist
Rasmussen

Direkte 3319 3229

Vedrerende hoering over L 110 - forslag til lov om z2ndring af sundheds-
loven og lov om Det Etiske Rad (Digital ansegning om tilskud til anseg-
ning om tilskud til lzegemidler, organisatorisk sendring af embedslaegein-
stitutionerne, endring af Sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn m.v., ned-
lzeggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad samt sendring af sekretaria-
tet for Det Etiske Rad)

1. Ved e-mail af 14. marts 2012 har Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
anmodet om Datatilsynets eventuelle bemaerkninger til ovennavnte lovfors-
lag.

Datatilsynet skal i den anledning udtale folgende:

2. Det foreslas i lovforslagets § 1, nr. 1, at der i sundhedslovens § 154, stk. 1,
indsattes en bemyndigelse for ministeren til at fastsatte regler om formkrav
til leegers anseggning om individuelle tilskud til leegemidler, herunder at an-
segningen og efterfolgende korrespondance skal ske digitalt.

Af de almindelige bemarkninger, afsnit 2.1.2., fremgar bl.a.:

”Det bemarkes i ovrigt, at udmentningen af bestemmelsen vil ske i overensstemmelse
med Justitsministeriets bekendtgerelse nr. 528 af 15. juni 2000 om sikkerhedsforan-
staltninger til beskyttelse af personoplysninger, som behandles for den offentlige for-
valtning (”Sikkerhedsbekendtggrelsen”), som har almen gyldighed for sikkerheden i
forbindelse med databehandling.”

Det fremgar desuden af bemarkningerne til lovforslagets § 1, nr. 1, at:

”Det forudsattes, at der bliver udviklet et centralt og mere brugervenlig digitalt online-
anseggningssystem i Det Fzlles Medicinkort (FMK), og at denne centrale lesning vil
vaere mindst lige sa hurtig som det vil vere at udfylde og afsende en papiransegning.
Det nye system vil blive indplaceret i den eksisterende sundheds-it infrastruktur/FMK.

Det foruds=ttes endvidere, at der vil blive udviklet webservices, der kan integreres til
legepraksissystemer og EPJ og dermed vare endnu hurtigere at anvende end den cen-
trale lasning som ovenfor beskrevet. En integreret losning baseret pA webservices gor
det muligt for legerne at integrere ansggningen om individuelt tilskud i deres ovrige



arbejdsgange i forbindelse med behandlingen af patienten, fx i forbindelse med ud-
skrivelse af recepter.”

2.1. Datatilsynet bemarker, at sikkerhedsbekendtgerelsen' efter sit indhold
kun gzelder for behandling af personoplysninger, som foretages for den offent-
lige forvaltning, jf. bekendtgerelsens § 1.

Nar der er tale om lovgivning om obligatorisk digital kommunikation er det
imidlertid Datatilsynets opfattelse, at sikkerheden skal leve op til de krav, som
glder for den offentlige sektor. Uanset om de omhandlede brugere er private
eller offentlige, ma behandlingen af personoplysninger saledes leve op til kra-
vene i sikkerhedsbekendtgerelsen.

Datatilsynet skal foresla, at det preciseres i lovforslaget, at datasikkerheden i
de lgsninger, der anvendes ved den omhandlede digitale ordning, skal leve op
til sikkerhedskravene i sikkerhedsbekendtgerelsen.

De relevante krav omfatter — athangig af lesningens nermere udformning —
navnlig felgende:

o forpligtelsen til at fastsatte nermere retningslinjer, der uddyber, hvor-
dan de fornedne sikkerhedsforanstaltninger konkret er etableret i or-
ganisationen
kravet om instruktion af medarbejderne
kravet om skriftlige aftaler med eventuelle databehandlere til sikring
af, at datasikkerheden lever op til persondataloven og sikkerhedsbe-
kendtgerelsen, samt at den dataansvarlige péaser dette

e kravet om sarlige retningslinjer ved adgang ved brug af it-udstyr uden
for den dataansvarliges lokaliteter (hjemmearbejdspladser o.1.)
kravet om fysisk sikkerhed
iagttagelse af de forngdne sikkerhedsforanstaltninger i forbindelse
med reparation og service samt ved salg og kassation af anvendte da-
tamedier

o formel autorisationsprocedure, der sikrer, at kun personer, som autori-
seres hertil, har adgang til personoplysninger, og at der kun autoriseres
personer, for hvem adgangen er nadvendig som led i deres jobfunkti-
on, at disse tildeles et individuelt personligt login, og den udstedte au-
torisation @ndres eller lukkes ved medarbejderens fratraeden eller flyt-
ning inden for organisationen

e kravet om, at der ved transmission via &bne net, f.eks. internet, foreta-
ges en risikovurdering omfattende alle elementer i lgsningen, at der
implementeres de fornadne sikkerhedsforanstaltninger til imedegaelse
af de foreliggende risici, herunder brug af kryptering, hvis fortrolige
eller folsomme personoplysninger overfores via internet, og sikring af
sikkerhed for autenticitet (afsenders og modtagers identitet) og integri-

! Justitsministeriets bekendtgerelse nr. 528 af 15. juni 2000, som @ndret ved bekendtgorelse
nr. 201 af 22. marts 2001, om sikkerhedsforanstaltninger til beskyttelse af personoplysninger,
som behandles for den offentlige forvaltning.



tet (de transmitterede oplysningers @gthed) i fornedent omfang ved
anvendelse af passende sikkerhedsforanstaltninger

¢ kontrol med afviste adgangsforseg, herunder blokering for yderligere
forsog efter et antal afviste adgangsforseg

e registrering (logning) af alle anvendelser af personoplysninger.

2.2. Det fremgér af bemerkningerne, at der vil blive udviklet webservices, der
kan integreres til leegepraksissystemer og EPJ.

Datatilsynet skal understrege vigtigheden af, at der er sporbarhed pa person-
niveau i forhold til de enkelte behandlinger af personoplysninger, og at der
sker logning, jf. sikkerhedsbekendtgerelsens § 19 - ogsé nér lgsningen via
webservices integreres til andre systemer.

3. Datatilsynet skal for god ordens skyld henlede opmarksomheden p4, at det
folger af persondatalovens § 57, at der ved udarbejdelse af bekendtgerelser,
cirkularer eller lignende generelle retsforskrifter, der har betydning for be-
skyttelse af privatlivet i forbindelse med behandling af personoplysninger,
skal indhentes en udtalelse fra Datatilsynet.

Kopi af dette brev er sendt til Justitsministeriets lovafdeling til orientering.

Med venlig hilsen

Maiken Breiiner
Specialkonsulent
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21. marts 2012
J.nr.: 1203595
Dok. nr.: 868762

LWK
Hering vedrerende L110 — Forslag til lov om zendring af sundhedsloven
og lov om Det Etiske Rad
Det Etiske Rad takker for modtagelsen af haringsudkast til L110.
Det Etiske Rad har ingen kommentarer til den del af lovforslaget, der omfatter
a&ndring af sundhedsloven (forslagets § 1).
For sa vidt angéar lovforslagets andring af loven om Det Etiske Rad (forslagets
§ 2), har Radet falgende bemaerkninger:
Radet har med stor tilfredshed noteret sig, at de foreslaede aendringer ikke aen-
drer pa det forhold, at Det Etiske Rad er et uafthaengigt rad, der selv prioritere
sine opgaver inden for virksomhedsomradet.
Radet forudsaetter, at den aendrede ordlyd af § 10 ikke indebzerer sendringer i
den hidtidige praksis, hvorefter Sekretariatets medarbejderstab har en sam-
mensaetning af forskelligartede kompetencer, der sikrer opfyldelsen af den for-
pligtelse, som Radet i henhold til lovgivningen har til at radgive Folketinget, her-
under seerligt Udvalget vedrorende Det Etiske Rad. Radet beder om, at dette vil
fremgd af bemaerkningerne til lovforslaget.
Med venlig hilsen
pa vegne af Det Etiske Rad

/é;&/ £

Jacob Birkler
Formand
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Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6
1057 Kgbenhavn K

Hgringssvar sendt til:
spok@sum.dk med kopi til ani@sum.dk

O Odense:
Diabetesforeningens hgringssvar pa L110 forslag til lov om aen- Rytterkasernen 1

dring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rid 5000 Odense C

Diabetesforeningen har modtaget hgringen via Danske Patienter. Danske O Kaebenhavn:
patienter har ikke haft mulighed for at koordinere et faelles hgringssvar Skindergade 38,1
pga. den korte hgringsperiode. Diabetesforeningen har enkelte bemaerk- 1159 Kebenhavn K

ninger til forslaget.
9 9 Telefon 66 12 90 06

) Fax 65 91 49 08
Generel bemaerkning: df@diabetesfaHeningen.dk
Overordnet er lovforslaget et led i regeringens plan om effektiv admini- www.diabetes.dk

stration i staten og den generelle tilpasning til de kommende &rs gkono-

miske rammer. N&r der i den sammenhaeng skal ske andringerne pa mi- CVRDK-35231528
nisteromraddet er det veesentligt at vaere opmaerksom pd, at denne effek-

tivisering og prioritering ikke betyder, at kvaliteten i sundhedsveesenet

forringes.

Specifikke bemaerkninger:
Samme betragtning som ovenstdende gar sig gaeldende vedrgrende

Sundhedsstyrelsens tilsynsbesgg i forhold til de sundhedsmaessige forhold
pa plejehjem mv. At tilsynet fremover vil veere behovsafstemt og ikke til-
rettelagt efter en lovfastsat kadence ma absolut ikke betyde, at patient-
sikkerheden eller andre sundhedsrelaterede forhold forringes.

Omkring nedlasggelsen af Det Nationale Forebyggelsesrad star der, at der
med dette forslag er grundlag for en staerkere og mere fokuseret fore-
byggelsesindsats til gavn for danskernes generelle sundhedstilstand. Det
har Diabetesforeningen noteret sig og hdber sdledes ikke, at det er udtryk
for en nedprioritering af den patientrettede eller borgerrettede forebyg-
gelsesindsats. Vi gar ud fra, at forebyggelse er et hgit prioriteret omrade,
bade nationalt og i kommunerne jf. regeringsgrundlaget.

CZny /1@474%4

Henrik Nedergaard
Adm. direktgr

Protektor:
H.K.H. Prins Joachim



DEN NATIONALE
VIDE I%SKABSETI SKE -

KOMIT

The National Committee on Health Research Ethics

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Spok@sum.dk og ani@sum.dk

Heringssvar vedr. L 110 — forslag til lov om zndring af sundhedsloven og
lov om Det Etiske Rad

Den Nationale Videnskabsetiske Komité (DNVK) har modtaget hering over L
110.

DNVK finder det meget vasentligt at fremhave folgende:

DNVK og Det Etiske Rad er to selvstendige organer med forskelligartede
funktioner.

DNVK har til opgave dels at behandle klager over forskningsprojekter afgjort
i de regionale videnskabsetiske komiteer, dels behandle ansegninger om god-
kendelser af komplekse forskningsprojekter som forste instans. Der er her tale
om lovbundne opgaver med stramme tidsfrister, hvor de fornedne ressourcer
altid skal vare til stede.

Samtidig er det vasentligt, at der ikke sas tvivl om de to organers uathangig-
hed og uvildighed udadtil.

Som felge heraf er det nedvendigt at fastholde en separation af de to organer,
herunder af sekretariatsbetjeningen, siddan at DNVK og Det Etiske Rad har
egne profiler udadtil i offentligheden i form af selvstendige hjemmesider,
drsberetninger, mv., ligesom der ber vzre et skel imellem organerne i forhold
til drift, journalfering, mv.

Fezllesskabet bestir i udnzvnelsen af en felles sekretariatschef og en fysisk
sammenlagning pa fxlles adresse. Den felles sekretariatschef far i kraft af sin
funktion mulighed for at optimere opgavevaretagelsen i de to organer, og
sikre, at mulighederne for synergi og effektiv ressourceanvendelse udnyttes
optimalt inden for ovennavnte rammer.

DNVK finder, at ovenstiende ber afspejles i bemarkningerne til loven, f.eks.
ved en tilfgjelse af indholdet af ovennvnte afsnit (3-7) i afsnit 3.2. i de al-
mindelige bemarkninger til lovforslaget.

Finsensvej 15
DK-2000 Frederiksberg

Tel +45 7226 9370
dnvk@dnvk.dk
www.dnvk.dk

20. marts 2012

Sags nr.: 1203585
Sagsbeh.: SUMSPJ/DNVK
Dok nr.: 864064



DNVK foreslar desuden, at de serlige bemarkninger til § 2 &ndres, sidan at
det fremgdr, at der bliver tale om et fxllesskab i form af om udnzvnelse af en
felles sekretariatschef og sammenflytning pa felles adresse.

Med venlig hilsen

Johs Gaub Mette Hartlev
Formand Nestformand
P4 formandskabets vegne
d %/\,
usanne Pihl Jakobsen

Specialkonsulent
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Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Slotsholmsgade 10-12
1216 Kgbenhavn K

Hgring: L 110 - forslag til lov om zndring af sundhedsloven og lov
om Det Etiske Rid

Erhvervs- og Vakstministeriet har modtaget ovenstiende hgring fra Mi-
nisteriet for Sundhed og Forebyggelse. Erhvervs- og Vakstministeriet har
sendt materialet i hgring hos Erhvervsstyrelsen og Konkurrence- og For-
brugerstyrelsen. Erhvervs- og Vakstministeriet har pd baggrund af hg-
ringssvar fra Erhvervsstyrelsen fglgende bemarkninger.

Erhvervsstyrelsens Center for Kvalitet i ErhvervsRegulering (CKR) har
fglgende bemarkninger.

Administrative konsekvenser

Digitaliseringen af lzgers ansggninger om individuelle tilskud vurderes
at medfgre administrative lettelser for leegerne i form af reduceret tids-
forbrug ifm ansggningen og reducerede udgifter til porto mm.

CKR vurderer, at lettelsen muligvis vil vere over 10.000 timer pa sam-
fundsniveau. Ved initiativer med lettelser over 10.000 timer skal der fore-
tages en méling af de administrative lettelser for at undersgge tidsforbru-
get nzrmere. CKR vil tage kontakt til Ministeriet for Sundhed og Fore-
byggelse vedr. en evt. méling.

Kontaktperson for ovenstiende bemarkninger er:

Esben Larsen
Fuldmagtig

TIf. direkte 33 30 76 89
E-post: EsbLar@erstdk

Erhvervs- og Vakstministeriet har ikke yderligere bemarkninger til den
fremsendte hgring.
Med venlig hilsen
S
(il C [//L

Sanne Olsen

16. marts 2012

12/02803-5

/sos-dep

ERHVERVS- 06
VAKSTMINISTERIET
Slotshoimsgade 10-12
1216 Kebenhavn K

TH. 33923350
Fax 33123778
CVR-nr. 10092485
evm @evm.dk
www.evm.dk
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Social- og Sundhedsministeriet
Holbergsgade 6

1057 Kgbenhavn K

Att. spok@sum.dk

Hgringssvar vedrgrende L 110- forslag til lov om aendring af
sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad (Digital ansggning om
tilskud til lzegemidler, organisatorisk @ndring af embedslage-
institutionerne, aendring af Sundhedsstyrelsens plejehjemstil-
syn m.v., nedlaeggelse af Det Nationale Forebyggelsesrdd samt
2ndring af sekretariatet for Det Etiske Ridd)

FOA- Fag og Arbejde takker for henvendelsen og har falgende kom-
mentarer til 2andringsforslaget.
FOA- Fag og Arbejde ser positivt pa, at embedsleegens fokus er pa de

institutioner, der har brug for flere tilsyn fremfor, at man driver mange

tilsyn med alle institutioner. Forslaget om andringerne i embedsleegens

tilsyn ligger godt i tr8d med at afbureaukratisere omradet.

Endvidere understgttes omradet af rapporteringssystemet , hvor der er
abnet op for nye mader at arbejde lzererende med patientsikkerheden
og kvaliteten. Det er dog stadig vigtigt, at man lokalt afssetter ressourcer
til dette kvalitetsarbejde, da andret arbejdsorganisering m.v. er ressour-

cekravende.

FOA er enig i, at effekten og udbyttet af radets arbejde er sveert at fa gje
pa. Det kan have mange 3rsager - opstart og manglende prioritering i en
krisetid, sammensaetningen samt at sundhedsstyrelsen har sekretariatsbe-
tjent Radet.

Det kan pa den baggrund give god menig at revurdere R3dets virke 0g se
om formalet med Radet kan Igftes pd anden vis. Det foresl3s, at R3det
nedlaegges og erstattes af 1-2 mgder arligt med et panel af eksperter og
overlade resten til Sundhedsstyrelsen, patientforeninger og forskere.
Forslaget har karakter af en besparelsesgvelse mere end den opprioritering
som FOA gerne ser i lyset af den stadig stigende ulighed i sundhed, der ik-
ke mindst rammer vore medlemmer. FOA tror ikke, at forslaget vil medvir-
ke til at forbedre og sikre folkesundheden - herunder uligheden i sundhed
som FOA er meget optaget af.

Dato:
19.03.2012

Sagsnummer:
12/854930

Ref.:
KAS/ulro

FOA
Staunings Plads 1-3
1790 Kgbenhavn V

Telefon 4697 2626
Telefax 4697 2300

Giro 80147 95
E-mail
foa@foa.dk

a-kassen@foa.dk

www.foa.dk
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Hvis den sociale ulighed i sundhed skal reduceres og folkesundheden styr-
kes. Er der behov for en anden tilgang, der udover fokusering pa naturvi-
denskabelig baseret forebyggelse i langt hgjere grad inddrager samfunds-
og humanvidenskabelig viden. Med andre ord, har en sundhedsfremmende
tilgang. FOA mener, at arbejdsmarkedet og arbejdspladserne er en vae-
sentlig aktgr ikke mindst i forstaelsen af og bekaempelsen af uligheden af
sundhed, og dermed i forbedringen af folkesundheden. FOA deltager gerne
i droftelser, der kan fremme en indsats til forbedring af folkesundheden og
uligheden i sundhed.

FOA - Fag og Arbejde har ikke yderligere kommentarer til naervaerende

hgring.

Venlig hilsen

Y Qlals

Karen Steehr

Sektorformand



Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
spok@sum.dk

Kopi: ani@sum.dk

21. marts 2012

Heringssvar om sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

Vi har modtaget forslag til lov om @ndring af sundhedsloven og lov om Det Etiske
Rad, digital ansegning om tilskud til legemidler og nedlaggelse af Det Nationale
Forebyggelsesrad.

Forbrugerradet har folgende bemarkninger:

Forbrugerradet stotter digitaliseringen af lzegers anssgninger om individuelle
tilskud

Forbrugerradet stotter digital ansegning om tilskud til legemidler og haber at det
kan fremme hurtigheden af sagsbehandlingen og dermed komme forbrugerne til
gode.

Forbrugerradet statter alle former for digitalisering, men ensker samtidig at gore
opmarksom p4, at i takt med udviklingen af et centralt og mere brugervenligt
online-ansggningssystem i den eksisterende sundheds-IT infrastruktur, Det fxlles
medicin (FMK), er et presserende behov for at datasikkerhed indbygges i
sundhedssektoren. Forbrugerradet har tidligere gjort opmaerksom pa at dette kan
gores ved at stille krav i sundhedsloven om, at felles-registre i sundhedsvasenet
skal udbygges med en Privacy by Design-lgsning for at sikre beskyttelse af
personoplysninger.

Angiende nedlzggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad

Forbrugerradet opfordrer til at Det Nationale Forebyggelsesrads nuvarende
opgaver i forhold til forebyggelsesindsatser forsat vil blive prioriteret hejt og
varetages andre relevante steder, eller som foreslaet et ekspertpanel, som en til to
gange arligt medes med ministeren for Sundhed og Forebyggelse, siledes de
enkelte opgaver forsat kan medvirke til at fremme sundhedstilstanden i Danmark.

Forbrugerradet vil foresla, at der stadig sikres uathengig og relevansbaseret
udpegninger af medlemmer til ekspertpanelet og vi legger vagt pa at panelet skal
have et bredt fagligt fundament.

dgiver af 12

RADET

Dok. 125061/

Fiolstreede 17
Postboks 2188
DK-1017 Kgbenhavn K

Tif, {+48) 7741 7741
Fax (+48) 7741 7742
Mail Ffbhr@fbr.dk
Web www. fbr.dk



Samfundsdebatten skal fortsatte

Forbrugerradet legger vagt pa fastholdelse af de samfundsdebatter, som Etisk Rad
pabegynder og deltager aktivt i. Fx pa sundhedsomradet vil fremtidens forbrugere
blive medt med stadig flere, nye undersogelses - og behandlingsmetoder og netop i
denne kontekst er der behov for en god og grundig samfundsdebat.

Til sidste vil Forbrugerradet understrege vigtigheden af, at der fortsat bevares en
hgj kvalitet i sundhedsvasenet i forbindelse med planen om effektiv administration
i staten.

Med venlig hilsen
Vagn Jelsge Mette Justesen
Afdelingschef Projektmedarbejder

22



HJERTEFORENINGEN (@)

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6
1057 Kebenhavn K

Dato: 21. marts 2012
Direkte tif. 33670017
E-mail: signeef@hjerteforeningen.dk

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har ved mail af 14. marts 2012 anmodet
Hjerteforeningen om eventuelle bemaerkninger til forslag til lov om gendring af
Sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad.

Hjerteforeningen har falgende bemeerkninger til forslaget:

Overordnet ser Hjerteforeningen med stor bekymring pa de senere ars udvikling, hvor der
gives urimelige korte haringsfrister, som i dette tilfeelde. P& baggrund af den korte frist, har
Hjerteforeningen ikke mulighed for at sende bemaerkninger igennem Danske Patienter.

Foreningen vil gerne opfordre til ministeriet til at sikre, at heringsfrister i forbindelse med
udarbejdelse af love, bekendtgerelser og vejledninger fastiaegges, sa de giver muligheder
for, at organisationer, myndigheder og andre kan bidrage med relevante viden, perspektiver
og erfaringer til det lovforberedende arbejde.

Vedrgrende digital ansggning om medicintilskud. Hjerteforeningen er positiv i forhold til at
udnytte IT til at forbedre ansggninger om tilskud. Det er dog afgerende for foreningen, at det
er nemt at ansgge. | den sammenhaeng skal Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse vaere
opmaerksom pa, at ikke alle lseger er tiimeldt Det Faelles Medicinkort, og at teknologien har
haft ekstreme begyndervanskeligheder. Digitale ansagninger ber derfor farst indferes, nar
teknologien er universelt udbred og sikkert fungerende.

Omkring nedleeggelsen af det Nationale Forebyggelsesrad. Hjerteforeningen har overordnet
sveert ved at vurdere betydningen af, at det Nationale Forebyggelsesrad nedlzegges, men vi
haber, den nye lzsning med et ekspertpanel vil styrke forebyggelsesindsats.
Hjerteforeningen har stor erfaring med forebyggelse, og vi stiller os derfor til radighed ved en
kommende sammenseaetning af ekspertpanelet.

Med venlig hilsen

Gorm Boje Jensen
Forskningschef, professor, overlaege, dr.med.

HAUSER PLADS 10 1127 K@BENHAVN K - TEL +45 3393 1788 - FAX +45 3393 1245 1
POST@HJERTEFORENINGEN.DK - WWW.HJERTEFORENINGEN.DK

PROTEKTOR HENDES KONGELIGE H@JHED KRONPRINSESSE MARY



Kreftens Bekempelse

21. marts 2012

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse Direktionen
(spok@sum.dk)
(ani@sum.dk) Strandboulevarden 49

2100 Kgbenhavn @

TIf +45 3525 7500
Fax +45 3525 7701
www.cancer.dk

UNDER PROTEKTION AF
HENDES MAJESTAT DRONNINGEN

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har den 14. marts 2012 udsendt L 110 — forslag til

lov o

m &ndring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad i hering med frist for svar den

21. marts 2012.

Den korte tidsfrist har ikke givet Kraftens Bekeempelse mulighed for at forholde sig indgéen-

de til

de effektiviserings- og prioriteringsinitiativer, som er et led i regeringens plan for "Ef-

fektiv administration i staten”.

Krazften Bekampelse vil derfor anmode ministeriet om fremadrettet at afsatte den fornedne
tid til at gennemfoere heringsprocesser, hvis vi som heringspart skal have mulighed for at gen-
nemgd og vurdere de fremsatte lovforslag.

Med

Adm

Det virker som en god og effektiv lasning at overgé til digitale ansegninger om tilskud
til legemidler.

Kraftens Bek&mpelse har ingen kommentarer til oprettelse af tre decentrale embeds-
leegekontorer i stedet for én embedslaegeinstitution i hver af regionerne.

Det vil forringe sikkerheden for de svageste borgere i samfundet, hvis Sundhedsstyrel-
sen fremover kan undlade ét &rligt uanmeldt tilsynsbeseg pé plejehjem.

Det er en god lgsning at nedlaegge Det Nationale Forebyggelsesrad og i stedet erstatte
det med et panel af eksperter, som mades med ministeren for Sundhed og Forebyggel-
se én til to gange Arligt for at bidrage med inspiration til forebyggelsesindsatsen og op-
folgning pa de nationale mal for forebyggelse.

Kreftens Bekampelse har stor erfaring med at udvikle nye forebyggelsesmetoder og
indsamling af viden pa omrédet, og vi stiller os derfor til rddighed ved en kommende
sammens&tning af ekspertpanelet.

Kraftens Bek&mpelse har ingen kommentarer til sammenlegningen af sekretariaterne
for Det Etiske R&d og Den Nationale Videnskabsetiske Komité.

hilsen

venlig %
é/ ,,//// W’\\""‘
Lew&’/té gaard Pedersen

. idirektar
£
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Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
spok@sum.dk, ani@sum.dk

INSTITUT FOR
MENNESKERETTIGHEDER

STRANDGADE 56

DK-1401 K@BENHAVN K

TEL. +45 32 69 88 88

FAX +45 32 69 88 00
CENTER@HUMANRIGHTS.DK
WWW MENNESKERET.DK
WWW HUMANRIGHTS.DK

DATO 21. marts 2012
JNR. 540.10/26871/

SWG/MZA

Hering over forslag til lov om a@ndring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad
(Digital ansagning om tilskud til la2gemidler, organisatorisk &ndring af
embedslaegeinstitutionerne, @ndring af Sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn m.v.,
nedlaggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad samt zendring af sekretariatet for
Det Etiske Rad)

Ved e-mail af 14. marts 2012 har Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse anmodet om
at modtage Institut for Menneskerettigheders eventuelle bemaerkninger til ovennasvnte

lovforslag.

Institut for Menneskerettigheder skal — saerligt i forbindelse omorganiseringen af
forebyggelsesindsatsen — kort gere opmeerksom pa artikel 12 i FN's konvention om
gkonomiske, sociale og kulturelle rettigheder, hvoraf det blandt andet fremgar, at stater
anerkender ethvert menneskes ret til at nyde den hajst opnaelige fysiske og psykiske
sundhed, samt at de foranstaltninger, som staterne skal traeffe for at opna den fulde
virkeliggerelse af denne ret, blandt andet skal omfatte foranstaltninger, som er
ngdvendige for at forebygge, behandle og bekzempe sygdomme. Retten til sundhed er
ogsa beskyttet i andre internationale samt regionale konventioner m.v.

Instituttet skal endvidere bemaerke, at staten i forbindelse med forebyggelsesinitiativer
bar veere opmaerksom pa at tilpasse initiativer til alle malgrupper, herunder méalgrupper
der kan have saerlige behov i forbindelse med formidling som for eksempel etniske

minoriteter.

Institut for Menneskerettigheder har ikke yderligere bemeaerkninger.

INSTITUT FOR MENNESKERETTIGHEDER ER OPRETTET VED LOV AF 6.6.2002 OM ETABLERING AF DANSK CENTER FOR INTERNATIONALE STUDIER OG
MENNESKERETTIGHEDER. INSTITUTTET ER ETABLERET SOM NATIONAL MENNESKERETTIGHEDSINSTITUTION | HENHOLD TIL FN'S PARIS PRINCIPPER.
INSTITUTTET VIDEREF@RER DE AKTIVITETER, DER SIDEN 1987 BLEV VARETAGET AF DET DANSKE CENTER FOR MENNESKERETTIGHEDER.
INSTITUTTET VARETAGER FORSKNING, INFORMATION, UNDERVISNING, DOKUMENTATION OG INTERNATIONALE PROGRAMMER.



Der henvises til sag.nr. 1201630.

Med venlig hilsen

Sara W. Guldagger

INSTITUT FOR
MENNESKERETTIGHEDER



Anna Skat Nielsen

Specialkonsulent, Sygehuspolitik
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6

1057 Kebenhavn K

Heoringssvar vedr. L 110 - forslag om @ndring af
sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

KL takker hermed for muligheden for at afgive horingssvar til L. 110 -
forslag til zndring af sundhedsloven zndring af sundhedsloven og lov om
Det Etiske Rad. KL mi dog bemzrke, at der har varet tale om en urimelig
kort hotingsfrist. KL har felgende kommentarer tl zndringerne:

Digitalisering af lzgers ansggninger om individuelle tilskud
Forslaget indebarer, at ministeren kan fastsztte regler om formkrav til
virksomheders og lagers ansegninger om medicintilskud, herunder at
ansegningen og efterfelgende korrespondance skal ske digitalt.

KL hilser det velkomment, at staten legger op dl at digitalisere og
effektivisere virksomheders og lzgers ansegninger om medicintilskud, og at
dette sker i henhold til den fellesoffentlige digitaliseringsstrategi for 2011-
2015, som regeringen indgik som led i de regionale og kommunale
okonomiaftaler for 2012. Det er endvidere positivt, at den nye digitale
lesning integreres i et eksisterende sundheds-it infrastruktur, Det Felles
Medicinkort (FMK).

Udvikling og tilpasning af Sundhedsstyrelsens struktur for
embedslegeinstitutionerne

Forslaget indebzrer, at Sundhedsstyrelsen fremover vil drive 3
embedslegeinstitutioner bemandet pi faglig relevant vis — frem for tidligete
5 embedslzgeinstitutioner. Endvidere stilles der forslag om at 2ndre
hyppigheden af Sundhedsstyrelsens tilsynsbesog vedrarende de
sundhedsmassige forhold pa plejehjem m.v., siledes at Sundhedsstyrelsens
tilsyn primzrt mélrettes de steder, hvor der er fundet alvorlige fejl og
mangler med betydning for patientsikkerheden, eller fundet anledning til
alvorlig kritik. Tilsynet vil fremover vare behovsbestemt og blive tilrettelagt
pa baggrund af Sundhedsstyrelsens faglige vurderinger ud fra de for
stytelsen foreliggende oplysninger og siledes ikke efter en lovfastsat
kadence. Hermed vil Sundhedsstyrelsens ressourcer kunne anvendes, hvor
behovet vurderes at vare storst. For de plejehjem, hvor tilsynet har fundet

p@@@

KL:

AN Y

Den 21, marts 2012

Jnr 08.00.00 K04
Sagsid 000239888

Ref THU

thu@kl.dk

Dir 3370
Weidekampsgade 10
Postboks 3370

2300 Kebenhavn S

TIif 3370 3370
Fax 3370 3371

www.kl.dk

172



alvorlige fejl og mangler, som indebzrer patientsikkerhedsmassige risici
eller giver anledning til alvorlig kritik, skal Sundhedsstyzrelsen i
overensstemmelse med den nugzldende § 219, stk. 4, pise, at plejehjemmet
eller kommunen folger op pé eventuelle kritisable sundhedsmassige
forhold, der matte vare konstateret ved det sundhedsmassige tilsynsbesog.

KL er overordnet positiv overfor forslagene om zndring af organiseringen
af embedslegeinstitutionerne og =ndring af hyppigheden af
embedslegernes tilsynsbesog vedrerende de sundhedsmassige forhold pi
plejehjem m.v. Det er fornuftigt, at embedslaegetilsynene primart mélrettes
de steder, hvor der er fundet alvorlige fejl og mangler med betydning for
patientsikkerheden, eller fundet anledning til alvorlig kritik. Det er dog
uklart, hvordan den konkrete udmentning af endringerne vil blive,
herunder om tilsynet vil omfatte alle plejehjemmene m.v., men med en

anden hyppighed end tidligere.

Med udviklingen i sundhedsvasenet, hvor sygehusene bliver ferre og mere
specialiserede, og hvor kommunerne oplever, at de sundhedsfaglige opgaver
bliver mere og mere komplekse, er det szrligt vigtigt at have fokus pa den
sundhedsfaglige kvalitet p4 plejehjem m.v. Detfor er det forventeligt, at
kommunerne fortsat vil have brug for rad og vejledning fra
embedslegeinstitutionen angiende regler og retningslinjer pa det
sundhedsfaglige omride. KL haber ikke, at #ndringerne 1 relation til
embedslegetilsynene vil betyde, at kommunerne ikke lzngere kan benytte
sig af denne mulighed.

Nedlzggelse af Det Nationale Forebyggelsesrad

KL er enig i betragtningerne om, at ridet i sin nuvarende form ikke har
formadet at skabe debat og sztte forebyggelse pa dagsordenen 1 tilstrakkeligt
omfang. Det er positivt at ministeren fremover vil moedes med et panel af
cksperter pa forebyggelsesomridet, og set i lyset af at storstedelen af
ansvaret for forebyggelsesindsatsen ligger i kommunerne, s finder KL det
naturligvis ogsi relevant at vare representeret.

Sammenlagning af sekretariaterne for Det Etiske Rad og Den
Nationale Videnskabsetiske Komité
KL har ingen kommentarer til denne zndring.

Med venlig hilsen

/ Yo
Peter Kjersgaard/Pedersén



Anna Skat Nielsen

Fra: LKT Bettina Louise Barsge Nielsen [landsforeningentandteknikere@mail.dk]

Sendt: 15. marts 2012 09:39

Til: Anna Skat Nielsen

Emne: SV: Hering: L 110 - forslag til lov om aendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

- bemeerk frist onsdag d. 21. marts 2012, kl. 12.

Hej Anna
Tak for mailen. Vi har ingen kommentarer....

Mange hilsner fra Bettina

Sekretariatschef

Landsforeningen af Kliniske Tandteknikere Vesterbrogade 6D 1. sal.
1606 Kgbenhavn V.

T1f. 3311 2800

www. 1kt .dk

----- Oprindelig meddelelse-----

Fra: Anna Skat Nielsen [mailto:ani@sum.dk]

Sendt: 14. marts 2012 13:18

Til: 'regioner@regioner.dk’; 'kl@kl.dk'; 'amgros@amgros.dk'; 'Helle.bup@hotmail.com';
‘do@optikerforeningen.dk'; 'dk@kordegn.dk'; 'DKF@kiropraktor-foreningen.dk'; ‘'dp@dp.dk’;
‘dsr@dsr.dk'; 'info@tandlaegeforeningen.dk’; 'info@dansktp.dk'; 'dbio@dbio.dk’; 'fy-
sio@fysio.dk'; ‘'etf@etf.dk'; 'ff@farmakonom.dk'; 'foa@foa.dk'; 'post@diaetist.dk’;
'frd@radiograf.dk'; ‘fas@dadl.dk’; 'sek@jordemoderforeningen.dk'; 'info@lkt.dk';
'lasf@lasf.dk’'; 'dadl@dadl.dk’; ‘lvs@dadl.dk'; 'pd@pharmadanmark.dk'; 'plo@dadl.dk’;
'tnl@tnl.dk’; 'yl@dadl.dk'; '3f@3f.dk'; 'info@bedrepsykiatri.dk’';
'vihs@servicestyrelsen.dk'; 'dhf@dhf-net.dk’'; ‘'Susie.Broendum@rh.regionh.dk';
"info@patientsikkerhed.dk'; 'dh@handicap.dk’; 'info@danskepatienter.dk'; 'dch@dch.dk’;
‘fbr@fbr.dk’; 'info@gigtforeningen.dk'; 'admin@hjernesagen.dk’;
‘post@hjerteforeningen.dk’; 'hospiceforum@hospice.dk'; 'info@cancer.dk'; 'lap@lap.dk’;
'sek@spiseforstyrrelser.dk’; 'Landsforeningen@sind.dk'; 'info@patientforeningen-
danmark.dk’; 'info@scleroseforeningen.dk'; 'mail@sjaeldnediagnoser.dk’;
'aef@aeldreforum.dk'; 'ae@aeldremobiliseringen.dk’'; 'aeldresagen@aeldresagen.dk’;
'kontakt@cfh.ku.dk'; 'middelfart@gigtforeningen.dk'; 'aarhus@gigtforeningen.dk’;
‘skaelskoer@gigtforeningen.dk'; 'apotekerforeningen@apotekerforeningen.dk’;
'hoeringssager@danskerhverv.dk'; 'di@di.dk’'; 'dansk-it@dansk-it.dk';
‘epilepsihospitalet@filadelfia.dk’; 'info@igldk.dk'; 'info@muskelsvindfonden.dk'; 'in-
fo@lif.dk'; 'bof@amagertorvll.dk'; 'info@oasis-rehab.dk'; 'ptu@ptu.dk’; 'rct@rct.dk';
‘amerbs@rct-jylland.dk'; 'bpedersen@rct-jylland.dk'; ‘'infoost@rcfm.dk’;
‘admin@sanktlukas.dk'; ‘haslev@sclerosecentret.dk’; 'ry@sclerosecentret.dk’;
'sct.maria@hospice.regionsyddanmark.dk’'; 'redaktion@vaccinationsforum.dk’;
‘sekretariatet@vejlefjord.dk'; 'lsi@suf.kk.dk'; Line Raahauge Hvass; 'dt@datatilsynet.dk’;
DNVK Kontorpostkasse Den Centrale Videnskabsetiske Komité; Etisk Rad Kontorpostkasse;
'info@tinganes.fo'; 'govsec@nanoq.gl'; 'center@humanrights.dk’; Legemiddelstyrelsen;
'pf@patientforsikringen.dk’; 'pob@patientombuddet.dk'; 'riomfr@fo.stm.dk';
‘riomgr@gl.stm.dk’'; 'info@rigsrevisionen.dk'; Sundhedsstyrelsen Institutionspostkasse;
"fm@fm.dk'; ‘ism@ism.dk'; ‘jm@jm.dk'; 'hovedstaden@statsforvaltning.dk';
'midtjylland@statsforvaltning.dk'; ‘'nordjylland@statsforvaltning.dk’;

1



Anna Skat Nielsen

Fra: Palle N. Heilesen [pnh@sind.dk]
Sendt: 20. marts 2012 11:46

Til: DEP Sygehuspolitik Kontorpostkasse
Cc: Anna Skat Nielsen

Emne: Re: Haring over L 110

SIND

Landsforeningen SIND kan naturligvis generelt tilslutte sig gnsket om effektiv
administration, men vi bemaerker, at vi ikke finder det betryggende at opheeve
forpligtelsen i Sundhedslovens § 219, stk. 1 til som hovedregel at gennemfgre ét
arligt uanmeldt besgg vedrgrende de sundhedsmazessige forhold pa plejehjem m.v.

Ogsa i lyset af, at embedslaegeinstitutionerne foreslds reduceret fra 5 til 3, mener vi
der er risiko for, at tilsynet overser institutioner med kritisable forhold, som af den
ene eller den anden grund blot ikke er kommet i Sundhedsstyrelsens sggelys.

N&r der henses til den meget begraensede besparelse, som forslaget ventes at
medfgre, mener vi at hovedreglen om et arligt tilsynsbesgg bgr opretholdes.

Med venlig hilsen

Palle N. Heilesen
Sekretariatschef
Landsforeningen SIND
Jernbane Allé 45, 3.
2720 Vanlgse

@pnh@sind.dk <2 3524 0750




Lageforeningen

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6
1057 Kpbenhavn K

Hgring over L 110 - forslag til lov om andring af sundhedsloven og
Lov om det Etiske Rad. Ministeriets J. nr. 1201630/815386

Laegeforeningen har modtaget ovennavnte hgring ved brev af den 14.
marts med en beklagelig kort heringsfrist til onsdag den 21. marts.

Digital ansggning om tilskud til laagemidler

I forslaget til &ndring af sundhedsloven indg&r blandt andet overgang til
digital ansagning om tilskud til l=gemidler. For s8 vidt ang&r denne del af
hegringen henviser Laegeforeningen til hgringssvar fremsendt af
Praktiserende Leegers Organisation ved brev af 19. marts 2012 (j. nr. 2012-
1293).

Faelles sekretariat for Etisk R&d og Den Nationale Videnskabsetiske
Komité

Af hensyn til besparelser fores|8s det endvidere, at sekretariatsbistand
varetages et enkelt sted for s& vidt angdr betjeningen af Etisk R8d og Den
Nationale Videnskabsetiske Komité. Hertil finder Laegeforeningen anledning
til at bemaerke, at man kan forudse forleengede sagsbehandlingstider for s&
vidt angdr behandling af anspgninger om godkendelse af
forskningsprojekter, hvilket forekommer sa&rdeles uhensigtsmassigt i et
samfundsmaessigt perspektiv.

Sammenlaegning af embedslageinstitutionerne

For s8 vidt angdr sammenlagningen af embedslaegeinstitutionerne til ferre
enheder er der naturligvis en reekke praktiske uhensigtsmassigheder
forbundet med forgget rejsetid for embedsleegerne med deraf falgende
nedskaering af antallet af tilsynsbesgg m.v. Herudover kan det frygtes, at
der reelt sker en svaekkelse af tilsynet. Den ggede transporttid vil ogsd
pdvirke de lokale forebyggende og sundhedsfremmende indsatser.
Herudover pdpeger Embedslegeforeningen, at erhvervslivets indhentelse af
hygiejnecertifikater besvaerliggeres.

Embedslageforeningen pdpeger endvidere, at det er en mangel ved
@ndringen af § 219, at det ikke fremg&r efter hvilke kriterier tilsynet skal
udferes, men alene, at det skal vaere behovsbestemt pa grundlag af
Sundhedsstyrelsens faglige vurdering. Foreningen frygter, at disse

Formanden

21. marts 2012

Jr. 2012-1979/594974
CLR

Domus Medica
Kristianiagade 12
2100 Kebenhavn @

TIf.: 3544 8500

TIf.: 3544 8216 (direkte)
E-post: dadi@dadl.dk
E-post: clr@dadl.dk (direkte)
Fax: 3544 8513
www.laeger.dk



ubeskrevne kriterier kan bevirke, at tilsynet svaekkes.

Nedlaeggelse af Det Nationale Forebyggelsesréd
Leegeforeningen bakker op om regeringens politiske prioritering af

forebyggelsen. Derfor har politikerne i stat, regioner og kommuner behov
for neutral faglig r8dgivning. Laegeforeningen mener derfor, at regeringen
sender et forkert signal, ved at nedlsegge Det Nationale Forebyggelsesrdd
uden at etablere et fagligt steerkt organ, der kan sikre konsensus i
rédgivning til Folketing, regioner og kommuner.

Det Nationale Forebyggelsesr8d kan have udspillet sin rolle i den givne form,
men regeringen ber sikre politisk uafhangig, fagligt funderet r8dgivning om
forebyggelse med henblik p§ at fastszette overordnede politiske
mélseetninger for forebyggelse.

Da forebyggelse kraever langsigtede mélsztninger, anbefaler
Laegeforeningen, at den foresidede rddgivning af Ministeren for Sundhed og
Forebyggelse 1-2 gang om &ret etableres i en formaliseret struktur, der
sikrer kontinuitet i rddgivningen. Der er behov for et politisk uafhaengigt
vidensorgan, der kan give politikere i kommuner, regioner og stat klarhed
over behov for forebyggelse, mulige forebyggelsesindsatser og viden om
effekten af indsatserne. Laegeforeningen foresldr at strukturen ogs3 giver
regioner og kommuner adgang til rddgivernes vurderinger og rid, da
kommuner og regioner er vaesentlige akterer i implementeringen af
forebyggelsespolitikken.

Der henvises i begrundelsen for at nedlaegge Det Nationale
Forebyggelsesrdd til, at mange organisationer og institutioner bidrager til
debatten om forebyggelsespolitik og forskning i forebyggelsesindsatser.
Dette anerkender Laegeforeningen, men det skaber ikke klarhed og grundlag
for samlet prioritering pa tveers af stat regioner og kommuner.

TrygFonden bidrager med sine forskningsinitiativer til, at udaekkede behov
for forskning kan daskkes i et givent omfang, men Laegeforeningen mener
ikke, at dette kan og bar erstatte langsigtet offentlig investering i forskning i
forebyggelse.

Leegeforeningen har sammen med TrygFonden etableret Vidensrid for
Forebyggelse med henblik pd at udbrede relevant forskningsviden om
risikofaktorer og interventioner til beslutningstagere og forebyggelsesmiljger
og skabe opmaerksomhed og debat om forebyggelse og sundhedsfremme.

Side 2/3



Lageforeningen anbefaler, at Vidensrdd for Forebyggelse indg8r i den
fremtidige r&dgivning af stat, regioner og kommuner p8
forebyggelsesomridet.

Vidensrddet er imidlertid kun finansieret frem til 2014, og det bgr give

regeringen anledning ti! overvejelser om, hvordan en permanent og
uafhaengig faglig r&dgivning pd omrédet sikres p} lzengere sigt.

Med venlig hilsen

M Hede Yo

Mads Koch Hansen

Side 3/3
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Telofon 39 27 &0 &0
» . Telefax 3927 60 7C
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse
Holbergsgade 6

1057 Kebenhavn K

info@hfk
voveerifdk

Sendt pr. e-malil til:

spok@sum.dk

cC: ani@sum.dk Dato: 21-03-2012

Horing over L110 - forslag til lov om sendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

ldet Laegemiddelindustriforeningen (Lif) takker for muligheden for at afgive haringssvar pa det frem-
sendte L110 - forsiag til lov om aendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske R&d, skal Lif knytte
falgende kommentarer til lovforslaget:

Andringer vedr. obligatorisk digitalisering af tilskudsansggninger:

Lif betragter det som et positivt fremskridt, safremt alle tilskudsansagninger til Sundhedsstyrelsen fra
virksomheder og leeger i fremtiden udelukkende skal udveksles elektronisk. Lif har noteret sig, at der
vil blive udviklet et centralt og mere brugervenligt digitalt online-ansggningssystem, inden aendringer-
ne treeder i kraft i praksis. Dette anser Lif for en klar forudszetning, da eendringerne ellers kan risikere
at f4 negativ indflydelse pa patienternes muligheder for at modtage individuelle tilskud, herunder en-

kelttitskud.

Andringer vedr. sekretariatsbetjening af Det Etiske Rad og Den Nationale Videnskabsetiske Komité:
Den Nationale Videnskabsetiske Komité har, med ikrafttreeden af Lov om videnskabsetisk behandling
af sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter, fra den 1. januar 2012 faet til opgave at vaere 1. in-
stans for sagsbehandling af ansegninger om sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter, der vedrg-
rer seerligt komplekse omrader. P4 den baggrund skal Lif henstille til, at det sikres, at Den Nationale
Videnskabsetiske Komité har tilstraekkelige sekretariatsressourcer til at Iofte denne nye opgave. Lif
finder det meget uheldigt, hvis besparelser pé& sekretariatsbetjeningen betyder, at sagsbehandiingen
af ansggninger og dermed igangsaetning af nye sundhedsvidenskabelige forskningsprojekter forsin-
kes.

Endelig gnsker Lif at pdpege vigtigheden af, at der pa trods af den foreslaede sendring vedr. embeds-
laegeinstitutionernes tilsynsvirksomhed ogsé fremover bar veere et szerligt og systematisk fokus pa

medicinhandtering pa plejehjem o.lign. botilbud, da korrekt handtering og anvendelse af medicin spil-
ler en vaesentlig rolle for beboernes helbred, funktionsevne og livskvalitet.

M,g,ckvenhg hilsen

Hennk V%a aard \
@nmsstrerend irekter



= Miljgministeriet
Miljpstyrelsen

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse Kemikalier
Holbergsgade 6 J.nr. MST-029-00082
DK-1057 Kebenhavn K Ref. PIN

Den 21. marts 2012
Att: Anna Skat Nielsen

Hering over L 110 - forslag til lov om sndring af sundhedsloven og lov
om Det Etiske Rad

P4 vegne af Miljoministeriets departement har Miljgstyrelsen gennemset
ovennzvnte lovforslag, som er i hering. Til orientering har vi ingen
kommentarer til lovforslaget.

Med venlig hilsen

Pia Juul Nielsen

Miljgstyrelsen « Strandgade 29 « 1401 Kebenhavn K
TIf. 72 54 40 00 » Fax 33 32 22 28 « CVR 25798376 « EAN (drift)5798000863002 (tilskud)5798000863019 = mst@mst.dk « www.mst.dk

DANISH PRESIDENCY
OF THE COUNC 'L OF THE
EUROPEAN UNION 2012
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Anna Skat Nielsen

Fra: Heidi Hilfling Thode [hth@fivu.dk]

Sendt: 20. marts 2012 11:02

Til: DEP Sygehuspolitik Kontorpostkasse; Anna Skat Nielsen

Cc: Jesper Schaumburg-Muller

Emne: VS: Horing: L 110 - forslag til lov om eendring af sundhedsioven og lov om Det Etiske Rad
- bemeerk frist onsdag d. 21. marts 2012, kl. 12.

Vedhaftede filer: Scan001.PDF; L 110.pdf; fesdPacket.xml

Kere Anna Skat Nielsen

Ministeriet for Forskning, Innovation og Videregdende Uddannelser har ikke bemzrkninger
til he¢ringen.

Med venlig hilsen

F. Jesper Schaumburg-Miiller, chefkonsulent Heidi Hilfling Thode

Heidi Hilfling Thode

Chefsekretar

Politik og Koordinering

Direkte telefon: + 45 7231 8031

E-mail: hth@fivu.dk

Ministeriet for Forskning, Innovation og

Videregadende Uddannelser

Besggsadresse:
Slotsholmsgade 10, stuen
1216 Kg¢benhavn K

Postadresse:
PO Box 2135
19015 Kg¢benhavn K

www . fivu.dk

----- Oprindelig meddelelse-----
Fra: Bente Assentoft P3 vegne af D-DEP - enhedspostkasse
Sendt: 15. marts 2012 15:52



Anna Skat Nielsen

Fra: Birgitte Thiesen (DEP) [bith@fvm.dk]

Sendt: 15. marts 2012 15:09

Til: DEP Sygehuspolitik Kontorpostkasse

Cc: Anna Skat Nielsen; Susan Bramsen (DEP); Charlotte Arp (DEP); Lone Faliu (DEP)

Emne: Svar pa haring over forslag til lov om aendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske
Rad (L110)

Med e-mail af 14. marts 2012 anmodede Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse om Fadevareministeriets
bemaerkninger til forslag til lov om aendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad (Digital ansegning om tilskud
til lzegemidler, organisatorisk aendring af embedslaegeinstitutionerne, sendring af Sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn
m.v., nedlaeggelse af Det Nationale Forebyggelsesrdd samt sendring af sekretariatet for Det Etiske Rad) (L110).

Pa den baggrund skal Fadevareministeriet oplyse, at man ikke har bemaerkninger til lovforslaget.

Med venlig hilsen

Birgitte Thiesen
Specialkonsulent
Juridisk enhed

) i DAMISH PRESIDENGY
Direkte tif. +45 50 83 9110 7" 17 % THE COUNCIL UF THE

Email bith@fvm.dk EU OOEAN LNIGN 2007

Slotsholmsgade 12 Ministeriet for Fedevarer,
1216 Kgbenhavn K Landbrug og Fiskeri

TIf. +45 33 92 33 01 Departementet

Email: fvm@fvm.dk Q

fvm.dk



Anna Skat Nielsen

Fra: LVS [lvs@dadl.dk]

Sendt: 21. marts 2012 14:22

Til: Anna Skat Nielsen; DEP Sygehuspolitik Kontorpostkasse

Emne: LVS haringssvar vedr. Hering: L 110 - forslag til lov om eendring af sundhedsloven og lov

om Det Etiske Rad

Hermed LVS’ hgringssvar:

Ang. digitalisering af laegers ansggninger om individuelle tilskud:

LVS hilser effektivisering og digitalisering hilses velkommen. Dog under forudszetning af, at der er tale
om en fra starten funktionel og tidsbesparende lgsning, der rent faktisk bidrager til at smidigggre
sagsbehandlingen. Der er desvaerre set for mange eksempler pd det modsatte.

Som generel kommentar gnsker LVS at pdpege det 8benlyst urimelige i en hgringsfrist pd 7 dage.
Séfremt ministeriet har en forventning om at hgijt kvalificerede mennesker rundt omkring i
organisationerne skal have en muhghed for at bldrage til ministeriets arbejde med gennemarbejdede
og kvalificerede hgringssvar, md man lave om p3 sin praksis med korte hgringsfrister. De korte
hgringsfrister virker ikke fremmende for den demokratiske _proces, som hgringer ellers er udtryk for.
LVS ser - i lighed med Laegeforeningen — med stor alvor pd dette emne og imgdeser mere rimelige
frister i fremtiden.

Venlig hilsen

Marie Pinholt Krabbe
Sekretariatschef

QROGANISATION!

F=)

VIDENSKABELIGE
SELSKABER

Kristianiagade 12
2100 Kgbenhavn @
Telefon 35 44 84 06
Mobil 23 71 33 40
E-mail mpk@dad!.dk

www.selskaberne.dk

————— Oprindelig meddelelse——----

Fra: Anna Skat Nielsen [mailto:ani@sum.dk]

Sendt: 14. marts 2012 13:18

Til: 'regioner@regioner.dk'; 'kl@kl.dk'; 'amgros@amgros.dk'; 'Helle.bup@hotmail.com';
'do@optikerforeningen.dk'; 'dk@kordegn.dk'; 'DKF@kiropraktor-foreningen.dk';
'dp@dp.dk'; 'dsr@dsr.dk'; 'info@tandlaegeforeningen.dk'; 'info@dansktp.dk';
'dbio@dbio.dk'; 'fy-sio@fysio.dk'; 'etfletf.dk'; 'ff@farmakonom.dk'; 'foa@foa.dk’';
'post@diaetist.dk’'; 'frd@radiograf.dk'; fas offficiel post;
'sek@jordemoderforeningen.dk’'; 'info@lkt.dk'; 'lasf@lasf.dk'; Dadl officiel post; LVS;
'pd@pharmadanmark.dk'; Praktiserende Lzgers organisation; 'tnl@tnl.dk'; Yngre Lagers
Officielle postkasse; '3f@3f.dk'; 'info@bedrepsykiatri.dk';
'vihs@servicestyrelsen.dk'; 'dhf@dhf-net.dk'; 'Susie.Broendum@rh.regionh.dk';
'infolpatientsikkerhed.dk'; 'dh@handicap.dk'; 'infol@danskepatienter.dk'; 'dch@dch.dk';
'fbr@fbr.dk'; 'infol@gigtforeningen.dk'; 'admin@hjernesagen.dk';
'post@hjerteforeningen.dk'; 'hospiceforum@hospice.dk'; 'info@cancer.dk'; 'lap@lap.dk';
'sek@spiseforstyrrelser.dk'; 'Landsforeningen@sind.dk'; 'info@patientforeningen-
danmark.dk'; 'info@scleroseforeningen.dk'; 'mail@sjaeldnediagnoser.dk';
'aef@aeldreforum.dk'; 'ae@aeldremobiliseringen.dk'; 'aeldresagen@aeldresagen.dk’;
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PRAKTISERENDE

LAEGERS
ORGANISATION
Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse Dato
19. marts 2012
Att. Anna Skat Nielsen
spok@sum.dk Sagsnr. / Dok.nr.
2012-1293

Hgring over L 110 Forslag til lov om ndring af sundhedsloven og lov om Det Eti-
ske Rad

PLO har modtaget ovenstiende lovforslag i hgring og har fglgende kommentarer til den
del af lovforslaget, der vedrgrer digital ansggning om tilskud til legemidler:

De praktiserende leger indgiver p patienternes vegne ca. 90.000 ansggninger pr. &r vedr.
individuelt tilskud til l2gemidler.

Tvungen digital ansggning vil medfgre kvalitetsforbedringer i Sundhedsstyrelsen og en
rationaliseringsgevinst, som i lovbemarkningerne er opgjort til 2,3 mio. kr. arligt. Til
gengzld pifgres de praktiserende leger mere tidskreevende arbejdsgange og udgifter til at
fa tilrettet deres IT-systemer.

PLO vil i de kommende overenskomstforhandlinger med RLTN stille krav om, at fi
kompensation herfor.

Det vil ikke, som ellers anfgrt i bemarkningerne til lovforslaget, vaere tidsbesparende
eller friggre ressourcer for leegen at ga over til digital ansggning. Erfaringerne fra den
elektroniske dgdsattest viser, at en elektronisk lgsning er mere tidskrevende end manuel
afkrydsning pé en blanket.

Det er afggrende for at fa en succesfuld implementering i almen praksis, at den tekniske
lgsning udarbejdes i et tet samarbejde med reprasentanter for de praktiserende leger.

Vi vil gerne kvittere for, at PLO allerede har féet tilsagn om at blive tet inddraget i pro-
cessen, bade vedrgrende udvikling af den tekniske lgsning og indholdet af ansggnings-
skemaerne (flere afkrydsningsskemaer, forenkling, sletning af rubrikker med oplysninger,
som Sundhedsstyrelsen sidder inde med i forvejen osv.)

Kristianiagade 12 Tif 3544 8477 E-post plo@dadl.dk  Fax 3544 8599
2100 Kebenhavn @ Tif (direkte) E-post (direkte) www.laeger.dk
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Med venlig hilsen

Henrik Dibbern



Anna Skat Nielsen

Fra: Adam Abdel Khalik [aak@g|.stm.dk]

Sendt: 14. marts 2012 15:58

Til: DEP Sygehuspolitik Kontorpostkasse

Cc: Rigsombudsmanden i Grgniand; Anna Skat Nielsen

Emne: SV: Hering: L 110 - forslag til lov om aendring af sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad

- bemeerk frist onsdag d. 21. marts 2012, kl. 12.

Rigsombudsmanden i Grgnland har ingen bemazrkninger til forslag til lov om @ndring af
sundhedsloven og lov om Det Etiske Rad.

Idet det fremgar af hgringslisten, at ministeriet har fremsendt hg¢ringsmaterialet direkte
til Grgnlands Selvstyre, foretager rigsombuddet sig ikke yderligere i anledning af
nedenstdende e-mail.

Med venlig hilsen

Adam Abdel Khalik
Fuldmegtig

RIGSOMBUDSMANDEN I GRONLAND
Postboks 1030

3900 Nuuk

Tel: (+299) 32 1@ o1

Fax: (+299) 32 41 71

----- Oprindelig meddelelse-----

Fra: Anna Skat Nielsen [mailto:ani@sum.dk]

Sendt: 14. marts 2012 ©9:18

Til: 'regioner@regioner.dk'; 'kl@kl.dk'; 'amgros@amgros.dk’'; 'Helle.bup@hotmail.com';
"do@optikerforeningen.dk’; 'dk@kordegn.dk'; 'DKF@kiropraktor-foreningen.dk'; 'dp@dp.dk’;
‘dsr@dsr.dk’; 'info@tandlaegeforeningen.dk'; 'info@dansktp.dk'; ‘'dbio@dbio.dk'; 'fy-
sio@fysio.dk'; 'etf@etf.dk'; 'ff@farmakonom.dk'; 'foa@foa.dk'; 'post@diaetist.dk’;
'frd@radiograf.dk'; 'fas@dadl.dk'; °‘sek@jordemoderforeningen.dk'; 'info@lkt.dk’;
'lasf@lasf.dk’'; 'dadl@dadl.dk'; 'lvs@dadl.dk’; '‘pd@pharmadanmark.dk’'; ‘plo@dadl.dk’;
'tnl@tnl.dk’; ‘'yl@dadl.dk’; '3f@3f.dk'; 'info@bedrepsykiatri.dk';
'vihs@servicestyrelsen.dk'; 'dhf@dhf-net.dk'; 'Susie.Broendum@rh.regionh.dk’;
"info@patientsikkerhed.dk'; 'dh@handicap.dk’; 'info@danskepatienter.dk'; 'dch@dch.dk’;
‘for@fbr.dk'; 'info@gigtforeningen.dk'; 'admin@hjernesagen.dk’;
'post@hjerteforeningen.dk’; ‘'hospiceforum@hospice.dk'; 'info@cancer.dk'; ‘'lap@lap.dk’;
'sek@spiseforstyrrelser.dk’; 'Landsforeningen@sind.dk'; 'info@patientforeningen-
danmark.dk'; 'info@scleroseforeningen.dk'; 'mail@sjaeldnediagnoser.dk’;
‘aef@aeldreforum.dk’; 'ae@aeldremobiliseringen.dk’; 'aeldresagen@aeldresagen.dk’;
"kontakt@cfh.ku.dk'; °'middelfart@gigtforeningen.dk’'; 'aarhus@gigtforeningen.dk"';
‘skaelskoer@gigtforeningen.dk’; 'apotekerforeningen@apotekerforeningen.dk’;
"hoeringssager@danskerhverv.dk'; 'di@di.dk'; 'dansk-it@dansk-it.dk';
‘epilepsihospitalet@filadelfia.dk’; 'info@igldk.dk'; 'info@muskelsvindfonden.dk'; 'in-
fo@lif.dk'; 'bof@amagertorvil.dk'; 'info@oasis-rehab.dk'; 'ptu@ptu.dk'; ‘'rct@rct.dk';
‘amerbs@rct-jylland.dk'; ’bpedersen@rct-jylland.dk'; 'infoost@rcfm.dk';
‘admin@sanktlukas.dk'; 'haslev@sclerosecentret.dk'; 'ry@sclerosecentret.dk’;
‘sct.maria@hospice.regionsyddanmark.dk’; 'redaktion@vaccinationsforum.dk’;
'sekretariatet@vejlefjord.dk'; 'lsi@suf.kk.dk'; Line Raahauge Hvass; 'dt@datatilsynet.dk’;
DNVK Kontorpostkasse Den Centrale Videnskabsetiske Komité; Etisk Rad Kontorpostkasse;
‘info@tinganes.fo'; 'govsec@nanoq.gl'; 'center@humanrights.dk'; Lzgemiddelstyrelsen;
‘pf@patientforsikringen.dk’; 'pob@patientombuddet.dk'; ‘'riomfr@fo.stm.dk’;
Rigsombudsmanden i Grgnland; 'info@rigsrevisionen.dk'; Sundhedsstyrelsen
Institutionspostkasse; 'fm@fm.dk'; 'ism@ism.dk'; 'jm@jm.dk’;
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Jkonomi- og Indenrigsministeriet

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse

Holbergsgade 6
1057 Kebenhavn K

Svar pa hering vedrerende forslag til lov om @@ndring af sundhedsloven
og lov om Det Etiske Rad

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har ved e-mail af 14. marts 2012
anmodet @konomi- og Indenrigsministeriet om eventuelle bemaerkninger til
den omhandiede haring.

Det meddeles herved, at @konomi- og Indenrigsministeriet ikke har bemaerk-

ninger til haringen.

Med venlig hilsen

Jon Toivo Hansen

Slotsholmsgade 10-12
DK-1216 Kgbenhavn K

T +45 7228 2400
F +45 7228 2401
M im@im.dk

W oim.dk

Dato: 20. marts 2012
Enhed: Forvaltningsjura
Sagsbeh.: DEPJTH
Sags nr.: 1203763

Dok nr.. 868944



