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I bemarkningerne til lovforslaget om denne
bestemmelse hed det bl. a.:

»Med den foresidede bestemmelse vil det som
et led i den nermere udformning af betalingsord-
ningen kunne -fastsettes, at privat praktiserende
lzeger inden for visse rammer fortsat kan henvise
patienter direkte til statens sygehuse m. fl., uden at
det er nedvendigt at sege om hjemstedsamtskom-
munens samtykke til behandlingen, forinden pati-
enten modtages. En sadan ordning kan vise sig
nodvendig for at sikre, at de statslige sygehuse
fortsat far det patientunderlag, som er nedvendigt
ikke mindst af hensyn til hospitalernes forsknings-
og undervisningsforpligtelser. Der vil dog ved an-
vendelsen af denne bestemmelse blive lagt megen
vaegt pa, at patienttilgangen i videst muligt omfang
sikres gennem aftaler mellem det statslige sygehus
og de benyttende amtskommuner.«

Nezrverende lovforslag indeberer, at visitatio-
nen til sivel statslige som amtskommunale lands-
og landsdelssygehuse skal baseres pd princippet i
sygehuslovens § 5, stk. 5 (kautionserkl®ring), der
er et udtryk for, at der skal veere sammenfald mel-
lem okonomisk ansvar og dispositionsret. Det fore-
sliede aftalesystem suppleret med visitationsret-
ningslinier udarbejdet af hver enkelt amtskommu-
ne ma anses for vasentlig bedre egnet til at tilgo-
dese de hensyn til sikring af patientunderlaget, der
14 til grund for den nezvnte bestemmelse i 1975 —
loven, end alene en adgang for indenrigsministe-
ren til at foreskrive »fri visitation«.

Det bemearkes, at amtskommunerne kun skal
leegge vaegt pa rent legelige hensyn, nar der i kon-
krete tilfzlde skal tages stilling til, om undersogel-
se og behandling pa fremmede sygehuse bor seges
etableret, for at der kan ydes fyldestgerende syge-
husbehandling.

De regler om indgéelse af aftaler om benyttelse
af lands- og landsdelsafdelinger pd fremmede
amtskommunale sygehuse samt pé statslige og pri-
vate sygehuse, som indenrigsministeren kan fast-
satte efter forslaget til § 11 a, stk. 1, i sygehuslo-

ven, jfr. lovforslaget § 1, nr. 4, vil som udgangs-.

punkt bl._a. blive baseret pa det nuverende benyt-
telsesmonster. Det foresldede aftalesystem vil blive
understottet med de vejledende retningslinier om
visitation til lands- og landsdelssygehuse m. v.,
som indenrigsministeren efter forhandling med
sygehusradet kan udferdige efter den geldende
bestemmelse i sygehuslovens § 11, stk. 1, og som
bl. a. vil blive baseret pa det udredningsarbejde,
der finder sted i det under sundhedsstyrelsen ned-
satte planlegnings- og visitationsudvalg med sag-
kyndige underudvalg. Medicinaldirektoren er for-

mand for dette udvalg, hvori bl. a. amtskommu-
nerne og legelig sagkundskab er reprzsenteret.
Der henvises herved til akt 107 af 30. november
1977, hvorved finansudvalget tilsluttede sig, at der
forelebig indtil udgangen af 1981 blev nedsat et
planlegnings- og visitationsudvalg vedrorende
lands- og landsdelsfunktioners afgrensning, orga-
nisation og placering pd statslige, kommunale og
private sygehuse.

Under planlzgnings- og visitationsudvalget
nedsxttes efter behov sagkyndige underudvalg.
Som eksempler herpa kan navnes underudvalg om
visitation til lands- og landsdelsfunktioner, om
hjertekirurgi, om onkologi (cancerbehandling)
samt om ortopaedisk kirurgi.

Regler om indgielse af aftaler om benyttelse af
lands- og landsdelsafdelinger pa amtskommunale,
statslige og private sygehuse samt vejledende ret-
ningslinier om visitation til lands- og landsdelssy-
gehuse m. v. forventes udsendt i lobet af fordret
1980. Der vil i forbindelse hermed blive optaget
droftelser med de kommunale parter om bl a.,
hvilke frister der ber fastsettes for indgielse af
aftaler samt udarbejdelse af retningslinier i hver
enkelt amtskommune om visitation til lands- og
landsdelssygehuse m. v.

4. Lovforslagets okonomiske og administrative kon-
sekvenser.

Lovforslaget vil ikke i sig selv medfere skono-
miske konsekvenser, hverken for staten eller amts-
kommunerne. Iverksaettelsen af den varige beta-
lingsordning vedrerende statens sygehuse og afvik-
ling af de hidtidige statstilskud til amtskommunale
neuroafdelinger og radiumstationer m. v., der ‘er
baggrunden for lovforslaget, vil heller ikke medfe-
re okonomiske konsekvenser for staten (totalbalan-
ceprincippet), men vil have forskellige byrdeforde-
lingsmassige konsekvenser for de enkelte amts-
kommuner, jfr. ovenfor under pkt. 2.3.

Lovforslaget vil, sammen med iverksettelsen af
betalingsordningen m. v., medfore et administrativt
merarbejde for de enkelte amtskommuners syge-
husforvaltning m. v. samt for Rigshospitalets admi-
nistration i forbindelse med opgerelse af senge-
dagsforbrug og afregning for benyttelsen.

Lovforslaget vil ogsa indebzre oget administra-
tivt arbejde for de centrale sundhedsmyndigheder,
men dette merarbejde vil formentligt stort set blive
opvejet af mindre arbejde som folge af afviklingen
af de hidtidige tilskudsordninger til amtskommu-
nale neurokirurgiske og neuromedicinske afdelin-
ger samt radiumstationer.



