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Til § 223, stk. 3

Det foreslas efter forslaget til § 223, stk. 3, at Det
Nationale Forebyggeélsesrad skal bestd af 13 medlem-
mer, som beskikkes af ministeren for sundhed og fore-
byggelse for 4 ar ad gangen, dog saledes, at der hvert
andet &r udpeges henholdsvis 6 og 7 medlemmer. For-
mand for rddet udpeges af ministeren for sundhed og
forebyggelse blandt radets medlemmer.  Antallet af
medlemmer er valgt dels for at sikre rddet en vis bred-
de, dels for at sikre at rddets arbejde kan veere effektivt
og operativt. Medlemmerne beskikkes efter forslaget
for fire ar ad gangen. Der er mulighed for genbeskik-
kelse, idet det dog forudseettes, at medlemmerne hejst
kan beskikkes for to pa hinanden folgende perioder.

Farste gang der udpeges medlemmer til rddet be-
skikkes i alt 13 medlemmer, hvoraf 6 udpeges til at
fungere i 2 &r, mens 7 udpeges til at fungere i 4 &r. .

Rédets medlemmer udpeges af ministeren for sund-
hed og forebyggelse blandt sagkyndige med kvalifi-
kationer inden for folkesundhedsomrédet med hensyn
til faglig viden, erfaring, indsigt og engagement i mu-
ligheder og vilkér, som pévirker befolkningens sund-
hed. Det er forudsat, at der ved sammenszatningen af
radet spges opnéet en vis spredning i sagkundskab in-
den for folkesundhedsomrédets livsstilsfaktorer, ser-
ligt tobak, alkohol, kost, motion og svar overvagt, og
konkrete forebyggelsesmiljeer, herunder grundskole,
arbejdsplads, sundhedsvaesen og lokalsamfund samt
endvidere inden for savel borgerrettet som patientret-
tet forebyggelse. Der vil blive udpeget to medlemmer
med en forskningsmeessig baggrund.

Udgifter til Det Nationale Forebyggelsesrad afhol-
des af staten. Ministeriet for Sundhed og Forebyggel-
se stiller sekretariatsbistand til radighed for rédet.

Til nr. 31 (§ 224)

Som en konsekvensandring af at overflytte myn-
dighedsansvaret vedrerende vederlagsfri fysioterapi
m.v., indeholder forslaget til en ny § 224 bestemmelse
om, at kommunalbestyrelsen treeffer afgarelser vedre-
rende ydelser efter §§ 140 a og 140 b. :

Til nr. 32-35 (§ 227)

Til § 227, stk. 1-3
Regionernes Lonnings- og Taktsnavns kompeten-
ce til at indgd overenskomster med grupper af sund-
hedspersoner om vilkérene for ydelserne m.v. udvides
til ogsé at omfatte vederlagsfri fysioterapi m.v. efter
§§ 140 a 0og 140 b. '
Den foreslaede udvidelse vil indebere, at ministe-
ren for sundhed og forebyggelse skal indhente en ud-

talelse fra Regionernes Lennings- og Takstnavn, in-
den fastseettelsen af neermere regler vedrerende veder-
lagsfri fysioterapi m.v.

Til § 227, stk. 5 0g 6

Med forslaget til § 227, stk. 5 og 6, fastlegges det,
at forbudet mod krav om foreningsmedlemskab (eks-
lusivaftaler) i praksissektoren ogsd galder vederlags-
fri fysioterapi i praksissektoren efter overfersel af
myndighedsansvaret til kommunerne.

Til § 227, stk. 7

Som en konsekvensandring af, at forbud mod krav
om foreningsmedlemskab i praksissektoren ogsé gel-
der vederlagsfri fysioterapi i praksissektoren efter
overferslen af myndighedsansvaret til kommunerne,
fastlaegges det med forslaget til § 227, stk. 7, at et
eventuelt gebyr, der deekker omkostninger ved ydel-
ser, som bliver stillet til rddighed for sundhedsperso-
ner, ogsa vedrerer omkostninger ved ydelser pa det
kommunale niveau.

Til nr. 36 (§ 228, stk. 2)

Forslaget til § 228, stk. 2, dbner mulighed for, at den
enkelte kommunalbestyrelse kan aftale med regionen,
at regionen fortsat varetager afregningen af den del af
betalingen for en ydelse til praktiserende fysiotera~
peut, som det ikke pahviler den sikrede at udrede. Af-
regningsprocedurer kan veere teet forbundet med andre
opgaver, herunder . overenskomst- og aftalefortolk-
ning.

Derfor kan der veere behov for klare aftaler, hvis én
myndighed skal varetage afregningen for andre myn-
digheder. Et element i sddan en aftale kunne vere en
arlig redegerelse fra kommunen bl.a. indeholdende et
overslag over det forventede brug af ydelser fra regi-
onen. :

Til nr. 37 (§ 229)

Som en konsekvensendring af at flytte myndig-
hedsansvaret vedrerende vederlagsfii fysioterapi til
kommunerne, indeholder forslaget til en ny § 229 be-
stemmelse om, at ministeren for sundhed og forebyg-
gelse ogsé kan fastseette 1eglel om vilkarene for kom-
munernes tilskud m.v. i en situation, hvor der ikke
fowhggel en overenskomst

Til nr. 38 (§251a)

Som en konsekvenseendring af at flytte myndig-
hedsansvaret vedrerende vederlagsfri fysioterapi, in-
deholder forslaget til § 257 a bestemmelse om, at bo-
pelskommunen afholder udgifter til vederlagsfii fysi-
oterapi m.v., jf. §§ 140 aog 140 b.



