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sundhedslov/spm 65

Besvarelse af spgrgsmal nr. 65 (L74), som Sundheds-
udvalget har stillet til indenrigs- og sund-
hedsministeren den 12. april 2005

Spargsmal 65:

"Hvilke andre redskaber end gkonomiske incitamenter vil ministeren benyt-
te for at f& kommunerne til at oprette substitutions-, genoptreenings- og fo-
rebyggelsestilbud?"

Svar:

Det er et centralt element i sundhedsloven, at forpligtende samarbejds- og
planleegningsbestemmelser, jf. 8§ 204-207, herunder regler om obligatori-
ske sundhedskoordinationsudvalg og obligatoriske sundhedsaftaler, skal
fremme det naermere samarbejde mellem regionen og kommunerne i regi-
onen, herunder kommunernes tilretteleeggelse af genoptraenings- og fore-
byggelsestilbud m.v.

Det er regeringens malszetning, at Den Danske Kvalitetsmodel, der i fgrste
omgang fastleegger kvalitetsstandarder for sygehusveesenet, ogsa skal
omfatte sundhedsydelser i kommunerne og i gvrigt ogsa i praksissektoren.
En fuldt udbygget kvalitetsmodel vil synliggare kvalitetsudviklingen i det
regionale og kommunale sundhedsveesen, og dermed ogsa etablere et
sundhedsfagligt grundlag for kommunernes tilrettelaeggelse af genoptrae-
nings- og forebyggelsestilbud m.v.

Sundhedsstyrelsen skal ogsa fremover radgive stat, regioner og kommuner
om spgrgsmal pa sundhedsomrédet. Styrelsen har saledes mulighed for at
fremkomme med anbefalinger og vejledninger til kommunerne pa forskelli-
ge omrader. Som eksempler kan naevnes vejledninger vedrgrende kom-
munale alkoholpolitikker, motion i lokalsamfundet samt tilretteleeggelsen af
indsatsen pa genoptreeningsomradet.



