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Lovforslag nr. L 182. Fremsat den 12. marts 1997 af sundhedsministeren (Birte Weiss)

Forslag

Lov om reklamering for sundhedsydelser

Kapitel 1
Anvendelsesomrdide

§ 1. Loven omfatter reklamering, herunder
annoncering, for sundhedsmaessig virksom-
hed, som udferes af eller pd vegne af autorise-
rede eller ikke-autoriserede sundhedspersoner
inden for sundhedsvasenet. Loven fastsatter,
medmindre andet er bestemt, falles regler for
reklamering vedrerende de offentlige og priva-
te sygehuse, private klinikker og privat prakti-
serende sundhedspersoner samt andre institu-
tioner, der udfgrer sundhedsmassig virksom-
hed.

Stk. 2. Annoncering omfatter udelukkende

uopfordrede angivelser over for befolkningen.

Stk. 3. Loven omfatter ikke reklamering for
salg af briller, kontaktlinser m.v. (synshjzlpe-
midler).

Stk. 4. Sundhedsministeren kan fastsatte
bestemmelser om, at loven helt eller delvist
skal galde anden virksomhed end navnt i
stk. 1 og 3.

§ 2. Loven omfatter ogsa reklamering i Dan-
mark, som foretages med henblik pd udevelse
af den pagaeldende sundhedsmeessige virk-
somhed i udlandet.

Kapitel 2
Reklameringsregler

§ 3. Reklamering for sundhedsmaessig virk-
somhed skal veare saglig, nggtern og fyldestge-
rende,

Stk. 2. Annoncering mé kun ske ved medde-
lelse af sundhedspersonens navn, eventuelt
- virksomhedsnavn, stilling, adresse, traffetid,
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herunder fraveer, ken og alder, specialeaner-
kendelse, handicapadgangsforhold, handicap-
indretning af konsultation m.v. og handicap-
parkeringsplads i tilknytning til konsultation
m.v., tilslutning til overenskomst med det of-
fentlige samt undersggelses- og behandlings-
metoder, ventetider og priser.

Stk. 3. Annoncering md ikke finde sted i
fiernsyn.

§ 4. Bestemmelserne i § 3, stk. 2-3, omfatter
ikke faglige foreninger og organisationers ge-
nerelle information til offentligheden om
sundhedsmaessige forhold.

Stk. 2. Bestemmelsen i § 3, stk. 2, omfatter
ikke den annoncering, der udelukkende sker
over for sundhedspersonale inden for samme
virksomhedsomrade.

Kapitel 3
Tilsynsbestemmelser

§ 5. Sundhedsstyrelsen forer tilsyn med ud-
ovelsen af reklamering efter denne lov, jf. dog
stk. 4.

Stk. 2. Sundhedsstyrelsen kan som led i til-
synet give udtryk for sin opfattelse af sagen el-
ler spge ivaerksat sanktioner efter lovens § 6,
stk. 1.

Stk. 3. Sundhedsstyrelsen kan fastsaette naer-
mere regler for reklamering efter denne lov,
herunder § 3, stk. 1-3, og § 4, stk. 1 og 2, jf. dog
stk. 4, vedrgrende narmere regler for psykolo-
ger.

Stk. 4. Psykolognavnet, jf. lov nr. 494 af 30.
juni 1993 om psykologer m.v., forer tilsyn med
psykologers reklameringsforhold og kan som
led i tilsynet give udtryk for sin opfattelse af
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sagen eller soge ivaerksat sanktioner efter lo-
vens § 6, stk. 1. Psykolognavnet kan i denne
forbindelse fastsette naermere regler for psy-
kologers reklamering efter denne lov, herun-
der § 3, stk. 1-3, og § 4, stk. 1 og 2.

Kapitel 4
Straffebestemmelser

§ 6. Overtradelse af § 3 straffes med bede.

Stk. 2. 1 forskrifter, der udferdiges i medfer
af denne lov, kan der fastsattes straf af bede
for overtradelse af bestemmelser i forskrifter-
ne.
Stk. 3. Der kan palaegges selskaber m.v. (ju-
ridiske personer) strafansvar efter reglerne i
straffelovens 5. kapitel.

Kapitel 5
Ikrafttreedelsesbestemmelser

§ 7. Loven treder i kraft den 1. september
1997.

Stk. 2.1 lov om udevelse af leegegerning, jf.
lovbekendtgerelse nr. 632 af 20. juli 1995, op-
haeves § 21, stk. 1-4, og § 26, stk. 2.

Stk. 3. 11lov nr. 276 af 26. maj 1976 om tand-
leger ophaves § 16.

Stk. 4. I lov nr. 100 af 14. marts 1979 om
kliniske tandteknikere ophaves § 10.

Stk. 5. 11ov nr. 415 af 6. juni 1991 om kiro-
praktorer m.v. ophaves § 10.

Stk. 6.1 lov nr. 494 af 30. juni 1993 om psy-
kologer m.v. ophaves § 15.

Stk. 7. 11ov nr. 379 af 18. maj 1994 om opti-
kere m.v. ephaeves § 11.

Stk. 8. 11lov nr. 307 af 24. april 1996 om kli-
niske diatister ophaeves § 11.

Stk. 9.11ov nr. 498 af 12, juni 1996 om tand-
plejere ophaves § 12.

§ 8. Loven galder ikke for Fareerne og
Grenland, men kan ved kongelig anordning
sattes i kraft for Ferperne med de afvigelser,
som de sarlige feroske forhold tilsiger.
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Bemcerkninger til lovforslaget

Almindelige bemazrknfnger
1. Formdlet med lovforslaget

Formalet med lovforslaget er at etablere et ensar-
tet og sammenhangende regelseet om reklamering
for sundhedsmaeessig virksomhed, der samtidig inde-
barer en afbalanceret udvidelse af reklameadgangen
under hensyntagen til de seerlige forhold, der karak-
teriserer udbud af sundhedsydelser.

. Lovforslaget vedrerer udelukkende adgangen til
at reklamere for den virksomhed, som autoriserede
og ikke-autoriserede sundhedspersoner har adgang

til at udeve inden for deres omrade, d.v.s. den type ‘

ydelser i form af sygdomsbehandling og anden sund-
hedspleje, som de kan tilbyde, mens lovforslaget
ikke omfatter reklamering for produkter, der kan an-
- vendes som led i sundhedsmaessig virksomhed. Re-
klamering for kosttilskud, leegemidler, naturleege-
midler og medicinsk udstyr er sdledes omfattet af an-
den lovgivning..

Med lovforslaget sker i forhold til de geeldende
regler en vis udvidelse af reklameringsadgangen for
en lang reekke sundhedsgrupper; herunder ikke-au-
toriserede sundhedspersoner, mens nogle f& grup-
pers reklameringsadgang begrenses (bl.a. optikere,
psykologer og private sygehuse). Samtidig kommer
der med enkelte f4 undtagelser til at geelde helt ens-
artede regler for al reklamering, som udferes af eller
pd vegne af autoriserede. eller ikke-autoriserede
sundhedspersoner inden for sundhedsvaesenet.

-Det er regeringens opfattelse, at patienterne med
lovforslaget opndr adgang til en mere specifik og
brugbar information om behandlingssteder. og be-
" handlingstilbud inden for sundhedsvzasenet end hid-
til, idet reklamering for sundhedsydelser fir.en vee-
sentlig storre informationsmaessig veerdi for patien-
terne, uden at informationen generelt set gar videre,
end at patienterne i almindelighed kan vurdere ind-
holdet heraf.

I forleengelse af lovforslagets fastsattelse af et ens-
artet og sammenhengende regelsaet om reklamering
for sundhedsydelser, sker der med lovforslaget sam-
tidig en praccisering af, at det nye regelsat ogsd om-
fatter den sdkaldte graenseoverskridende reklame,

d.v.s. reklamering i Danmark med henblik pa udfe-
relse af den pigaldende virksomh_ed i udlandet.

2. Lovforslagets hovedindhold

Lovforslaget er -udarbejdet pad baggrund af be-
teenkning nr. 1310: »Regulering af reklameadgangen
for sundhedsydelser«. Beteenkningen er afgivet i ja-
nuar 1996 af et udvalg nedsat under Sundhedsmini-
steriet. Beteenkningen er i forbindelse med lovforsla-
gets fremseettelse oversendt til Folketingets Sund-
hedsudvalg til brug for den videre behandlmg af lov-
forslaget.

Lovforslaget omhandler reklamering i bred for-
stand, mens de konkrete begreensninger i § 3, stk. 2
og 3, kun vedrerer annoncering. Forskellen mellem
reklamering og annoncering dreftes i betaenkningen.

'Her anfores, at reklamering omfatter alle markedsfo-

ringsforanstaltninger over for befolkningen, ogsd
standardiserede angivelser til enkelte personer, som
selv har henvendt sig for yderligere oplysninger. An-
noncering omfatter udelukkende nopfordrede angi-
velser over for befolkningen, f.eks. annoncer i aviser
og blade, postomdelte brochurer (direct mail) eller
andre markedsferingsforanstaltninger, som befolk-
ningen uopfordret konfronteres med.

I denne sammenhang udger annoncering derfor
en afgreenset del af, hvad der er omfattet af reklame-
ring. Sdledes omfatter lovforslagets bestemmelser
om reklamering ogsd annoncering, som begrebet er
defineret ovenfor, mens de serlige begraensninger i
§ 3, stk. 2 og 3, kun omfatter markedsforingsforan-
staltninger, som offentligheden uopfordret konfron-
teres med, dvs. annoncering. Det folger heraf, at de
serlige annonceringsbegraensninger dermed- ikke re-
gulerer den reklamering, som efter ovennzevnte defi-
nitioner ikke kan betragtes som annoncering.

Lovforslaget omfatter reklamering for sundheds-
maessig virksomhed, som udfares af eller pd vegne af
autoriserede eller ikke-autoriserede sundhedsperso-
ner. I praksis vedrerer reklameringen offentlige og
private sygehuse samt private klinikker og private
sundhedspersoner, jf. praeciseringen heraf i § 1, stk.
1, 2. punktum. Heri er ogsd preciseret, at alle disse
institutioner m.v. folger felles regler for reklame-
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ring, bortset fra enkelte undtagelser. Bl.a. optikeres
og ejenlagers reklamering for salg af synshjelpe-
midler foreslds undtaget fra loven, sdledes at denne
form for reklamering fortsat alene vil vaere underlagt
de almindelige bestemmelser i markedsferingsloven.

Lovforslaget indeholder en indledende standard-
bestemmelse om, at reklamering for sundhedsmaes-
sig virksomhed skal vaere »saglig, negtern og fyldest-
gorende«. Hermed angives en grundnorm for, hvilke
overordnede hensyn, der skal iagttages ved al rekla-
mering for sundhedsydelser. For s& vidt angdr ad-
gangen til at annoncere, jf. ovenstiende, angiver lov-
forslaget en reekke objektive og relativt entydige kri-
terier, som md anvendes i forbindelse med annonce-
ring. Efter forslaget er der siledes adgang til udover
annoncering med oplysninger som sundhedsperso-
nens navn, virksomhedsnavn, adresse, overens-
komst, handicapadgangsforhold m.v. tillige at an-
noncere med undersogelses- og behandlingsmeto-
der, ventetider og priser. Netop adgangen til ogsd at
annoncere med de 3 ovennavnte kriterier indebaerer
en udvidelse af reklameringsadgangen for en lang
reekke sundhedsgrupper i forhold til de gzldende
regler. Efter forslaget fastsettes endvidere et gene-
relt forbud mod annoncering for sundhedsydelser i
fjernsynet.

Endelig angives i lovforslaget enkelte f4 undtagel-
ser fra de konkrete annonceringsbestemmelser. Det
er saledes foresldet, at faglige foreninger og organi-
sationers generelle information til offentligheden om
sundhedsmaessige forhold alene omfattes af bestem-
melsen om, at reklameringen skal veere saglig, nog-
tern og fyldestgerende. Annoncering over for andet
sundhedspersonale inden for samme virksomheds-
omride far efter forslaget en tilsvarende adgang til
videregdende annoncering. Dog gxlder for denne
annoncering det generelle forbud mod annoncering i
fjernsynet.

Lovforslaget foreslds at traede i kraft 1. september
1997.

3. Baggrunden for onforslaget

3.1. Konkurrencerddet rettede i 1991 og 1992 som led
i en konkurrenceretlig vurdering af de offentligt fast-
satte reguleringer, der ligger til grund for udevelsen
af en rakke liberale erhverv, henvendelse til Sund-
hedsministeriet om de i lovgivningen fastsatte be-
grensninger for kiropraktorers, tandleegers og klini-
ske tandteknikeres mulighed for at markedsfore de-
res virksomhed.

P4 baggrund af Konkurrencerddets befgjelser ef-
ter konkurrenceloven til over for offentlige myndig-
heder at papege mulige skadelige virkninger for kon-
kurrencen af offentligt fastsatte reguleringer anbefa-

lede radet i denne forbindelse, at reklameregulerin-
gen for de tre erhverv blev liberaliseret med henblik
pé at fremme konkurrencen og dermed effektiviteten
inden for erhvervene.

Samtidig med Konkurrencerddets henvendelser til
Sundhedsministeriet rettede rddet henvendelse til er-
hvervenes faglige organisationer med henblik pd at
opheve eller liberalisere de bestemmelser i erhver-
venes foreningsvedtagter, som medfarte eller kunne
medfere skadelige virkninger for konkurrencen eller
begransninger i erhvervsfriheden.

P grundlag af forhandlinger med samt pﬁbud til
de respektive foreninger har Konkurrencerddet i de
senere &r medvirket til eendringer i disse foreningers
kollegiale regler, bl.a. om reklamering og annonce-
ring. Konkurrencerddets henvendelse til Den Almin-
delige Danske Leegeforening resulterede i, at Leege-
foreningen pr. 1. juli 1994 ophavede foreningens
kollegiale reklamebegransende regler efter pdbud
fra Konkurrencerddet. Leegers adgang til at reklame-
re var fra da af alene reguleret ved lzegelovens § 21,
som pi daverende tidspunkt omfattede et forbud
mod vildledende og urigtig reklame, svarende til de
generelle bestemmelser i markedsfaringsloven.

P4 denne baggrund fremsaite sundhedsministeren
den 11. januar 1995 lovforslag om andring af laege-
lovens § 21, sdledes at det blev forbudt lseger at re-
klamere for leegevirksomhed med andet end medde-
lelse af navn, stilling, adresse, treffetid, herunder
fraver, ken og alder, samt om eventuel specialleege-
anerkendelse, om eventuelle sarlige adgangsforhold
til konsultationen og om eventuel tilslutning til over-
enskomst med det offentlige. Forslaget blev vedtaget
med lov nr. 257 af 19. april 1995 og tridte i kraft den
1. juli 1995.

3.2. I forbindelse med fremsettelsen af lovforslaget
tilkendegav regeringen, at reklamereglerne i de for-
skellige autorisationslove pa sundhedsomrddet var
meget uens, og at der efter regeringens opfattelse var
behov for, at der snarest muligt blev foretaget en
nzermere gennemgang af reklamereglerne pa sund-
hedsomradet med henblik p& at undersege behovet
og mulighederne for en mere sammenhangende re-
gulering af reklameadgangen for alle personalegrup-
perne pd sundhedsomradet; en regulering, der under
hensyn til de serlige forhold, hvorunder sundheds-
vaesenet fungerer, kunne sikre en hensigtsmaessig re-
klameadgang i forhold til befolkningen.

. Sundhedsministeren nedsatte derfor i april 1995 et
udvalg, der fik til opgave at beskrive og vurdere de
gzldende regler for reklamering for sundhedsydel-
ser samt komme med forslag til lovendringer, som
ville kunne sikre en afbalanceret og sammenhan-
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gende lovgivning for de forskellige grupper af sund-
hedspersoner. I januar 1996 ferdiggjorde udvalget
beteenkning nr. 1310 om regulering af reklamead-
gangen for sundhedsydelser. Betaenkningen har i
fordret 1996 veeret udsendt til hering hos en bred
kreds af interessenter pd omradet.

I beteenkningen opstilles og dreftes 3 forskellige
modeller for en fremtidig regulering af reklamead-
gangen for sundhedsydelser. Det foreliggende lov-
forslag bygger i meget vid udstraekning pa den af de
3 modeller, som i betankningen kaldes model 2:
»Mellemlosningen«, som pd side 127 — som bilag 2 —
er opstillet i lovteknisk form.

Béde i beteenkningen og i heringssvarene er der en

meget bred tilslutning til, at en kommende lovgiv-

ning pd omrddet udarbejdes med udgangspunkt i
den ovennaevnte model, og at der skal geelde en ens-
artet reklameadgang for alle sundhedsgrupper. Der
synes sdledes at veere en generel opfattelse af, at mo-
dellen — sarligt gennem sin standardbestemmelse
om at reklameringen skal veere saglig, nggtern og fyl-
destgerende ~ kan sikre, at en udvidet reklamering
sker pd en sddan méde, at det tjener til reel vejled-
ning for patienterne. Modellen tilfredsstiller dermed
et udbredt enske om, at reklamering for sundheds-
ydelser far en stgrre informationsmaessig vaerdi for
patienterne, uden at informationen generelt gir vi-
dere, end at patienterne i almindelighed kan vurdere
indholdet heraf.

4. Neermere om loﬁforslaget

4.1. Regeringen er enig i betaenkningens forslag og
finder grundlaeggende, at det fremsatte forslag pd
den ene side tilgodeser, at der pé de enkelte virksom-
hedsomréder er sket og ma forventes fortsat at ske en
- vis specialisering, sdledes at befolkningen i alminde-
lighed i takt med denne specialisering kan f& mere
information om de enkelte sundhedspersoner og de-
res ydelser — en information som de typisk ikke vil
kunne 4 pd andre mader end gennem den individu-
elle reklame. Med standardbestemmelsen og de kon-
krete: og entydige annonceringskriterier tilgodeser
forslaget pd den anden side ogsd det forhold, at pati-
enter i almindelighed har sveert ved i relation til egen
behandlingssituation at vurdere indholdet i mere
vidtgdende reklamering for sundhedsydelser, idet
patienter generelt er ekstraordinaert pavirkede af re-
klamer, der tilbyder bedre helbred. Regeringen fin-
der pd denne baggrund, at lovforslaget generelt in-
deberer en afbalanceret udvidelse af reklameringsad-
gangen under hensyntagen til bdde det stigende in-
formationsbehov og de seerlige forhold, der karakte-
riserer udbud af sundhedsydelser. Der kan i gvrigt
henvises til beteenkningens afsnit 5.3. om de szrlige

vilkdr, der karakteriserer udbud og eftersporgsel pd
sundhedsomrddet. :

Regeringen har fundet, at hensynet til patienterne
taler for at lade al reklamering veere omfattet af stan-
dardbestemmelsen, mens regeringen alene finder
sundhedsfagligt grundlag for at fastsette konkrete
begraensninger vedregrende de uopfordrede markeds~
foringsforanstaltninger over for befolkningen, dvs.
vedrgrende annoncering. Dermed sikrer lovforsla-
get, at den enkelte patient kan f4 flere oplysninger og
mere uddybende information gennem kontakt til
den enkelte sundhedsperson, det enkelte behand-
lingssted m.v., samtidig med at sddanne supplerende
oplysninger efter standardbestemmelsen skal leve op
til kravet om saglig, negtern og fyldestgerende rekla-
mering.

4.2. Regeringen har fundet, at al reklamering for
sundhedsmeessig virksomhed skal vaere omfattet af
loven. Der vil sdledes gelde ensartede regler for al
reklamering, hvadenten den foretages som led i pri-
vat eller offentlig virksomhed. Reklamer skal i denne
sammenhazng forstds som de angivelser, der vil veere
omfattet af markedsferingsloven. Der vil her vaere
tale om de angivelser, der anvendes som led i ud-
evelsen af privat virksomhed eller offentlig virksom-
hed, der kan sidestilles med tilsvarende privat virk-
somhed.

Ved vurderingen af, om en given angivelse er om-
fattet af loven, vil det i almindelighed veere afgeren-
de, om angivelsen har markedsmaessig karakter og
har eller kan have en konkurrencemeassig effekt.

I de tilfaelde, hvor angivelser fra offentlige myn-
digheder md karakteriseres som reklamering for
sundhedsmassig virksomhed, vil de i overensstem-
melse med ovenstdende veere omfattet af loven. Der-
imod vil offentlig informationsvirksomhed ikke veere
omfattet af loven.

Der vil hermed vare skabt ensartede reklame-
ringsregler for offentlige myndigheder, herunder of-

- fentlige sygehuse, private sygehuse og privatprakti-

serende sundhedspersoner.

Der kan i gvrigt henvises til beteenkningens afsnit
2.4. om reklamebegrebets anvendelse pd sundheds-
omrédet.

4.3. Lovforslaget indeholder — som det ogsa gelder
for model 2 i beteenkningen — et generelt forbud mod
annoncering for sundhedsydelser i fjernsyn. Begrun-
delsen herfor er, at fjernsynsmediet i almindelighed
er s4 steerkt et medie, at patienter med et staerkt on-
ske om helbredelse elter afklaring af deres sygdom
vil have en tendens til at blive saerligt pavirket af an-
noncering péd fjernsyn. Annoncering for sundheds-

485 Fremsatte lovforslag (undt. finans- og tilleegsbev.lovforslag)
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ydelser pd fjernsyn rummer derved en neerliggende
fare for, at befolkningen pavirkes til en eftersporgsel
efter sundhedsydelser, der gar videre end fagligt be-
grundet. Dertil kommer, at den reelle informations-
veerdi 1 fjernsynsannoncering typisk er meget be-
grenset. Ogsd annoncering pé fjernsyn for ydelser,
der finansieres af patienten selv eller dennes private
forsikring, f.eks. ydelser i en del af den private prak-
sissektor, indebzrer en potentiel risiko for, at nogle
patienter sgger behandling, hvor det ikke er fagligt
begrundet.

Regeringen er enig i disse betragtninger om karak-
teren af annoncering for sundhedsydelser p4 fjern-
syn og har derfor fundet, at de nye regler ber inde-
holde et generelt forbud mod at annoncere for sund-
hedsydelser pa fjernsyn.

Det generelle forbud omfatter i overensstemmelse
med lovens anvendelsesomrdde offentlige og private
sygehuse, private klinikker og privatpraktiserende
sundhedspersoner samt andre institutioner, der ud-
forer sundhedsmaessig virksomhed. Der gaelder séle-
des falles regler for al reklamering for sundheds-
messig virksomhed i fjernsynet.

Offentlige myndigheder kan som led i offentlig in-
formationsvirksomhed oplyse i fjernsynet, herunder
i tekst-tv, om sundhedsmeessig virksomhed, herun-
der om ventetider pa sygehusene. Dette geelder ven-
tetider pa sdvel offentlige som private sygehuse. Er
der ikke tale om offentlig informationsvirksomhed,
men derimod om reklamering, gelder det generelle
forbud. Om reklamering og offentlig informations-
virksomhed henvises til afsnit 4.2. i de almindelige
bemaerkninger.

Forslaget indeholder ikke begrensninger i adgan-
gen til at annoncere i radio. Baggrunden herfor er, at
radiomediet efter regeringens opfattelse ikke giver
anledning til de samme betenkeligheder, som der
gelder ved billedannoncering. Der kan i gvrigt hen-
vises til betaenkningens sarskilte afsnit 6.2. om rekla-
mering i fjernsyn, radio og andre tekniske medier.

4.4. Selv om hensynet til entydighed og overskuelig-
hed taler for, at der fastsacttes helt ensartede og ge-
nerelle reklameringsregler for sundhedsmaessig virk-
somhed, har regeringen dog fundet, at der er grund-
lag for at undtage visse former for informations- og
reklameringsvirksomhed for loven som helhed samt
seerlige behov for pa enkelte omrider at gore undta-
gelser for det generelle regelseet.

Spergsmalet om optikeres og gjenlagers reklame-
ring for salg af synshjelpemidler er i beteenkningen
rejst af Danmarks Optikerforening, som har pdpeget,
at der ikke her er tale reklamering for sundhedsmas-
sig virksomhed; men for produkter, som indgdr som

et naturligt led i den almindelige detailvarebranche,
og som derfor alene ber veere underlagt reglerne i
markedsfaringsloven. Regeringen er enig i dette
synspunkt og har derfor fundet, at kun den del af
optikervirksomheden, som omfatter sundhedsmaes-
sige ydelser, bl.a. synspreve og tilpasning af kontakt-
linser, skal vaere omfattet af de nye regler om rekla-
mering for sundhedsydelser. Den gvrige optikervirk-
somhed, der vedrerer salg af synshjelpemidler, er
derfor undtaget fra lovens anvendelsesomriade. Det-
te betyder ogsd, at optikere og @jenlager ikke kan
annoncere i fjernsynet for nevnte synspraver m.v.,
men nok for salg af synshjelpemidler. I anden an-
noncering end i fjernsyn vil det generelt set veare til-
ladt at reklamere for begge omrader i samme annon-
ce.

For sd vidt angdr seerlige undtagelser fra det gene-
relle regelsat, knytter disse sig til faglige foreninger
og organisationers generelle information til offent-
ligheden om sundhedsmassige forhold og annonce-
ring over for sundhedspersonale inden for samme
virksomhedsomrdde.

Spergsmadlet om faglige organisationers informa-
tion til offentligheden om sundhedsmessige forhold
er dreftet i beteenkningen. Det anfares, at faglige or-
ganisationer i en vis udstreekning udsender generel
information til befolkningen om sundhedsmeessige
forhold pé de enkelte behandlings- og autorisations-
omrader. Der kan vere tale om kampagner med et
generelt sundhedspolitisk sigte, f.eks. information
om regelmeessigt tandeftersyn eller information til
berneforaldre om barns tender, eller der kan veare
tale om mere reklamelignende tiltag med henblik pa
markedsfaring af et bestemt erhverv.

De faglige organisationers informationsvirksom-
hed vil i meget vid udstraekning veere information
med et generelt sundhedspolitisk sigte, og regerin-
gen har pd denne baggrund fundet det hensigtsmaes-
sigt at undtage de faglige organisationers generelle
information om sundhedsmassige forhold fra de
konkrete annonceringsbegreensninger i lovforslaget.

De faglige organisationer har en generel interesse
i at fremme deres medlemmers erhvervsvirksomhed,
hvilket kan vere i konkurrence med andre faglige
organisationer inden for samme omrdde eller inden
for besleegtede omrdder. Den informationsvirksom-
hed, som disse organisationer udgver, kan siledes
have markedskarakter og dermed en konkurrence-
massig effekt, og virksomheden vil derfor i alminde-
lighed veere omfattet af bestemmelserne i markedsfo-
ringsloven. Da det sdledes ikke kan udelukkes, at
visse informationskampagner m.v. fra faglige organi-
sationer kan udformes sdledes, at de har karakter af
reklamering for det enkelte erhverv, har regeringen
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fundet det hensigtsmaessigt, at faglige organisatio-
ners virksomhed pé dette omrdde helt naturligt om-
fattes af lovforslagets standardbestemmelse om sag-
lig, negtern og fyldestgerende reklamering.

I den udstraekning sddan informationsvirksomhed

antager karakter af annoncering for enkelte eller for

" mindre grupper af sundhedspersoner, vil det vaere at
betragte pé linie med anden annoncering for sund-
hedsydelser, og vil som sddan ogsé vaere omfattet af
de mere konkrete annonceringsbegrensninger i lov-

-forslaget.

_Annoncering over for sundhedspersonale inden

for samme virksomhedsomrade giver ikke anledning
til de samme sundhedsmessige betankeligheder
som ved annoncering over for offentligheden i gv-
rigt. Som ogsd indeholdt i de galdende reklame-
ringsbestemmelser i de respektive autorisationslov-
givninger, indeholder lovforslaget derfor en bestem-
melse, som undtager sddan annoncering fra de kon-

krete annonceringsbegransninger. Regeringen fin- -

der det dog helt naturligt, at reklamering over for
fagfeller ogsd skal vaere saglig, nagtern og fyldestga-
rende, samtidig med at fjernsynsmediet naturligvis
ikke er egnet til mdlrettet annoncering over for andre
sundhedspersoner.inden for samme virksomheds-
omréde.

5. Reklamering i andre lande

Betenkningen indeholder en beskrivelse og vur-
dering af visse reklameringsregler.pa sundhedsomrs-
det i en rackke andre lande, seerligt Sverige, Norge og

Finland. I disse 3 lande findes der ingen seerlovgiv-

ning pa- sundhedsomradet om sundhedspersoners
adgang til at reklamere med deres virksomhed over
for befolkningen, bortset fra bestemmelser i den nor-
ske laegelov om, at den ansvarlige lazges navn skal
fremgd i forbindelse med erhvervsmassig annonce-
ring.

En tettere regulering af rek]ameadgangen pa de
enkelte omrdder i de tre andre nordiske lande sker
derimod i udpraget grad gennem kollegiale bestem-
melser. De kollegiale reklamebestemmelser fremtrae-

der i vid udstrekning som en preecisering af en rek-

ke aspekter og forhold pa det enkelte autorisations-
omrdde, som de enkelte sundhedspersoner skal veere
serligt opmaerksomme pd med henblik p4 at undgi
vildledende reklamering over for befolkningen.

I tilknytning hertil gives typisk i reglerne en reekke
konkrete anvisninger p4 muligheder og begrensnin-
ger i reklamens indhold og form; men der er ikke
konkrete forbud mod at reklamere .med f.eks. be-
handlingsformer, serlige arbejdsomréder, priser el-
ler apparatur, bortset fra de kollegiale regler for la-
-ger i Norge, som pé dette felt indeholder visse be-

gransninger. -Reklamebestemmelserne pa lege- og
tandlzgeomradet i Sverige; Norge og Finland ma ps
denne baggrund siges. at g1ve en meget v1dtg5ende
reklameadgang.. :

For sd vidt angar reklameadgangen i en rackke an-
dre europaiske lande konkluderes det i betenknin-
gen, at der synes at veere markante forskelle i rekla-
meadgangen i lande som Belgien, Tyskland, @strig
og England i forhold til de sydeuropeziske.lande,
hvor sarligt Tyskland har begreensninger i reklame-
adgangen pa leege- og tandleegeomrddet, der svarer
til.de betydelige begransninger, som i dag gae]der pé
disse omrader i Danmark.

Der kan i gvrigt henvises til betaenkningens seerli-
ge kapitel 4 om 'reklamereglerne i andre lande. -

6. Lovforslagets akonomtske og admtmstrattve konse-

kvenser

_ Lovforslaget har ingen statslige eller kommunal-
ekonomiske konsekvenser. Der vil dog blive tale om .
en styrkelse af Sundhedsstyrelsens lebende tilsyn
med reklamering for sundhedsydelser og udarbej-
delse af naermere retningslinier for saglig, negtern og
fyldestgorende reklamermg pé de enkelte virksom-
hedsomréder. Det er efter regeringens opfattelse vig-
tigt, at der i Sundhedsstyrelsen afseettes de forngdne
ressourcer til — sarligt i den indledende fase — at fast-
lzegge en praksis for tilsynet med de enkelte virksomQ
hedsomréder, herunder at der gennem Sundhedssty-
relsens adgang til at give vejledende udtalelse eller
til at der fores de nodvendige provesager ved dom-
stolene kan fastleegges en sddan praksis.

7. Lovforslagets erhvervsﬂkonomtske og mtljﬂmaesszge
konsekvenser

Det kan ikke afvises, at den foresldede regulering
af adgangen til at reklamere for sundhedsydelser vil
have erhvervsgkonomiske - konsekvenser. Det. er
imidlertid vanskeligt at pracisere indholdet af disse -
konsekvenser, bl.a. fordi lovforslaget indebzrer si-
vel udvidelser som mdskraenkmnger i reklamerings-
adgangen. :

Lovfors]aget har 1ngen mll);amaesmge konsekven—’
ser.

8. Forholdet tll EU-retten

EU har ikke vedtaget sekundaare retsakter (dlrek-
tiver -eller -forordninger), der regulerer reklamering
for sundhedsmaessig virksomhed svarende til lovfor-
slaget, hvorfor spergsmalet om lovforslagets forene-
lighed med fellesskabsretten skal afgores pd grund-
lag af traktatens bestemmelser. :
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Det er vurderet, hvorvidt lovforslaget, herunder
navnlig § 2, hvorefter loven ogsd omfatter reklame-
ring i Danmark, som foretages med henblik pé ud-
ovelse af den pdgeldende sundhedsmessige virk-
somhed i udlandet, er omfattet af EF-traktatens reg-
ler om fri udveksling af tjenesteydelser, jf. EF-trakta-
tens artikel 59.

Men hvad enten lovforslagets regler om reklame-
ring for sundhedsmaessig virksomhed kan antages at

“falde uden for anvendelsesomridet for EF-trakta-
tens artikel 59 eller ej, vurderes lovforslaget ikke at
veere i strid med traktatens regler om fri udveksling
af tjenesteydelser. Lovforslagets regler er af generel
karakter og ikke-diskriminerende og har hverken
som formdl eller virkning at give sundhedsmaessig
virksomhed i Danmark en fordel frem for tjenestey-
dere fra andre medlemsstater. Hertil kommer, at lov-
forslaget under alle omsteendigheder md anses for
begrundet i hensynet til forbrugere og sundheden,
samt at lovforslagets bestemmelser findes at vare
proportionale i forhold til de mél, som loven vareta-
ger.

9. Hpring af offentlige myndigheder m.v.

Lovforslaget har vaeret sendt til hering hos de in-
volverede statslige myndigheder, de kommunale or-
ganisationer og de faglige foreninger pd omradet
samt hos organisationer, der repraesenterer forbruge-
re og patienter. '

Bemaerkninger til de enkelte bestemmelser
Til § 1

Lovens. § 1 beskriver lovens anvendelsesomride
og praeciserer et omrade, som ikke er omfattet af lo-
ven.

I stk. 1 er angivet, at loven omfatter reklamering
for sundhedsmassig virksomhed, som udferes af el-
ler p& vegne af autoriserede eller ikke-autoriserede
sundhedspersoner inden for sundhedsvasenet.
Sundhedsmeessig virksomhed er siledes en samlet
betegnelse for den faglige virksomhed, som autorise-
rede sundhedspersoner kan udfere i medfer af deres
autorisation eller som ikke-autoriserede sundheds-

personer inden for sundhedsvasenet, f.eks. zonete- '

rapeuter, heilpraktikere m.v., har adgang til at udfe-
re. Sundhedsydelser er i denne sammenhzng en
samlet betegnelse for de sundhedsmassige tilbud,
d.v.s. ydelser i form af sygdomsbehandling og anden
sundhedspleje, som alle disse sundhedsgrupper in-
den for hver deres respektive virksomhedsomrdde
kan tilbyde. Loven omfatter sdledes ikke reklame-
ring for produkter, som eksempelvis kosttilskud, lee-
gemidler, naturleegemidler og medicinsk udstyr, der

kan anvendes som led i sundhedsmeessig virksom-
hed. Co

Reklamering for sundhedsydelser vil, hvadenten
den foretages som led i privat eller offentlig virksom-
hed, veere omfattet af loven. Der vil sdledes gaelde
ensartede reklameringsregler for offentlige myndig-
heder, herunder offentlige sygehuse, private sygehu-
se og privatpraktiserende sundhedspersoner, jf. pree-
ciseringen heraf i § 1, stk. 1, 2. punktum. Der henvi-
ses i gvrigt til de almindelige bemaerkninger.

Faglige foreninger og organisationer samt private
sygehuses reklamering vil ogsd vaere omfattet af lo-
ven, idet reklamering fra sddanne foreninger, organi-
sationer og virksomheder i almindelighed foretages
for virksomhed, som udgves af de i bestemmelsen
navnte sundhedspersoner. Det bemarkes, at undta-
gelsen i lovforslagets § 4, stk. 1, om disse foreninger
m.v. kun omfatter generel information til offentlig-
heden.

Den virksomhed, som apotekere i almindelighed
udforer, vil ikke vare omfattet af loven, idet denne
virksomhed ikke har karakter af sygdomsbehandling
eller anden sundhedspleje og derfor ikke er sund-
hedsmassig virksomhed i lovens forstand. I den for-
bindelse bemarkes, at bestemmelser om reklamering
for leegemidler er indeholdt i legemiddelloven.

Som det fremgdr af stk. 1, er reguleringen rettet
mod hele virksomhedsomridet og ikke blot mod den
enkelte sundhedsperson, som det i dag gaelder i visse
autorisationslove. Spergsmélet er dreftet i betenk-
ningen, og pi grundlag af en konstatering af visse
uhensigtsmeessige og til tider ogsd konkurrencefor-
vridende forhold i de geeldende reklameregler anbe-
fales det, at fremtidige regler p4 omradet retter sig
mod virksomhedsomridet i almindelighed og ikke
blot mod den enkelte sundhedsperson. Dette bety-
der, at ikke blot sundhedspersonen selv, men ogsd
en eventuel anden person eller ledelse, der har inter-
esser i virksomheden, er omfattet af reguleringen, da
bestemmelserne ogsd omfatter reklamering, som
sker pa vegne af sundhedspersoner. Regeringen har
her fulgt betenkningens anbefaling. .

Reklamering omfatter alle markedsferingsforan-
staltninger over for befolkningen, ogsa standardise-
rede angivelser til enkelte personer, som selv har
henvendt sig for yderligere oplysninger. Det afge-
rende for en vurdering af, om en given angivelse er at
betragte som en markedsforingsforanstaltning og
som sidan omfattet af loven, er ikke primert dens
form og dens indhold, men dens afsender. Der hen-
vises i evrigt lovforslagets almindelige bemeerknin-
ger.

Det folger af stk. 2, at annoncering udelukkende
omfatter uopfordrede angivelser over for befolknin-



F.tl ém reklamering for sundhedsydelser

3877

gen. Der kan i den forbindelse vare tale om f.eks.
annoncer i aviser og blade, postomdelte brochurer
(direct mail) eller andre markedsferingsforanstalt-
ninger, som befolkningen uopfordret konfronteres
med. I denne sammenhang udger annoncering sile-

des en afgraenset del af, hvad der er omfattet af rekla-

mering.

- Det forudsattes, at udlevermg af oplysninger efter
anmodning normalt sker i individualiseret form til
vedkommende, bl.a. for at der ikke skal ske omgael-
se af annonceringsbegraensningerne. Den moderne
informationsteknologi vil dog ofte betyde, at indivi-
duelt udleverede oplysninger fremtreeder som en
masseproduceret annoncering.

I stk. 3 er angivet, at loven ikke omfatter reklame-
» ring for salg af synshjeelpemidler. Dette indeberer,
at optikere (og eventuelt gjenleeger) i deres reklame-
ring for optikervirksomhed i stedet for m3 reklamere
- for salg af briller, kontaktlinser, leesebriller, solbril-
ler med styrke m.v. efter de almindelige bestemmel-
ser i markedsforingsloven, mens ‘reklamering for
sundhedsmassige ydelser inden for optikervirksom-
‘heden, f.eks. tilbud om synspreve, tilpasning af kon-
taktlinser m.v., skal ske efter reglerne i lovforslaget.
Der henvises i evrigt til de almindelige bemaerknin-
ger, bl.a. vedrerende begrensninger som lege af
fijernsynsannonceforbuddet.

Efter stk. 4 kan sundhedsministeren fastsaette be-
stemmelser om, at loven helt eller delvist skal gelde
anden virksomhed-end neevnt i stk. 1 og 3. Sund-
hedsministeren fir dermed bl.a. mulighed for i kon-
krete tilfzelde at lade lovens bestemmelser helt eller
delvist geelde for konkrete myndigheder, institutio-
ner eller sundhedsgruppers virksomhed eller af-
graensede dele af deres virksomhed. Det kan sdledes
ikke afvises, at enkelte myndigheder, institutioner el-
ler sundhedspersoner, der efter stk. 1 som udgangs-
punkt ikke er omfattet af loven, pa visse punkter ud-
over virksomhed eller i fremtiden vil 8 mulighed for
at udeve virksomhed, der kan sidestilles med rekla-
mering for sundhedsmassig virksomhed efter lovens
§ 1, stk L.

Til § 2

Med bestemmelsen i § 2 fastsaettes, at loven ogsd
omfatter reklamering i Danmark, som foretages med
henblik pd udevelse af den pageldende sundheds-
maessige virksomhed i udlandet. Dermed er der i for-
hold til de geeldende reklameregler i de respektive‘
autorisationslove foretaget en nermere pracisering
af, hvilke regler der geelder for den sdkaldte »green-
seoverskridende reklame«. :

Spergsmélet om den granseoverskridende rekla-
me er droftet i betaenkningen. P4 baggrund af en ud-
talelse fra Justitsministeriet om de gldende rekla-
menngsregler for tandleeger, kunne det konstateres,
at de geeldende reklameregler i autorisationslovgiv-
ningen nappe giver tilstrackkeligt grundlag for, at re-
klamering her i landet for virksomhed, som udeves i
udlandet, kan undergives. dansk straffemyndighed.
Det blev pa denne baggrund anbefalet i betenknin-
gen, at man i en fremtidig regulering pd omradet
preciserede den enskede retstilstand.

. Regeringen finder grundleeggende, at reklamering
her i landet for sundhedsmeaessig virksomhed, som
udferes i udlandet, ber vere omfattet af de regler,
som her i landet geelder for reklamering for sund-
hedsydelser. Regeringen lagger her sarlig veegt pa,
at de sundhedsmeessige hensyn over for befolknin-
gen, som begrunder fastsattelse af begreensninger i
reklameringsadgangen, ogsd ber geelde, ndr rekla-
meringen foretages af udenlandske sundhedsperso-
ner m.v. med henblik pd udevelse af den pagaelden-
de virksomhed i udlandet.

Med bestemmelsen i § 2 er det sdledes sikret, at
der geelder ensartede tegler for sundhedsmaessig re-
klamering her i landet, uanset om reklameringen fo-
retages med henblik pd udevelse af den pageeldende
virksomhed i Danmark eller i udlandet. Der kan i
vrigt henvises til beteenkningens afsnit 6.3. om den
grenseoverskridende reklame. -

Til § 3

I § 3 angives de materielle vilkdr for reklamering
for sundhedsmasssig virksomhed. Disse omfatter en
generel standardbestemmelse, en bestemmelse, der
fastlazgger nogle nacrmere kriterier for annoncering,
og en bestemmelse om et generelt forbud mod an-
noncering pa fjernsyn.

Efter stk. 1 skal reklamering for sundhedsmaessig
virksomhed vare saglig, negtern og fyldestgorende.
Bestemmelsen angiver en grundnorm for, hvilke
hensyn, der skal iagttages ved reklamering for sund-
hedsydelser. Reklameringen skal sdledes veere saglig
i relation til den faglige virksomhed, som praesente-
res i reklamen, sdledes forstdet at reklameringens
form og indhold skal have en faglig sammenhaeng
med og naturlig tilknytning til de sundhedsydelser,
som der reklameres for, samtidig med at der skal vee-
re tale om korrekte og rigtige angivelser i forhold til
ydelserne. Reklameringen skal derudover vaere ngg-
tern i sin fremstilling, dvs. at reklameringen skal vea-
re klar og afbalanceret i forhold til sit formdl, saledes
at den ikke er egnet til at givT en vildledende eller
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overdreven opfattelse af den enkelte sundhedsper-
son eller dennes ydelser

Spergsméilet om saglig og negtern reklamering
gaelder ikke mindst i relation til reklameringsformen
og1iforhold til den méade, som de i § 3, stk. 2, angivne
kriterier anvendes pa. Det vil siledes vere tilladt i
reklameringen at anvende tegninger, billeder, sym-
boler m.v., forudsat at disse kan siges pd en saglig og
nggtern made at indgd i den konkrete sammenhaeng,
Anvendte billeder, tegninger m.v. ma sdledes have
en saglig og negtern tilknytning til reklameringens
ovrige indhold, sdledes at de ikke giver et vildleden-
de eller overdrevent indtryk af de tilbudte sundheds-
ydelser. )

Reklameringen skal derudover vaere fyldestgoren-
de, hvilket indebzrer, at der inden for lovforslagets
annonceringsbegrensninger skal oplyses sa fuld-
stendigt som muligt om de tilbudte ydelser. Det af-
gerende i denne sammenheng er sdledes, at 0gsa det
uskrevne eller det uoplyste i reklameringen kan vaere

egnet til at vildlede befolkningen om karakteren af
de enkelte ydelser.

Som anfert i § 1, stk. 2, omfatter annoncering ude-
lukkende uopfordrede angivelser over for befolknin-
gen. § 3, stk. 2 indeholder de konkrete ktiterier for
annoncering for sundhedsmaessig virksomhed. Be-
stemmelsen indeholder en fuldsteendig opremsning
af de oplysninger, som mi anvendes ved annonce-
ring for sundhedsydelser. Der er i meget vid ud-
streekning tale om objektive og entydige kriterier, og
der vil derfor ikke i annonceringen vasre mulighed
for at anvende anprisninger eller subjektive tilkende-
givelser om den enkelte sundhedsperson, behand-
lingsstedet eller de enkelte ydelser.

For hovedparten af de angivne kriterier, f.eks.
navn, adresse, treeffetid, overenskomst, specialeaner-
kendelse m.v. geelder, at de er sa objektive og entydi-
ge, at der ikke i almindelighed kan opstd tvivl om
deres anvendelse. Det er imidlertid afgerende, at de
angivne kriterier anvendes pa en sddan mdde, at der
i relation til standardbestemmelsen er tale om en
saglig, nogtern og fyldestgorende reklamering. F.eks.
ma reklamering med virksomhedsnavn ikke gere
brug af anprisende eller i forhold til formélet usagli-
ge virksomhedsnavne. Ligeledes gelder det for re-
klamering, der angiver srlige handicapadgangsfor-
hold, handicapindretning m.v., at de angivne oplys-
ninger naturligvis skal vaere korrekte og negterne,
sdledes at handicappede patlenter ikke vildledes ved
valg af behandler.

Det bemarkes, at telefon- og telefaxnummer m.v.
indgar i det i stk 2 anvendte adressebegreb og séle-
des ogsa kan oplyses i annonceringer: ‘

For s& vidt angdr undersegelses- og behandlings-
metoder, ventetider og prisangivelser udger disse
ikke helt sa objektive og entydige kriterier, og i rela-
tion til de konkrete annonceringsbegransninger er
det derfor sarlig vigtigt-pd disse felter at praecisere,
hvad der m& betragtes som saglig, negtern og fyl-
destgerende reklamering.

For s4 vidt angdr undersegelses- og behandlings-
metoder vil kriteriet pd de forskellige virksomheds-
omriader med rimelighed kunne anvendes forskel-
ligt. Det er med forslaget tilsigtet, at der vedrerende '
undersggelses- og behandlingsmetoder kun mi an-
nonceres med egentlige behandlinger eller behand-
lingsformer. Som eksempler pd annoncering, som ef-
ter forslaget vil veere tilladt, kan naevnes kikkertun-
dersogelse, ultralydsscanning, meniskoperation,
indsztning af kunstig hofte, diskusprolapsoperation,
operation for grd steer, IVF-behandling, krone- og
brobehandling, indsetning af tandproteser, zonete-
rapi samt andre lignende oplysninger, der henviser
til en egentlig undersogelse eller behandling.

Det vil imidlertid ikke efter forslaget veere muligt
at annoncere med f.cks. bernetandpleje, behandling
for rygproblemer, behandling af sportsskader, be-
handling af muskel- og ledsygdomme eller lignende,
da en sddan annoncering ikke siger noget om selve
undersggelsen eller behandlingen og derfor nerme-
re vil vacre at betragte som annoncering med sarlige
arbejdsomrader eller interessefelter, hvilket efter for-
slaget ikke er tilladt. Den generelle standardbestem-
melse giver netop her en mulighed for at sikre, at
kriteriet »undersggelses- og behandlingsmetoder«
anvendes sagligt og negternt pd de enkelte omréder.

Hvad angér annoncering med priser er det ligele-
des afgerende, at det sker pd en sddan méde, at pati-
enten ikke vildledes med, hvad den angivne pris
dakker. 1 den udstreekning, der f.eks. annonceres
med gratisydelser vil det séledes veere afgerende, at
patienten pa grundlag af annoncen har en mulighed
for at vurdere, hvad der er omfattet af den gratis
ydelse. Ved annoncering med priser pi behandlin-
ger, der kan variere, skal det helt naturligt oplyses i
tilknytning til prisangivelsen, at der er tale om en
vejledende pris. '

Annoncering med ventetider skal indeholde en
korrekt angivelse af ventetiden i relation til den en-
kelte behandling, undersegelse m.v. Det er sdledes
afgerende, at patienter, der bade skal vente pa un-
dersogelse og efterfolgende behandling, far fyldest-
gerende oplysninger om ventetiden bide samlet set
og i relation til den enkelte undersagelse, behand-
ling m.v.

~Som anfert omfatter annoncering udelukkende

_ uopfordrede angivelser over for befolkningen. For s&
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vidt angar den reklamering, der ikke er omfattet af
de konkrete annonceringsbegransninger i § 3, stk. 2,
gelder, at denne reklamering naturligvis ogsd skal
vaere saglig, negtern og fyldestgerende, og som sa-
dan derfor ogsd skal leve op til ovenneevnte betingel-
ser for saglig, negtern og fyldestgorende reklamering
med undersegelses- og behandlingsmetoder, priser
og ventetider. Den reklamering, der ikke er omfattet
af begreensningerne i § 3, stk. 2, kan f.eks. veere angi-
velser fra en sundhedsperson, som en patient seerligt
har bedt om, bl.a. vedrerende indholdet af behand-
lingstilbuddet, f.cks. anvendt apparatur, faglige ar-
bejds- og interesseomrader samt sarlige servicetil-
bud. .

‘Den videregdende adgang til at reklamere efter
opfordring spaender saledes i praksis fra egentlig re-
klamering med supplerende behandlingsvilkar til
den mere almindelige faglige information, som pati-
enten i gvrigt har krav p8 efter de almindelige regler
om informeret samtykke.

Seerligt for s4 vidt angr sygesikringsydelser vil en
saglig, negtern og fyldestgerende reklamering inde-
‘beere, at det af reklameringen fremgar, at den enkelte
sygesikringsyder er tilsluttet overenskomst med sy-
gesikringen, og at alment praktiserende lager skal
oplyse, at gruppe 1-sikrede patienter kun har ret til
vederlagsfri sygesikringsbehandling hos egen alment
praktiserende laege, samt at specialleeger skal oplyse,
at der for gruppe 1-sikrede patienter kraves henvis-
ning fra egen alment praktiserende laege. I reklame-
ring, der bade tilbyder vederlagsfrie behandlinger
samt behandlinger, som patienten selv skal betale, er
det seerlig vigtigt preecist at angive hvilke ydelser, der
er vederlagsfrie, og hvitke ydelser, der ikke er deck-
ket af sygesikringen. Hvis sddanne oplysninger ikke
indgar ved reklamering for sygesikringsydelser, vil
reklameringen for patienten let kunne fremsta vildle-
dende. »

I stk. 3 fastsaettes et generelt forbud mod annonce-
ring for sundhedsydelser pad fiernsyn. Efter bestem-
melsen vil enhver form for annoncering for sund-
hedsmeessig virksomhed, der er omfattet af lovens
§ 1, stk. 1, vaere omfattet af det generelle forbud mod
annoncering i fjernsynet, herunder i tekst-TV og pa
video. Om baggrunden for bestemmelsen kan henvi-
ses til de almindelige bemerkninger.

Til § 4

§ 4 indeholder undtagelser fra visse af lovens be-
stemmelser. Undtagelserne vedrerer faglige fore-
ninger og organisationers generelle information til
offentligheden om sundhedsmaessige forhold og an-

noncering over for andet sundhedspersonale inden
for samme virksomhedsomréde.

Endvidere er den informationsvirksomhed, som
de offentlige myndigheder foretager vedrgrende
sundhedsmeessig virksomhed, ikke omfattet af loven,
fordi det offentliges information typisk ikke har mat-
kedsmeessig karakter eller konkurrencemaessig ef-
fekt. Sker dette, vil informationen kunne have karak-
ter af reklame, som herefter vil blive omfattet af lo-
vens bestemmelser, jf. i gvrigt punkt 4.2. i de almin-
delige bemeerkninger.

Efter stk. 1 er faglige foreninger og organisatio-
ners generelle information til offentligheden om

sundhedsmaessige forhold undtaget de konkrete an-

nonceringsbegransninger i lovforslaget. Disse orga-
nisationers generelle informationsvirksomhed er
dermed ikke begreenset til kun at indeholde de i § 3,
stk. 2, naevnte kriterier, og sddan informationsvirk-
somhed vil samtidig kunne finde sted i fjernsynet.
Informationsvirksomheden vil dog skulle overholde
den generelle bestemmelse om saglig, nagtern og fyl-
destgerende reklamering.

Som udgangspunkt ber informationsvirksomhe-
den have et generelt sundhedspolitisk sigte, og skal i
sit indhold og sin form veere saglig og nggtern, sile-
des at informationen giver befolkningen et reelt ind-
tryk af de sundhedsmessige forhold, som prasente-
res. Antager informationen karakter af egentlig an-
noncering for enkelte behandlere eller mindre grup-
per af behandlere, vil der mere vare tale om annon-
cering for sundhedsydelser, der som sddan ogsa vil
vere omfattet af de konkrete annonceringsbegraens-
ninger.

Efter stk. 2 er den annoncering, som udelukkende
sker over for sundhedspersonale inden for samme
virksomhedsomrade ikke omfattet af de konkrete an-
nonceringsbegraensninger i § 3, stk. 2. Annoncering i
faglige tidsskrifter m.v. vil derfor kunne ske over for
fagfeeller, der arbejder inden for samme virksom-
hedsomrdde, uden at annonceringen er omfattet af
de konkrete annonceringsbestemmelser. Bestemmel-
sen svarer til den bestemmelse, der i dag gaelder i en
raekke autorisationslove, og bestemmelsen giver
f.eks. tandlaeger og andet tandplejepersonale adgang
til at annoncere mere frit over for andet tandpleje-
personale. Tilsvarende gaelder det for de ikke-autori-

-serede sundhedsgrupper, at de inden for deres af-

graensede virksomhedsomrader har adgang til at an-
noncere mere frit over for andre sundhedspersoner,
sdledes at f.eks. zoneterapeuter har mere fri adgang
til i faglige tidsskrifter for zoneterapeuter at annon-
cere for deres virksomhed. Det afggrende er siledes
ikke, hvorvidt offentligheden i forskellige situatio-
ner, f.eks. i ventevaerelser eller lignende, har mulig-
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hed for se denne type annoncering, men mere om
annonceringen primert er rettet mod andre sund-
hedspersoner inden for samme virksomhedsomréade.

TiL§S

§ 5 indeholder en rakke tilsynsbestemmelser ved-
rerende tilsynet med udevelsen af reklamering efter
lovforslaget.

Det er i stk. 1 anfert, at Sundhedsstyrelsen forer
tilsyn med udevelsen af reklamering efter denne lov.
Som led i tilsynet med autoriserede og ikke-autorise-
rede sundhedspersoner inden for sundhedsvaesenet
har Sundhedsstyrelsen den sundhedsfaglige kompe-
tence og indsigt vedrerende de enkelte sundhedsper-
soners virksomhedsomrade, hvilket efter regeringens
opfattelse giver Sundhedsstyrelsen de nedvendige
faglige forudseetninger for i relation til lovforslagets
bestemmelser at vurdere lovligheden af de enkelte
sundhedspersoners  reklameringsforanstaltninger.
Tilsynet med de geeldende reklameregler i de enkelte
autorisationslove er ogsd i dag tillagt Sundhedssty-
relsen. '

Efter stk. 2 kan Sundhedsstyrelsen komme med
vejledende udtalelse omkring en konkret sag om
overtredelse af reglerne, eller Sundhedsstyrelsen
kan soge ivarksat sanktioner efter lovens straffebe-
stemmelser. Baggrunden for bestemmelsen om, at
Sundhedsstyrelsen i relation til konkrete sager kan
give udtryk for sin opfattelse af sagen, er, at styrelsen
derved far mulighed for pa linie med Forbrugerom-
budsmandens kompetence efter markedsferingslo-
ven at udtale sig om konkrete sager for derigennem
at bringe en eventuel ulovlig reklamering til opher,
bl.a. i tilfzelde hvor reklameringsadgangen har vaeret
vanskelig at afgreense. Regeringen finder, at man
derved lobende kan etablere en fast praksis for sag-
lig, nagtern og fyldestgerende reklamering pa de en-
kelte virksomhedsomrader, uden at man nedvendig-
vis behgver at bringe alle sager videre til domstole-
ne.

Efter stk. 3 kan Sundhedsstyrelsen fastsette naer-
mere regler for reklameringsadgangen efter bestem-
melserne i loven. Sundhedsstyrelsen fir hermed en
bemyndigelse til som led i sin tilsynsvirksomhed —
typisk i samarbejde med vedkommende brancheom-
rdde — at fastsaette naeermere regler for reklamerings-
adgangen inden for de forskellige virksomhedsomré-
der eller vedrerende de serlige undtagelsesomréder,
som er angivet i lovens § 4.

Psykologer og autoriserede psykologer er ogsd
omfattet af lovens anvendelsesomride. Efter lov nr.
494 af 30. juni 1993 om psykologer m.v. er det dog

Psykolognaevnet og ikke Sundhedsstyrelsen, der fo-
rer tilsyn med psykologer. Det er derfor i stk. 4 fast-
sat, at Psykolognavnet ogsd skal fere tilsyn med psy-
kologers reklameringsforhold efter denne lov, og at
Psykolognaevnet som led i tilsynet pd linie med
Sundhedsstyrelsen kan give udtryk for sin opfattelse
af sagen eller sgge ivaerksat sanktioner efter lovens
§ 6, stk. 1, samt udsende naermere regler om psykolo-
gers reklamering efter bestemmelserne i denne lov.

Til§ 6

Efter stk. 1 straffes overtreedelse af bestemmelser-
ne i § 3 med bede. Strafferammen for overtradelse af
de angivne reklameringsforhold svarer til, hvad der i
dag geelder som strafferamme for overtraedelse af re-
klameringsreglerne i de respektive autorisationslov-
givninger. '

Stk. 2 angiver, at der i forskrifter, der udfaerdiges i
medfer af loven, kan fastsettes straf af bede for
overtrezedelse af bestemmelserne i forskrifterne.
Sundhedsstyrelsen og Psykolognavnet har dermed
adgang til at fastsaette badestraf i forskrifter, som de
udferdiger i medfer af lovens § 5, stk. 3 og 4.

Stk. 3 er en standardbestemmelse, som sikrer, at
ogsa selskaber m.v. (juridiske personer) kan pdlag-
ges bedestraf, safremt de overtreeder lovens bestem-
melser. Med bestemmelsen sikres det, at ogsa rekla-
mering, som foretages af andre end de enkelte sund-
hedspersoner vil kunne straffes med bede for over-
treedelse af bestemmelser i loven. Den reklamering,
som pa vegne af en eller flere sundhedspersoner fo-
retages af et selskab eller en virksomhed, som det
f.eks. gelder for de store optikerkader, vil sdledes
ogsa kunne retsforfalges, i den udstrackning selska-
bet eller virksomheden som sddan overtrader lovens
bestemmelser.

Til § 7

Loven treeder efter bestemmelsen i stk. 1 i kraft
den 1. september 1997. Efter stk. 2-9 ophaves samti-
dig de geeldende reklameringsregler i de respektive
autorisationslovgivninger. Dette galder ogsd den
seerligt i leegelovens § 26, stk. 2, indeholdte reklame-
ringsregulering for de ikke-autoriserede sundheds-

grupper.
Til § 8

1 bestemmelsen er det fastsat, at loven ikke geelder
for Feerperne og Grenland, men at loven kan settes i
kraft for Feergerne med de afvigelser, som de serlige
feeroske forhold tilsiger.
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Skriftlig fremsaettelse (12, marts 1997)

Sundhedsministeren (Birte Weiss):

Hermed tillader jeg mig for Folketinget at
fremsaette:

Forslag til lov om reklamering for sundheds-
ydelser.

(Lovforslag nr. L 182).

Formédlet med lovforslaget er at etablere et
ensartet og sammenhangende regelsat om re-
klamering for sundhedsmeessig virksomhed,
der samtidig indebzerer en afbalanceret udvi-
delse af reklameadgangen under hensyntagen
til de saerlige forhold, der karaktenserer udbud
af sundhedsydelser.

Lovforslaget vedrerer udelukkende adgan-
gen til at reklamere for den virksomhed, som
autoriserede og ikke-autoriserede sundheds-
personer har adgang til at udeve inden for de-
res omrdde, d.v.s. den type ydelser i form af
sygdomsbehandling og sundhedspleje, som de
kan tilbyde, mens lovforslaget ikke omfatter
reklamering for produkter, der kan anvendes
som led i sundhedsmaessig virksomhed. )

Med lovforslaget sker i forhold til de gal-
dende regler en vis udvidelse af reklamerings-
- adgangen for en lang raekke sundhedsgrupper,
herunder ikke-autoriserede sundhedspersoner,
mens nogle f& gruppers reklameringsadgang
begranses. Samtidig kommer der med enkelte

undtagelser til at gelde ensartede regler for al

reklamering, som udferes af eller p4 vegne af

autoriserede eller ikke-autoriserede sundheds-
personer inden for sundhedsvasenet.

Med lovforslaget opndr patienterne adgang
til en mere specifik og brugbar information om
behandlingssteder og behandlingstilbud inden
for sundhedsvaesenet end hidtil, idet reklame-
ring for sundhedsydelser fir en vasentlig stor-
re informationsmaessig veerdi for patienterne,
uden at informationen generelt set gir videre,
end at patienterne i almindelighed kan vurdere
indholdet heraf.

Efter lovforslaget skal reklamering for sund-
hedsméssig virksomhed vaere saglig, negtern
og fyldestgarende.

Det foreslds, at annoncering kun m4 ske ved
meddelelse af sundhedspersonens navn, even- -
tuelt virksomhedsnavn, stilling, adresse, traef-
fetid, herunder fraveer, ken og alder, speciale-
anerkendelse, handicapadgangsforhold, han-
dicapindretning af konsultation m.v. og handi-
capparkeringsplads i tilknytning til konsulta-
tion m.v., tilslutning til overenskomst med det
offentlige samt af undersegelses- og behand-
lingsmetoder, ventetider og priser.

Efter lovforslaget ma annoncering ikke fin-
de sted i fjernsyn.

Det foreslas, at loven trader i kraft den 1.
september 1997.

Idet jeg i @vrigt henviser til lovforslaget og
bemarkningerne hertil, tillader jeg mig her-
med at anbefale lovforslaget til Folketingets
velvillige behandling.



