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[Indenrigsministeren.]
noget i Vej en for, at lovforslaget kan frem-
seettes, nar udvalget er feerdigt.

Det wrede medlem fru Ellen Poulsen hen~
stillede, at man sgrgede for, at de instanser,
der var direkte implicerede i den nuveerende
og den kommende ordning, var med i ud-
valget Ogsa det skal vi veere opmaerksom
pa 1 ministeriet.

Endelig nevnte det @rede medlem fru
Ellen Poulsen spergsmélet om, hvorvidt
sundhedsstyrelsen nu ngje folger situatio-
nen, siledes som den udvikler sig, s& be-
follkmingen kan veere helt tryg i tillid til, at
man har kontrol med situationen. Jeg for-
stdr godt det erede medlems bemeerk-
ninger og frygt. Jeg tror, jeg kan sige, at
sundhedsstyrelsen meget neje felger ud-
viklingen. Jeg kan endvidere gore opmeork-
som pa, at vii dag kl. 16 i indenrigsmini-
steriet skal have en dreftelse af den:fore-
liggende situation med sundhedsstyrelsens
repraesentanter.

Hermed sluttede forhandlingen.

Lovforslagets overgang il anden bekcmdlmg
vedtoges uden afstemning.

Den sidste sag pa dagsordenen var:.

Forste behandling af forslag &l lov om ud-
skydelse af revision af lov om bekwmpelse af
sygelighed og dodelighed blandt born i det
forste levedr.

(Loviorslaget findes 1 tilleg A. sp. 137 5
fremseettelsen 1 tidenden sp. 388). .

Lovforslaget sattes til forhandling.

Lis Groes: P4 mit partis vegne kan jeg
naturligvis tilsige ministeren vor stotte til
at viderefore arbejdet med bekempelsen af
spaedbornsdedeligheden. Spergsméilet er i-
midlertid, om det er helt rimeligt blot ab
udskyde revisionen af loven.

Vi fejrer i 4r 25 &rs jubileum for det
forste loviorslags fremsettelse. Loven har
virket godt, medrene har overalt gjort brug
af denne hjwlp; men der findes endnu alt
for store omrader, hvor der ingen mulighed

er for at {4 hjemlp. Var det derfor ikke rime-,
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ligt, at man i stedet for at afvente systemets
eventuelle udbygning. til 3 &rs alderen fik
det allerede bestaende udbygget til at om-
fatte hele landet?

-Dansk Kvindesamfund har gennem drene
gang pa gang rejst dette sporgsmal. I Social-
forskningsinstituttets materialesamling om
kommunernes sociale struktur findes der
oplysninger om, hvordan forholdene var i
1957-58, og heraf fremgar, at sundheds-
plejerskeordningen dwmkker samtlige kom-
muner, store og smé, i Kebenhavns, Ros-
kilde, Holbaek Bornholms Abenra og Ar-
hus amter; samtllge kabsteder pé Sjel-
land, sydhavs;aerne og Bornholm er ogsa
inddraget. Men 83 snart vi bare kommer til

Fyn, ser vi, at {. eks. kun 3 af Svendborg

amts 6 kobsteder er med, og kun én af
Odense amts 3 kebsteder er med. Og kom-
mer vi til Jylland,:finder vi pa ny en rckke
huller. For - sognekommunernes vedkom-
mende stir det naturligvis endnu verre til.
I Hjorring amt findes der ikke en eneste
sundhedsplejerske i en sognekommune, og
for en rewekke af de andre amter gelder det,
at en sundhedsplejerskeordning er undtagelse
i stedet for regel. Det vil altsa sige, at med-
rene i disse meget store omrider ikke kan
f4 den wuvurderlige hjelp, en sundheds~
plejerske er.

Nu kunne man mene, at landkommu-
nernes medre var mindre interesserede i en
sundhedsplejerskeordning end byernes. Men
se, det ved vi netop ikke er tilfzldet. Man
lavede nemlig i sin tid en forsegsordning
dels 1 landkommuner, dels i hovedstads-
omradet, og dér viste det sig, at mens i
hovedstadsomradet 85 pet. af modrene mod-
tog hjeelpen, sd var dette tilfzeldet for 98,9
pet. af landkommunernes medre; og jeg
kan godt forstd dem. Sandheden er jo den,
at ude pa landet er det langt vanskeligere
at f& stotte af venner, bekendte og naboer
end det er i byerne. -

- Vi kan ‘altss sla fast, at det ikke er mﬂde
rene, der har veret tilbageholden’de med
hensyn til at fi sundhedsplejersker. Hvem
der har undladelsessynder p& samvittig-
heden, det er bade kommuner og amter.
S kan man jo sige, at der er en ngje sam-
m‘e’nhaeng — det-kan man se; ndr man ser
pé . statistikken —— mellem mangelen pa
kvinder i sogneridene og mangelen pi
sundhedsple]ersker i dlsse kommuner Om



