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[P. E. Eriksen.] :

1 dag, og der vil veere 536 i 1980; i alders-
gruppen over 65 &r er der i dag 109 af
hver 1.000 indbyggere; til den tid vil der
veere 138. Hvis vi gar tilbage til 1935, ser
vi, at da levede der 8 i aldersgruppen fra
20 til 64 &r for hver, der var over 65 ar.
I 1962 var tallet ikke 8, men 5, og i 1980
vil det veere knap 4.

Vi kan kun glede os over, at levealderen
i Danmark er gget med gennemsnitlig 20 &r
siden Arhundredskiftet, takket veere en
bedre levestandard, forbedrede sociale for-
hold og lwgevidenskabens fremskridt. Men
vi skal jo ikke standse dér; vi skal stadig
veere rede til og forberede en ny indsats
i erkendelse af, at behovet for sociale foran-
staltninger sendrer sig med udviklingen.

I relation til det foreliggende lovforslag
skal jeg pd mit partis vegne under hensyn
til udviklingen og forholdene i dag udtale,
at vi ensker forsorgen for vore wldre med-
borgere udbygget, si den i hojere grad tager
sigte pa den enkeltes problemer. Det ms
gores muligt for de sldre lengst muligt at
blive i egen bolig. Gennem opforelse af
flere sygehjem og plejehjem ma der ud
fra hensynet til sivel de wldre som det
ovrige samfund liegges mere vegt pa andre
plejemuligheder end hospitalsindleggelse,
Det samme gor sig geldende — for at
nevne det i denne forbindelse — for de
yngre medborgere, der er ramt sygdom,
invaliditet m. v.

Vi kan derfor fra vor side tiltreede de
principper, som er nedlagt i lovforslaget,
ligesom vi gjorde det, da loven om offentlig
forsorg blev vedtaget i 1961.

Det er et stort lovomrade under den gzl-
dende forsorgslov, som den hgjterede social-
minister her treekker ud. Det kan betyde
en lettelse for dem, der skal administrere
og arbejde med disse forhold. Men i praksis
vil der blive steerke bergringsflader med vort
sundhedsveesen, nwermere betegnet vort sy-

gehusveesen, der sorterer under den hgjt-

@rede indenrigsminister, si store bergrings-
flader, at et ngje samarbejde bade menneske-
ligt og samfundsgkonomisk er ngdvendigt.

P4 de medicinske afdelinger pa vore syge-
huse er der mindst 10 pet. af de indlagte
patienter, der krasver fortsat pleje, men ikke
behandling. Men da sygehusene ikke kan
forsvare at sende disse patienter hjem, fordi

14/,1 63: 1. beh. af £. t. 1. vedr. invalide- og folkepensionister m. m.

1020

de ikke dér kan f& den pleje og pasning,
som er nedvendig, og da der ikke findes
hjem, der kan tage disse patienter, forbliver
de pé sygehuset og optager en behandlings-
seng, der er dobbelt & dyr, som en pleje-
seng ville vaore.

84 kan man stille det spergsmal: hvorfor
har man ikke lost disse problemer? Det kah
skyldes mange forskellige faktorer, men
mon ikke de mange kategorier af hjem og
de mange bensvnelser psd hjem, indeholdt
i forskellige love, vanskeliggor en sondring?
Det kan dreje sog om efterbehandlingshjem,
hjem for kronisk syge, alderdomshjem,
hvilehjem, sygehjem, bolighjem o. s. v. Jeg
vil gerne drage dette spergsmal frem, fordi
vi i forbindelse med dette specielle lovfor-
slag ogsd ma have tankerne inde pi disse
omréder. : o
- Nar det drejer sig om de eldres proble-
mer, er det jo ferst og fremmest nodvendigt,
at man ved vore centralsygehuse kan rejse
specialafdelinger, sikaldte geriatriske af-
delinger, hvor eldres sygdomme  kan f3
specialbehandling, og efterbehandlingshjem,
der kan yde efterbehandling til bl. a. opera-
tionspatienter — begge dele hjem i ner til-
knytning til vore sygehuse. S

S& er der hjemmene for de kronisk syge.
Det ville i og for sig-ikke vare urimeligt,
hvis vi i fremtiden herved forstod hjem for
invaliderede eller kronisk syge unge ‘eller
yngre patienter. Hjemmene skal dekke et
storre omride og rejses af amter og keb-
steeder enkeltvis eller i forening; disse hjem
skal have muligheder for at give pleje,
fysiurgisk behandling og beskaftigelses-
terapi, og de skal bygges specielt med disse
forhold for gje. Jeg forveksler det ikke med
revalideringscentrenes opgave, men vil pege
pé4 samarbejdet disse hjem og centrene
imellem. Det ligger ganske vist uden for
lovforslagets rammer, men jeg har alligevel
villet nwevne det, fordi det ogsa kan have
en vis betydning i denne forbindelse.

Vi kommer s& til alderdomshjem. eller
hvilehjem. Herved forstar vi vel i alminde-
lighed hjem, hvor den eldre generation kan
opholde sig, finde lidt beskeeftigelse og f&
pleje. Men — som den hgjterede minister
siger i sin fremswttelsestale — alle hjem m4
kunne give pleje. Hvorfor s4 ikke for disse
hjem i almindelighed benytte bensvnelsen
plejehjem? Disse hjem er en kommunal op-



