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[Bo Kristensen.]
han kunne opleve arbejdet inden for den
beveegelse.

Med hensyn til at tage stotten fra nogen
m3 jeg klart gore opmeerksom pé, at vi fra
vort partis side ikke tilnermelsesvis har
udtrykt det, finansministeren tillgger os
nu. Vi har ikke onsket at tage stotten fra
nogen, men vi gnsker at fa den ind under
fagministerierne, sd den ikke under tipsloven
skal vere afhmngig af, hvor meget der
kommer ind i kroner og ere fra tipningen.

Jeg vil gerne bede om, at man gar ind i en
serigs diskussion 1 wudvalgsarbejdet, hvis
den formulering behager de tilstedeveerende
her i salen mere.

Hermed sluttede forhandlingen.

Lovforslagets overgang til anden behandling
vedtoges uden afstemning.

Formanden: Jeg foresldr, at loviorslaget
henvises til et udvalg pa 17 medlemmer.
Hvis ingen gor indsigelse mod dette forslag,
betragter jeg det som vedtaget. (Ophold).
Det er vedtaget.

Den nz:ste sag pa dagsordenen var:

Forste behandling aof forslag til folketingsbe-
slutning om nedscettelse af et udvaly 2l under-
sogelse af legevwsenet m.v. [af Nordqvist
m. fl

(Forslaget til folketingsbeslutning (nur.
XXI) findes i tilleeg A. sp. 4945, fremseettel-
sen 1 tidenden sp. 3264).

Forslaget sattes til forhandling.

Indenrigsministeren (Egon Jensen): Jeg
ved godt, at det, jeg skal snakke om, ikke
har noget med tips at gore. Det er forment-
lig i strid med forretningsordenen, men jeg
kan ikke dy mig for den bemrkning, at
TRIM sorterer under indenrigsministeriet.
Det var bare en oplysning.

Jeg bliver nedt til i anledning af det for-
slag, som er fremsat af hr. Nordqvist m. fl.,
at give en lidt leengere redegerelse, end jeg
normalt ville gore 1 forbindelse med et sa-
dant forslag.

8/4 78: 1. beh. af f. t. 1. vedr. tipning.
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Den interesse, der inden for det sidste par
ar har veret om lmgeveesenet og sundheds-
veesenet i det hele taget samt om anvendel-
sen af ikke-autoriserede helbredelsesmeto-
der, gor det forstieligh, at man p4 ny i fol-
ketinget drefter disse forhold og de veje,
som man fremover skal betraede for at opnd
en effektiv forbedring af de i dag herskende
forhold inden for sygdomsforebyggelsen og
sygdomsbekempelsen. Jeg forstar derfor
ogsd godt, at en ramkke folketingsmedlem-
mer har taget initiativet til at genfremseette
det af medlemmer af den socialdemokrati-
ske folketingsgruppe i maj 1971 fremsatte
forslag til folketingsbeslutning, som ikke
blev udvalgsbehandlet, hvorfor der dengang
ikke blev lejlighed til at udveksle synspunk-
ter om initiativer pa dette omrade.

Nér dette er sagt, ma jeg imidlertid ogsé
fremhzaeve, at situationen i dag ikke er helt
den samme som i 1971. Siden da er der pd
de omrader, som var omfattet af forslaget
til folketingsbeslutning, taget en rekke ini-
tiativer og tilvejebragt et omfattende mate-
riale med henblik p& yderligere initiativer,
séledes at det behov, der maske dengang
var til stede for et s& omfattende udvalgsar-
bejde som det foreslaede, ikke i dag synes at
eksistere i samme omfang.

Jeg vil naturligvis forsyne det folketings-
udvalg, der vil blive nedsat til behandling af
det fremsatte forslag, med alle de oplysnin-
ger, som er indeholdt i det nye, meget om-
fattende materiale, jeg har, ligesom jeg er
rede til at drefte materialet med udvalget,
hvis man ensker det. Jeg skal derfor ngjes
med nu ganske kort at oplyse, pd hvilke
punkter situationen i dag ikke er den
samme som i 1971.

Det siges i bemerkningerne til forslaget,
at det foresliede udvalg bl. a. ber undersege
arbejdsdelingen mellem de forskellige syge-
huse og arbejdsdelingen mellem leger i al-
men praksis, specialleeger og sygehusene og
herunder undersoge mulighederne for en
bedring af visitationen. Hertil skal jeg oply-
se, at indenrigsministeriet siden folketingets
sidste behandling af forslaget har udsendt
vejledende retningslinjer for sygehusvase-
nets udbygning, der bl. a. drejer sig om for-
delingen af sygehusfunktioner mellem lands-
delsspecialafdelinger og evrige specialafde-
linger. I retningslinjerne betones nedvendig-
heden af, at sygehusveesenet i hver amts-



