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[Chr. Christensen.]
vere af stor betydning, om man undlod at
indregne forbrug af halm til opvarmning i
verdien af egne produkter.

Ved afbranding af halm pd marken dreber
man det dyreliv, der findes ved jordoverfladen,
og som er med til at opretholde den naturlige
balance i jorden. Der er séledes ogsa et miljg-
messigt hensyn at tage.

Minister for skatter og afgifter Kampmanns
svar (1/9 77):

1 begrundelsen for spegrgsméilet anfgres, at
det ud fra energipolitiske hensyn vil vaere af
stor betydning, om man undlod at indregne
forbrug af halm til opvarmning i vardien af
egne produkter. Endvidere anfgres det, at der
ogsé er et miljgmaessigt hensyn at tage, idet
man ved afbrending af halm pd marken dree-
ber det dyreliv, der findes ved jordoverfladen,
og som er med til at opretholde den naturlige
balance i jorden.

Efter de geldende regler er der ikke hjem-
mel til at tage de navnte energipolitiske og
miljgmassige hensyn i betragtning ved de skat-
teretlige afggrelser. Jeg tror ogsa, det ville fgre
for vidt. hvis man kom ind pa at indrette
skattelovgivningen pa den maéde.

Afggrelsen om, at der i disse tilfelde skal
medregnes et belgb af 500 kr. arligt til den
skattepligtige indkomst, er truffet pa det grund-
lag, at en vis andel atf den indhgstede halm
anvendes til opvarmning m.v. i den private
bolig. Belgbet pd 500 kr. er i gvrigt ansat s&
forholdsvis lavt, at det ikke forekommer sand-
synligt, at udsigten til at skulle svare skat af en
indtagtsforggelse af denne stgrrelse vil afholde
nogen fra at indrette halmfyr.

Jeg henviser endvidere til mine svar af 6.
og 18.juli 1977 pa spgrgsmal nr. 350 og 374
fra hr. Arentoft vedrgrende samme forhold.

Af Erlendsson (FP) til  indenrigsministeren

(24/8 77):

»Mener ministeren, at dialysecentrene geo-
grafisk kan placeres mere hensigtsmassigt for
patientbehandlingen, og vil ministeren derfor
tage skridt til en bedre ressourcefordeling pa
landsplan?«

(Spm. nr. 507).

Begrundelse.
Der henvises til redeggrelse fra en nyrepa-
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tient i Nykgbing F., der har oplyst, at han har
eret syg i 5 ar og to gange har faet ind-
opereret en nyre, som hver gang afstgdtes. Han
;kriver, at han gar til behandling pa rigshospi-
talet 2 gange ugentlig for at blive dialyseret.
Behandlingen tager 6 timer pr. gang. Befor-
dringen til og fra hospitalet tager med vente-
tid/omveje ca. 4-6 timer pr. gang. Alternativ
til behandlingen p& hospitalet er hjemmedia-
lyse. Ved hjemmedialyse skal patienten og
eventuelt xgtefellen eller anden person selv
st for behandlingen, hvor der kraeves for beg-
ge parter optrening pa hospitalet 3 gange
ugentlig A ca. 4 timers behandling i 2-3 mé-
neder.

Mit spgrgsmal er, hvorfor der ikke kan op-
rettes dialysecenter p2 Nykgbing F. central-
sygehus. Som dialysepatient er man selviglge-
lig ind imellem mere eller mindre deprimeret.
Ved hjemmedialyse vil deprimeringen ikke
veere mindre, idet man selv skal have ansvaret
for behandlingen, og dialyseapparatet vil vere
placeret konstant hjemme i ens hjem, hvilket
absolut heller ikke er sarlig rart. Ved hjemme-
dialyse kan kun én patient behandles pr. ap-
parat, mens pd et hospital benytter flere pa-
tienter samme apparat. P4 Fredericia hospital
er der 7 dialyseapparater, og kun ca. 40 km
derfra ligger Odense hospital med dialysecen-
ter. 1 Sgnderborg er der ogsd oprettet et cen-
ter. Det koster samfundet ca. 5.800-6.500 kr.
pr. mined at befordre ham til og fra rigshospi-
talet. Endnu kan han klare sin forretning, men
hvis han opgiver-den, skal samfundet betale
hans invaliderente;-altsd i alt ca. kr. 9.500 pr.
maéned plus behandling.

Der vil stadig vare dialysepatienter pé Lol-
land-Falster, s& etdialysecenter i Nykgbing F.
vil pd lengere sigt ikke vare meget dyrere.
Og sidst, men ikke mindst, det vil lette dia-
lysepatienter betydeligt.

Da dialysebehandlingen var ny, mente man
at burde henlagge den til de mest udspecialise-
rede sygehuse. Den holdning synes nu irratio-
nel.

Indenrigsminister Egon Jensens svar (31/8
T7):

Indenrigsministeriet har forelagt spgrgsmalet
for sundhedsstyrelsen.

Sundhedsstyrelsen har i den anledning ud-
talt fglgende:

sSundhedsstyrelsen er af den opfattelse, at
den primare undersggelse og behandling af



