9831

11/5 78: Forhandling om redegorelse vedr. prioriteringen i sundhedsvasenet

9832

[Ebba Strange]

alle politiske sektorers arbejde. Derfor kan vi
tilslutte os oprettelsen af et forebyggelsesrad,
men for os er det helt afgorende, at det kom-
mer til at bestd af mennesker, der har kon-
takt med de omrader, som de skal undersg-
ge: folk med erfaring fra fagbevaegelsen, fra
de sociale behandlergrupper, fra sundhedsar-
bejderkredse o. lign. Det bor efter vores me-
ning vaere et uafhaengigt organ med ombuds-
mandsstatus, som selv kan vare udfordrende
i sine undersegelser, og som kan modtage
klager og informationer udefra.

Lad mig slutte med at sige, at for SF bety-
der prioritering inden for sundhedssektoren,
at folk selv far magt til i feellesskab at hindre
de lidelser, som samfundet patvinger de en-
kelte mennesker, samt at der er gode helbre-
delsesmuligheder og gode livsvilkdr for de
mennesker, der er svage eller varigt syge.

Det fordrer efter vores mening, at de men-
nesker, der ans@ttes for at hjaelpe med syg-
domme, arbejder nert sammen med den syge
og med hinanden, at si meget sygdomsbe-
handling som muligt foregdr i nerheden af
det sted, hvor folk bor, i nart samarbejde
mellem hjemmehjzlpere og hjemmesygeple-
jersker, socialarbejdere, leeger og andet sund-
hedspersonale, og at dette personale som fol-
‘ge af denne opbygning ber anszttes af det
offentlige, ogsd de praktiserende lzger.

Ud fra disse tanker er vi ogsa tilhengere
af en administrativ opbygning, der betyder,
at social-, sundheds- og sygehussektoren slas
sammen bade pd amtsplan og pi landsplan.

Freddy Madsen (DKP):

Ogsa jeg synes, det er glimrende, at vi far
denne lejlighed til at diskutere et si. vigtigt
emne. En prioritering i sundhedsvasenet
midt i en krisetid kan meget let udelukkende
fore til nedskaringer.. Vi ma konstatere, at
der i de sidste fem ar har veret talt om en
omprioritering i sygehusveaesenet til fordel for
den primare sundhedstjeneste og forebyggel-
se, men at det bortset fra en formel beslut-
ning om at udbygge bedriftssundhedstjene-
sten kun har resulteret i en meget kraftig
dempning af stigningstakten i sygehusvase-
net eller direkte nedskeringer.

" Problemerne er mangfoldige. Sygdomsbll-
ledet er rigtignok andret radikalt siden be-
gyndelsen af dette arhundrede, men de store
nye folkesygdomme som hjerte- og karlidel-

ser, kraeft, ulykker, psykiske lidelser osv. er
fortsat i stigning. Det er folkesygdomme,
som i meget hoj grad henger sammen med
odeleggelsen af de mlljger mennesker {til-
bringer arbejde og fritid i; jeg skal blot pege
pa sporgsmalet om arbejdslgsheden, som og-
sd firu Ebba Strange rigtigt var inde pa. Ogsd
vore bern lider i stigende grad under disse
krisetilstande med hensyn til darlige boliger,
stigende trafik og nedskeringer pd daginsti-
tutionerne - det er blot nogle af bernenes
kar i dag. Det er disse krisesymptomer, som
preger samfundssystemet, og som regeringen
og folketingsflertallet accepterer og lader k-
re. Det er typisk, at arbejdslgsheden end ikke
er nevnt i indenrigsministerens redegorelse.
Med al respekt for legevidenskaben og de
store fremskridt, sundhedsvaesenet har gjoit
gennem de sidste artier, mad vi konstatere, at
denne virksomhed kun har haft en marginal
effekt i bekempelsen af de store folkesyg-
domme i begyndelsen af dette arhundrede.
Det vasentlige, som ogsd fru Ebba Strange
var inde pd, er den forbedring, som er fore-
gaet af levestandarden, og som er kommet i
kraft af arbejderklassens og andre befolk-
ningsgruppers kamp for bedre levevilkar.
Derfor er den bedste prioritering i dag i
bekampelsen af folkesygdommene, at der
gores op med en politik, som altid vender
den tunge ende nedad, og at der feres en
anden og ny gkonomisk politik. Derfor mé
DKP advare imod, at det, nar der her tales
om ressourcefordeling, ikke endnu en gang i
praksis slet og ret vil betyde yderligere ned-

“skeeringer. Vi m& advare imod, at det, nar

der her smukt tales om sundhedspadagogik,
ikke i praksis blot vil medfere, at den enkelie
leerer at beere sine byrder og fole medansvar
for krisens onder. Vi ma advare imod, at der,
nar der tales om en central koordinering og
styring, ikke blot fores en sundhedspolitik
hen over hovedet pa folk, uden at der virke-
lig gives befolkningen et medansvar i den
demokratiske planlaegning.

Disse advaisler er ikke uden menmg, for
vi har veret vidne til lidt af hvert i de sene-
ste ar. Brugernes indflydelse pa prioriterin-
gen bliver kun lige berort i indenrigsministe-
rens redegorelse i forbindelse med det sa-
kaldte forebyggelsesrdd, men ingen steder
nevnes betydningen af lokaldéemokratiet,
selv om det netop var dette, amtsradsforenin-



