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[Agerschou] 

Agerschou (SF): 
»Hvilke nye oplysninger kan ministeren 

give om, hvor og hvordan behandlingen af 
børn, der fødes med læbe- og/eller ganespal- 
te, skal foregå, hvis planerne om at nedlægge 
Diakonissestiftelsens hospital fra 1. januar 
1985 bliver til virkelighed?« 

Begrundelse 

Som bekendt er Diakonissestiftelsens ho- 
spital i øjeblikket landsdækkende hospital 
for behandlingen og plejen af børn, der fø- 
des med læbe- og/eller ganespalte. Angive- 
ligt skal hospitalet nedlægges pr. 1. januar 
1985 til trods for en eksisterende folketings- 
beslutning om, at hospitalet skal fortsætte. 

Der er tidligere spurgt om, hvor og hvor- 
dan behandlingen og plejen af børn, der fø- 
des med læbe- og/eller ganespalte, så skal 
foregå (spørgsmål nr. S 624 og spørgsmål nr. 
S 628). Svarene på de pågældende spørgsmål 
viser, at det ved man ikke noget sikkert om, 
men at der vil foreligge en indstilling fra 
sundhedsstyrelsen »om kort tid«. Samtidig 
har et fremtrædende medlem af et af rege- 
ringspartierne, kristeligt folkeparti, offentligt 
tilkendegivet, at der skulle være skabt en el- 
ler anden sikkerhed for, at det pågældende 
speciale kunne forblive på Diakonissestiftel- 
sens hospital. 

På denne baggrund spørges ministeren på 
ny om den fremtidige behandling af disse 
børn. 

Svar (11/7 84): 

Indenrigsministeren (Britta Schall Holberg): 
Idet indenrigsministeriet henviser til be- 

svarelse af 12. juni 1984 af spørgsmål nr. S 
628. kan yderligere oplyses, at sundhedssty- 
relsens omtalte redegørelse vedrørende place- 
ring af Diakonissestiftelsens plastikkirurgiske 
funktioner forelå den 21. juni 1984. 

Sundhedsstyrelsen indstiller efter en kon- 
kret gennemgang og vurdering af eventuelle 
alternative placeringsmuligheder for læbe-ga- 
nespaltebehandlingsfunktionen, at denne 
overføres til rigshospitalet, Blegdamsvejom- 
rådet. Sundhedsstyrelsen forudsætter, at 
mindst 1 af Diakonissestiftelsens 2 plastikki- 
rurgiske overlæger følger med funktionen til 
rigshospitalet. Sundhedsstyrelsen skønner, at 
der på rigshospitalet skal nyoprettes i alt 

12-14 stillinger, med særlige funktioner ved- 
rørende læbe-ganespaltebehandlingen. Rigs-' 
hospitalet har erklæret sig villigt til at besæt- 
te de nyoprettede stillinger med personale 
helt overvejende fra Diakonissestiftelseh. 

Sundhedsstyrelsen har som sin vurdering 
oplyst, at behandlingsfunktionen vil kunne 
videreføres på rigshospitalet på mindst sam- 
me høje faglige niveau som hidtil på Diako- 
nissestiftelsen, og at der med hensyn til for- 
ældrestøtte, overnatningsmuligheder m.v. ik- 
ke vil ske nogen forringelse ved flytningen. 

Indenrigsministeriet skal understrege, at 
man på nuværende tidspunkt ikke har truffet 
nogen beslutning om læbe-ganespaltespecia- 
lets fremtidige placering, og at regeringen 
endnu ikke har haft mulighed for at behand- 
le sundhedsstyrelsens indstilling. 

Spm. nr. S 779 

Til udenrigsministeren (9/7 84) af: 

Svend Heiselberg (V): 
»Har regeringen planer om at øge kvoten 

af flygtninge, der kan få politisk asyl?« 

Begrundelse 

Den nuværende kvota for flygtninge, der 
kan få politisk asyl, ventes snart overskredet. 
Det har bl.a. fået FNs flygtningehøjkommis- 
sær, Poul Hartling, til at foreslå, at kvoten 
hæves. I den sammenhæng er det også vigtigt 
at vide, hvor stor Danmarks kvota er sam- 
menlignet med de øvrige nordiske landes 
kvoter, f.eks. sat i forhold til landets størrel- 
se. 

Foreløbigt svar (24/7 84) : 

Udenrigsministeren (Ellemann-Jensen): 
Siden 1979 har Danmark opereret med en 

fast årlig flygtningekvota på 500 pladser. 
Herudover har vi som bekendt forpligtet os 
til at modtage bådflygtninge fra Vietnam, der 
opsamles af danske skibe, og som ikke af 
FNs flygtningehøjkommissær kan placeres i 
andre lande under FNs genbosætningspro- 
grammer. 

Som følge af det usædvanlig store antal 
»spontanflygtninge«, -der allerede er indrejst 
i år, og som ifølge den nye udlændingelov 
har krav på asyl her i landet, vil der inden 
for rammerne af den nuværende kvota kun i 


