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Ministeren for skatter og afgifter (Foighel):

Ma jeg takke for den enstemmige velvilli-
ge behandling af dette forslag. Kun nogle
enkelte bemerkninger til hr. Thoft:

Jeg er aldrig géet ind for en pristalsregule-
ring af afgifter — tvaertimod. Det er ikke rege-
ringens politik at g& ind for en pristalsregule-
ring af afgifter; det er noget, der herer hjem-
me under folketinget. Netop pa dette punkt
vil en pristalsregulering have ganske serlige
ulemper, idet indenrigsfradraget jo erstatter
forskellige andre fradrag, vi har i den ovrige
skattelovgivning. Disse fradrag bliver regule-
ret nu og da, dels i ligningsloven, dels i ud-
skrivningsloven, og dér er der ikke nogen
som helst mulighed for at tage ét fradrag og
lade det pristalsregulere, nir det skal erstatte
nogle andre fradrag, der ikke pristalsregule-
res.

Jég er tilfreds med og glad for, at man vil
lade forslaget gennemga en hurtig og grundig
udvalgsbehandling.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning
Lovforslagets overgang til anden behand-
ling
vedtoges uden afstemning.

Anden nastformand (Povl Brendsted):

Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til
skatte- og afgiftsudvalget. Hvis ingen ger
indsigelse mod dette forslag, betragter jeg det
som vedtaget. (Ophold). Det er vedtaget.

Den na®ste sag pd dagsordenen var:

12) Forste behandling af lovforslag nr. L 37:

Forslag til lov om eendring af lov om syge-
husveesenet, af lov om svangerskabshygiejne og
Jodselshjeelp og af lov om sundhedsvesenets
centralstyrelse. (4ndring af planlegnings- og
godkendelsesbestemmelser).

(Fremsat 24/10 84).
Lovforslaget sattes til forhandling.
Forhandling

Hanne Andersen (S):

Dette lovforslag handler om en andring
og en lempelse af planlagnings- og godken-
delsesbestemmelserne i lovene om sygehus-
vasenet, svangerskabshygiejne og fodsels-
hjelp og sundhedsvasenets centralstyrelse.

At lempe pa reglerne, s det bl.a. bliver
nemmere at f& planer og budgetter til at na
sammen, er fornuftigt. Det er fremover meget
vigtigt — specielt i et stort set udbygget syge-
husvaesen — for tilpasningen af sygehusvaese-
net til udviklingen og behovet, at der er mu-
lighed for en hurtig @ndring af planerne.

Forslaget har imidlertid efter vores mening
mange lose ender.

Efter lovforslaget kan ministeren fremover
i serlige tilfelde palegge sygehuskommuner-
ne at behandle deres planer endnu en gang
efter retningslinjer fra ministeren. En fornyet
politisk behandling i det rad, der allerede én
gang via alvorlige politiske dreftelser er néet
frem til en plan for sygehusveasenet, kan bli-
ve ret problematisk, da der er tale om dref-
telser pd et meget folsomt omrade. Der
mangler en frist for ministerens ret til at pa-
legge fornyet behandling.

Umiddelbart ser det ud, som om der ifelge
forslaget leegges flere beslutninger ud i am-
terne, i sygehuskommunerne, men vi tror, at
det reelt vil betyde yderligere indflydelse til
ministeren, og det er vi betenkelige ved.

Forslaget indeholder heller ikke fremtidige
vejledende retningslinjer for planlegningsar-
bejdet, ligesom det mangler retningslinjer for
fremtidig visitation og betalingsregler ved
brug af andre sygehuskommuner eller statens
sygehuse.

Det er vigtigt ogsa at kende de funktioner,
rigshospitalet fremover vil tilbyde, ikke
mindst i hovedstadsomradet, og rigshospita-
let er lige nu midt i en udbygning af de fysi-
ske rammer, hvilket gor det vanskeligt at
overskue fremtidige lands- og landsdelsspeci-
aler. Herom foreligger der ikke noget pa nu-
varende tidspunkt.

Endvidere indeholder forslaget en merud-
gift pd fodselsomradet, idet der foreslds ve-
derlagsfri jordemoderhjelp ved hjemmefed-
sel, altsd en aktivitetsudvidelse. Kompenseres
der via de generelle tilskud, eller skal, ved en
nedprioritering af de eksisterende gode til-
bud, kvinder tvinges til en fadselshjelp, de
ikke matte enske?

Socialdemokratiet kan ikke pa det grund-
lag, vi kender i dag, give tilsagn om at stotte



