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- Ingen bad om ordet.
, " Afstemning

§§log2 o
vedtoges uden afstemning.

Lovforélagets dvergang til tredje behandiing
vedtoges uden afstemning.

Tredje naestforménd (Povl Bréndsted): ,

Jeg foreslar, at lovforslaget gar direkte til
‘tredje behandling uden fornyet udvalgsbe-
handling. Hvis i ingen gor indsigelse mod dette
forslag, betragter jeg det som vedtaget. (Op-
hold). Det er vedtaget.

Den naste sag pd dagsordenen var:

4) Foresporgsel nr. F 38:

Foresporgsel til sundhedsministeren:

»Vil ministeren redegore for den priorite-
ring, der i dag finder sted inden for sundheds-
sektoren, samt oplyse, hvem der opstiller krite-
rierne for prioriteringen, og hvilke konsekven-

ser prioriteringen har haft og forventes at fa

fremover 7«
Af Jorgen Tved (FK) m.fl. ‘
(Foresporgslen anmeldt 17/2 88. Fremme af
forespergslen vedtaget 23/2 88). ’

Tredje nzstformand (Povl Brondsted):
Der er for megen samtale, der er for megen

snak i salen endnu

Begrundelse

Jorgen Tved (FK):

Jeg ved, at mange er blevet temmehg op-.

skreemte over de gentagne udtalelser, der kom-
mer om, at der pa det. sundhedsmaass1ge omré-
de ﬁnder en prioritering sted.

Jeg har ved andre lejligheder spurgt sund-
hedsministeren, hvad denne prioritering egent-
lig gar ud p4, og hvem det er, der skal foretage
den - om det er politikerne eller det er lzzgerne
og sundhedspersonalet pa vore institutioner,
eller i det hele taget, hvem det er, der skal pege
ud, hvem der skal behandles, og hvem der 1kke
skal behandles.

Sundhedsministeren har selv lagt op til den-
ne debat ved nogle udtalelser — som hun péstar

_ erbilledsprog — om, at hvis man skal vaelge mel-
. lem en hjerteoperation og 50 hofteoperationer,

vil man velge det billigste.

I dag, hvor vi lige netop har faet oplyst, at der
yderligere skal skeres 700 mio. kr. pa sund-
hedsveesenet, er det vel mere aktuelt, end det
var, da jeg anmeldte min forespergsel, at f4 at
vide, hvad det er, der skal foregé p4 vore hospi-
taler.

For nylig fik vi i Feelles Kurs et brev fra nogle
gymnasieelever, der godt ville vide, hvorfor
man. havde besluttet, at der skulle oprettes et
sundhedsministerium. Vi svarede efter bedste
overbevisning: Det er, fordi den borgerlige re-
gering ensker at fi en minister, der kan forbere-
de befolkningen p4, at der skal ske ganske store
og drastiske nedskeringer pa hele vores sund-
hedsvasen. — Det er ikke taleskolen, som skal
skeres ned. De herverende medlemmer taler
ganske fortrinligt, ogsa selv om der tales her fra
talerstolen. Det er maske herevaern, der skal
udleveres.

Det, vi godt vil vide helt pracist, er: Hvad
sker der? Hvem bliver sorteret fra? Er det hjer-
tesygdommene" Er det en aldersmeaessig vurde-
ring, der leegges til grund? Sundhedsministeren
har selv vaeret ude at fortzlle lidt om, at menne-
sker, der er fyldt 90 dr, nok ikke skal forvente,
at alle samfundets ressourcer vil blive stillet til
rédlghed

Nar sundhedsministeren her i salen har givet
sine redegorelser, har hun meget omhyggeligt
forklaret, at vi har tilsluttet os WHO’s europa-
iske strategi for »Sundhed for alle i ar 2000«.
Huvis der skal vaere hold i denne pastand, vil vi
altsd gerne have svar pa de spergsmal, vi her
har stillet. Vi vil gerne vide konkret — og befolk-
ningen har vel krav p4 at vide det —: Hvilke syg-
domme er det, som fremover ikke skal behand-
les?

- Det er formdlet med vores forespergsel, og vi
lytter naturhgv1s meget spaendt til sundhedsmi-
nisteren, iser efter at vi i dag har faet at vide, at
statsministeren har besluttet, at der skal skaeres
yderligere 700 mio. kr.

Besvarelse

Sundhedéministeren (Agnete Laustsen):

Prioritering synes at vaere blevet et negleord i
den politiske debat. Det er glaedeligt, fordi det



