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[Jargen Winther]

med stor varsomhed, idet det seedvanligvis ska-
ber storre uro pa omradet, end det afklarer for-
holdene.

Grenlands befolkning, leegerne og regerin-
gen er i den gjeblikkelige situation efter en lang
og til tider ophidset debat bedst tjent med ro.
Man fjerner ikke krusninger pa en vandoverfla-
de ved at rore i vandet med en pind.

Dernast indeholder CD’s forslag en alt for
kort og utilstreekkelig frist for udarbejdelsen af
en sundhedsplan. Sundhedsministeriet har selv
opprioriteret en sddan plan, men kun en vel-
funderet og velovervejet plan vil kunne skabe
en holdbar situation pd Grenlands sundheds-
omréde. Ansvarlig planlegning tager nu en-
gang hensyn til tidsfaktoren.

Jeg vil gerne papege, at den nye overens-
komst er s@rdeles skonomisk fordelagtig for
legerne, samt at begge parter har erkendt bého-
vet for en udvidelse af antallet af laegestillinger
i Grenland. Dette gor forhdbningerne om en
snarlig forbedring realistiske, men vel at merke
kun safremt der skabes og opretholdes en til-
treengt pause i den offentlige debat. Problemet
har bedst af at blive lgst internt mellem de in-
volverede parter.

Jeg vil dog lige n®vne et problem, som er
specielt for Grenland, og det er alkoholmisbru-
get. Jeg var pa en rejse derop i juli mined, og
dér sd vi, at en stor del af indleggelserne pd de
lokale sygehuse var direkte forarsaget af alko-
holindtagelse.

Venstre vil derfor anbefale, at der stemmes
nej til det foreliggende beslutningsforslag.

Pia Dahl (FP):

Jeg skal gare det ganske kort og sige, at vi —
ogsa som et led i vores almindelige Grenlands-
politik, der vel ikke er nogen hemmelighed for
nogen - vil g& imod dette forslag.

Dermed skal jeg ikke sige, at vi ikke anerken-
der, at Grenland har et problem med hensyn til
leegebemandingen i deres land, men det er nu
engang vores opfattelse, at nar man har hjem-
mestyre i Greonland, md man ogs& have sit
sundhedsvaesen under sit hjemmestyre.

Kirsten Lee (RV):

Vi har ikke leegemangel i Danmark. Der er i
dag tilmeldt godt 300 arbejdslese leeger, og des-
uden er der et meget stort antal leger beskefti-
get i Sverige. Der burde ikke vare problemer

med at besatte laegestillinger i Gronland. Der
er indgdet en udmerket overenskomst mellem
Lageforeningen og Det Offentlige Aftalenavn
for Grenland. :

Der er ingen tvivl om, at det grenlandske
sundhedsvaesen har problemer, og i Det Radi-
kale Venstre hilser vi sundhedsministerens ini-
tiativ om at udarbejde en sammenh&ngende
sundhedsplanlegning for Grenland velkom-
men. Vi lover at g& aktivt ind i dette arbejde.

Grenland skal naturligvis have et sundheds-
vaesen af hgj kvalitet, som er tilpasset gronland-
ske forhold, men vi synes faktisk, at det gron-
landske sundhedsvesen er for vigtigt til, at vi
skal jaske lovgivning igennem pa sundhedsom-
radet inden den 15. december 1988.

Legerne er hgjtlennede. Den overenskomst,
der er indgéaet, har givet legerne hojere lonstig-
ninger, end andre grupper i samfundet har faet,
og dertil har de lavere skatter og billigere boli-
ger i Grenland end herhjemme.

Det er ikke kun lzegebetjeningen, der skal ses
pé - der skal ses pa sundhedssektoren i Gren-
land i sin helhed. Jeg synes, CD fremdrager et
par vaesentlige ting, som ber inddrages i plan-
leegningen af det grenlandske sundhedsvasen.
Man skal bl.a. se pa, hvordan man kan lese
Groenlands vasentligste sundhedsmaessige pro-
blem: alkoholmisbruget. Det er ogsé et af det
gvrige Danmarks vaesentligste sundhedsmaessi-
ge problemer, men det er den sterste trussel
mod grenlendernes sundhed og Grenlands
kultur og samfund i det hele taget.

Hvad lager angér, er det urimeligt, at lager,
som patager sig arbejde i Gronland eller i ulan-
de for den sags skyld, ikke pa nogen méde sik-
res anerkendelse for det arbejde, de udferer
disse steder. De sikres heller ikke stillinger, nar
de kommer hjem. Det ber vaere en kvalifikation
at arbejde bade i Grenland og i et uland. Det
krever selvstendighed, det giver almen laegelig
og administrativ erfaring, og det udvikler leder-
evner.

Vi har en overflod af veluddannede leger.
Det ville veere rimeligt, om vi mere aktivt lod
bade Grenland og ulande fa del i den viden.
Bade Sundhedsstyrelsen og Den Almindelige
Danske Laegeforening burde g aktivtind i den
problematik.

Et andet punkt, CD’s beslutningsforslag ind-
drager, er, at Dansk Sygeplejerdd offentligt har
udtalt, at sygeplejersker ikke ma stille diagno-



