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[Sundhedsministeren] 
Hvor »Sundhed for alle år 2000«-program- 

met fremtræder meget visionært og sprogligt 
meget bredt, befinder både lovudkastet fra maj 
1989 og det kommende sundhedslovforslag sig 
i den praktiske virkelighed, hvor visionerne 
skal omsættes til konkret lovtekst om borgernes 
rettigheder inden for det offentlige sundheds- 
system i Danmark, altså hvor visionerne skal 
lægge arm med virkeligheden. 

Det betyder naturligvis, at lovforslaget ikke 
kan blive så flot og fejende, som »Sundhed for 
alle år 2000« er nogle steder. Det betyder også, 
at lovforslaget ikke bliver så vidtfavnende. Det 
koncentrerer sig om sundhedsvæsenet og del- 
vis kommunernes og amtskommunernes fore- 
byggende indsats, hvor »Sundhed for alle år 
2000« jo går hele horisonten rundt og behand- 
ler stort set alle de faktorer, som påvirker vores 
sundhed. Det er ikke en fejl eller mangel ved 
sundhedslovforslaget, men en praktisk af- 
grænsning. 

Jeg skal ikke her kommentere forslagsstiller- 
nes mere konkrete forslag og de forskellige kri- 
tiske bemærkninger til udkastet fra maj 1989. 
Det var et forslag til debat, og på en række 
punkter er det kommende lovforslag ændret og 
kritikken altså ikke længere aktuel. 

Jeg skal foreslå, at vi venter med at tage den 
meget konkrete debat om sundhedsvæsenets 
indretning, forskellige ydelser og økonomi, til 
forslaget til en sundhedslov er fremsat i løbet af 
ganske kort tid, og jeg kan derfor ikke anbefale 
beslutningsforslaget. 

Torben Lund (S): 
Jeg skal også gøre det meget kort. Jeg mener 

også, at det er mere rigtigt, at vi tager en større 
debat om sundhedsvæsenet, når vi får lovfor- 
slaget fra sundhedsministeren, og så vidt jeg 
har forstået, er lovforslaget lige på trapperne og 
kan forventes fremsat i løbet af få dage. 

Når det er sagt, skal jeg sige for at glæde for- 
slagsstillerne, at jeg er meget enig i den målsæt- 
ning, der opstilles for sundhedsvæsenet her i 
landet, og jeg er også meget enig i det, man an- 
giver i beslutningsforslaget som sundhedsvæ- 
senets hovedopgaver i de kommende år. Det 
betyder også, at jeg er enig i de fleste betragt- 
ninger, der gøres i beslutningsforslagets be- 
mærkninger, idet jeg dog skal sige, at jeg synes, 
at man måske går lidt vidt i sine nationalise- 
ringsbestræbelser i slutningen af bemærknin- 

gerne vedrørende praktiserende speciallæger 
og apotekervæsenet. Jeg tror ikke, at det er 
hverken realistisk eller ønskeligt med de natio- 
naliseringer på nuværende tidspunkt. 

Men ellers er vi som sagt meget enige i ind- 
holdet af beslutningsforslaget. 

Karen Højte Jensen (KF): 
I det beslutningsforslag, der ligger her fra So- 

cialistisk Folkeparti, har man brugt den brede 
pensel i sine målsætningsformuleringer, og in- 
gen kan vel undsige disse brede betragtninger 
som overordnet mål. 

Jeg kan tilslutte mig den socialdemokratiske 
ordførers og sundhedsministerens holdning 
om, at vi må afvente den store debat om sund- 
hedsvæsenet i dette land, til vi får sundhedsmi- 
nisterens forslag. 

Jeg skal alligevel gøre en enkelt betragtning i 
forhold til SF's bemærkninger, og den er i øv- 
rigt sammenfaldende med hr. Torben Lunds 
betragtninger omkring nationalisering af hele 
sundhedsvæsenet. For god ordens skyld skal 
jeg sige, at Det Konservative Folkeparti vender 
sig mod en sådan nationalisering. 

Ingerlise Koefoed (SF): 
I 1984 tiltrådte Danmark som bekendt 

WHO's program »Sundhed for alle år 2000«. 
Det er, som sundhedsministeren også sagde 
før, et visionært og sammenhængende program 
med et langsigtet og vigtigt mål. Her i landet 
har det været diskuteret meget, der har været 
bred enighed om, at vi skulle arbejde videre 
med det, sundhedsministeren er kommet med 
en redegørelse om sundhedspolitik, der var in- 
spireret af WHO's program, og en ny sund- 
hedslov er undervejs, som det også er sagt her. 

Den vil nok optræde på Folketingets dagsor- 
den i løbet afkort tid. Det er netop i den anled- 
ning, at vi i SF har ønsket at få diskuteret de 
tanker og handlingsmuligheder, som efter vo- 
res mening burde indgå i den kommende sund- 
hedslov eller blive resultat af debatten om den. 

Vi tror ikke i SF, at man vil kunne sikre alle 
mennesker et langt liv i sundhed. Vi ved, at der 
er sygdomme, der opstår uanset sund levevis, 
sundt arbejdsmiljø, gode levemuligheder i det 
hele taget. Men vi er overbevist om, at sundhed 
ikke er et begreb, som svæver i den klare, blå 
luft uden sammenhæng med andre ting. Hvor 
mange bliver ikke syge af forurening, af dårligt 


