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[Jan Kepke Christensen]

Det ville ligne ministeren. Det skulle ikke
undre mig, om ministeren allerede havde pla-
ner for det, og det kunne vere interessant at fa
det frem her i dag.

Sundhedsministeren (Torben Lund):

Nu er hr. Jan Kepke Christensen jo lige ved
at blive sd ophidset, at man efterhidnden foler
sig som en skidt karl.

Men det skal nu ikke tages alt for bogstave-
ligt.

Jeg vil sige til det med den enkelte patient,
der er blevet behandlet, at det er ikke noget,
jeg overhovedet agter at blande mig i. Det er i
givet fald et rent retsligt forhold mellem Sen-
derjyllands Amt og de enkelte borgere.

Det, jeg blander mig i, er, hvad en offentlig
myndighed gor: Om den handler i overens-
stemmelse med loven i sin administration eller
ikke. Det er det, vi i tre ministerier har veret
enige om.

Til hr. Fischer: Det har ikke spor at gere
med, om der bliver behandlet flere eller faerre.
Der bliver hverken behandlet flere eller faerre i
Senderjyllands Amt. Det er Senderjyllands
Amt, der selv bestemmer, hvor mange borgere
de vil behandle. Vi har jo decentraliseret vores
sygehusvaesen. Men de skal selvfolgelig be-
handle borgerne i overensstemmelse med syge-
husloven.

Det er det, dette lovforslag gar ud pa. Der
star, at borgerne har ret til at f4 behandlingen
vederlagsfrit, og det er det, man ret tydeligt har
omgdet i Senderjyllands Amt.

Hr. Fischers sporgsmal er ikke et, jeg kan
besvare. Det er Senderjyllands Amt, der selv
bestemmer kapaciteten. Det er dem selv, der
bestemmer, om deres borgere skal have en god
service, og de serger for at f& dem behandlet,
nar de har brug for det.

Det er ikke noget, jeg kan sidde og bestem-
me, med den made, vi har decentraliseret vores
sygehusvaesen pa. Jeg gér ud fra, at hr. Fischer
ikke gar ind for, at vi skal &ndre pé decentrali-
seringen af vores sygehusvasen.

(Kort bemarkning).

Jan Kepke Christensen (FP):

Jeg ved ikke, om ministeren ikke vil forsta
eller ikke kan forsta. Jeg tror neermere, at mini-
steren ikke vil forsta.

Der er vederlagsfri behandling i Senderjyl-
Iands Amt for senderjyske borgere. Det er der i
dag, og det ved ministeren udmerket. Der er
ikke tale om, at jeg som senderjysk borger skal
betale for at komme pé hospitalet p4 Aabenraa
Sygehus.

Det er en valgmulighed, men under ingen
omstendigheder noget, man er tvunget til.
Derfor skal man én gang for alle gore sig klart,
at vi ikke skal diskutere netop dette omrade.

Betingelserne er: Vi ved alle, at vi har et loft
inden for sundhedsvasenet, og det har Aaben-
raa Sygehus ogsd, den selvejende institution.
Frem for at stede pa det loft fir man selvbeta-
lende patienter ind. Overskuddet skal g4 til ud-
styr til behandling af offentlige patienter, og
det vil sige, at man kan behandle flere offentli-
ge patienter, end man ellers ville kunne. Man
far denne ekstra gkonomiske gevinst, der kan
veere med til at betale for behandling af flere
offentlige patienter end hidtil.

Sa det er det, der er tale om, og intet andet.
Det var interessant at here ministeren sige, at
borgerne naturligvis selv skal finde ud af, om
amtet skal betale.

Skulle der veere bare lidt konsekvens i den
ideologiske hetz, der har veeret mod Aabenraa
Sygehus, sa ville ministeren sige: Jamen det
ville veere rimeligt, at de borgere, der havde be-
talt, fik deres penge igen. Men der er overho-
vedet ingen konsekvens. Der er hverken hoved
eller hale i det her.

Jeg er bange for, at ministeren ikke vil tabe
ansigt, og at det hele ender med, at ministeren
gar hen og taber hele hovedet i denne her sag —
eller regeringen gor det.

(Kort bemarkning).
Fischer (KF):

Der er ingen, der har anfegtet retten til den
vederlagsfrie behandling. Det er ogsé fremgaet
ganske klart af den konservative ordferertale.
Det er fremgdet klart af det, vi tidligere har
sagt i debatten. Det er et fastsldet princip.

Men det, jeg heefter mig ved, er de klare til-
kendegivelser, der er kommet fra Senderjyl-
lands Amt og fra Aabenraa om, at det her ikke
pa nogen made méi belaste senderjyske patien-
ters ret til vederlagsfri behandling, ret til at bli-
ve behandlet og ikke belaste ventelisterne, og
at der er tale om en behandling, som i evrigt
ikke ville kunne lade sig gore under normale
omstendigheder.



