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[Jan Køpke Christensen] 

alternative forslag i baglommen. Det er så 
pænt at sige, at man ikke er e lig i midlerne, 
men i målet, og det forstår jeg at alle partier i 
denne sal stort set er, men jeg tror nok, at væl- 
gerne en gang imellem kræver if os politikere 
på Borgen, at vi også fremsætter nogle forslag 
til nytænkning og ikke bare r t sæt te r  i det 
samme spor, som vi har set igennem mange år. 

Jeg kunne f.eks. tage narkoområdet, hvor jeg 
nok tror, at et flertal herinde er enig om at tage 
Fremskridtspartiets forslag på det område me- 
get seriøst, fordi man dér må p 'øve noget nyt. 
Det er dokumenteret, at det system, vi har i 
dag, desværre ikke har virket, og at man ikke 
har udnyttet ressourcerne opti alt. 

Kristeligt Folkeparti vil jeg da også takke 
for nogle positive bemærkning er, og jeg for- 
venter mig meget af den videre debat i morgen, 
som nok bliver meget bred, og som måske også 
vil tage lang tid, da det netop er så bredt sat 
sammen, at vi vitterlig kan gå ned i de små de- 
taljer på sundhedsområdet. Jeg synes virkelig, 
borgerne har krav på, at vi politikere på Bor- 
gen ikke bare gang på gang l egger ansvaret 
over på amterne, og at vi erkender, at vi trods 
alt er den øverste myndighed på området og 
har mulighed for at pålægge amterne ting og 
sager, som amterne måske ikke bryder sig om, 
f.eks. i dette tilfælde en ny finansieringsform. 

Jeg synes, at det hensyn til patienterne vil 
være rimeligt, og jeg beder om, it man ikke går 
ned i de mindste detaljer med d tte forslag, for 
det er et beslutningsforslag, og vi er rede til at 
ændre det, således at vi kan få et flertal for det. 

(Kort bemærkning). 

Jørgen Winther (V): 
Det er en lille bemærkning til hr. Jan Køpke 

Christensen, som sagde, at han havde læst mi- 
ne udtalelser i medierne. 

Jeg vil gerne sige, at der er K O pet. overens- 
stemmelse mellem de udtalelse', jeg har haft i 
medierne, og den ordførertale jeg har holdt 
her. Venstres og min holdning er, at man skal 
starte i et amt med at indføre re ultatstyring på 
et enkelt sygehus og så se, hvordan det går; 
hvis det så går godt, vil man kunne fortsætte. 

Jeg er positiv over for Fremskridtspartiets 
ideer på den måde, at jeg også ror, at man får 
et mere effektivt sygehusvæsen ud af det, hvis 
man til en vis grad går bort fra r mmestyringen 
og over til en mere gulerodsbetonet præsta- 
tionsstyring. 

(Kort bemærkning). 

Inger Stilling Pedersen (KRF): 
Man kan ikke lade være med at tænke på, at 

en meget stor del af alle indlæggelser er akutte, 
og derfor kunne jeg egentlig godt tænke mig at 
spørge, hvordan man har tænkt sig at tackle 
problemet, hvis en patient er meget dårlig og 
ikke kan sige, hvilket sygehus han vil hen på. 
Hvem skal så afgøre, hvilket sygehus han skal 
på? 

Hvis man har et sygehus i amtet, som får 
præstationsydelser, kan man så lave en aftale 
om, at nogle skal køres derhen? 

Jeg tænker også på, at hvis man nedlægger 
sygehusene, skal alle til Rigshospitalet, og det 
vil blive meget svært for de pårørende. 

Jeg siger ikke dette for at være kritisk, men 
bare for at sige, at der er utrolig mange proble- 
mer i at lave det på sådan en måde, og det er 
ikke noget, man kan gøre på hverken 1 eller 2 
måneder, der må mange overvejelser til, før 
man kan finde ud af, om det overhovedet kan 
lade sig gøre at bruge denne form; men vi er 
parat til at fortsætte drøftelserne i morgen. 

(Kort bemærkning). 

Jan Køpke Christensen (FP): 
Først vil jeg takke hr. Jørgen Winther endnu 

en gang for de rosende ord om Fremskridts- 
partiets forslag. Også fra Det Konservative 
Folkeparti kom der stort set ros, og derfor har 
borgerne måske noget at se frem til efter næste 
valg, hvor vi forhåbentlig får et flertal, så vi 
hurtigst muligt kan hjælpe borgerne med et 
præstationsstyret sygehusvæsen. 

Til Kristeligt Folkeparti vil jeg sige, at der 
naturligvis er mange detaljer i sådan et system. 
Vi er parat til at kigge på de ting, som man er 
uenig om, eller hvor man ikke helt er klar over, 
hvad der vil ske. Med hensyn til akutte patien- 
ter, der ikke kan svare for sig selv, er det klart, 
at det enkelte amt skal være forpligtet til at ha- 
ve nogle akutafdelinger, hvor de kan tage pati- 
enterne hurtigst muligt. Det er også klart, at vi 
ikke skal koble familien som sådan fra; de, der 
står patienten nærmest, skal selvfølgelig også 
have et ord at skulle have sagt i sådan en situ- 
ation. 

Men det er detaljer og slet ikke det, dette 
drejer sig om. Her er det et overordnet princip, 
som vi gerne vil have indført, således som vi 


