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[Sundhedsministeren] 
Min opgave er at udbygge det offentlige 

sundhedsvæsen sådan, at det får en bedre kva- 
litet, end det havde, da vi overtog regerings- 
magten, så vi får et offentligt sundhedsvæsen, 
hvor folk ikke skal vente på behandling i lang 
tid og får en ordentlig service. 

Jeg har indgået aftale med de driftsansvarli- 
ge for sygehusvæsenet om, at vi må have bragt 
disse ventetider ned, og det er det, jeg ser som 
min opgave. Jeg er ikke ambassadør for private 
hospitaler eller andre i denne sammenhæng; 
min opgave som sundhedsminister i en dansk 
regering er at sørge for, at det offentlige sund- 
hedsvæsen, som står til rådighed for os alle 
sammen, fungerer så godt som muligt. 

Hermed sluttede spørgsmålet. 

Spm. nr. S 998 

7) Til sundhedsministeren af: 

Jørgen Winther (V): 
»Kan sundhedsministeren med de stadig 

voksende ventelister for hjertepatienter fortsat 
garantere, at ventetiden bringes ned på maksi- 
malt 3 måneder ved udgangen af 1995?« 

Sundhedsministeren (Torben Lund): 
Jeg skal til indledning kort korrigere påstan- 

den om, at der skulle være stadig voksende 
ventelister. Som jeg var inde på før, viser opgø- 
relsen af ventelisterne for årets 2 første måne- 
der faktisk, at der er et fald i ventetiderne på 
hjerteoperationer og en stagnation i antallet af 
ventende til forundersøgelse. 

Jeg har netop offentliggjort tallene, og de vi- 
ser, at fra 1. januar til 1. marts i år er antallet af 
personer, der venter på operation, faldet fra 
550 til ca. 400, men det ændrer naturligvis ikke 
ved, at ventetiden var for lang og stadig er for 
lang; derfor var ventetidsproblemet i vores 
sundhedsvæsen, som det vil være bekendt, og- 
så et af de første problemer, regeringen ved sin 
tiltræden tog fat på at løse. 

Som jeg har haft lejlighed til at sige det man- 
ge gange før, er der på hjerteområdet en kon- 
kret handlingsplan for nedbringelse af ventetid 
på både forundersøgelse og operation. Den in- 
deholder en målsætning om at øge operations- 
kapaciteten fra ca. 2.450 i 1992 til 5.595 i løbet 
af en kort periode. Det vil altså sige, at der er 
tale om en handlingsplan, der indebærer en 

fordobling af antallet af hjerteoperationer her i 
landet. 

Jeg har også fra Sundhedsstyrelsen fået en 
status over, hvordan det går med denne hand- 
lingsplan, og den har jeg i formiddag over- 
sendt til Folketingets Sundhedsudvalg. Det be- 
kræftes heri, at måltallene for udgangen af 
1995 forventes at blive nået, sådan som det var 
planlagt. Kort og godt ser det ud til, at planen 
samlet set overholdes. 

Jørgen Winther (V): 
Vi måtte ikke spørge statsministeren, om 

statsministeren mente, at det var et overrasken- 
de stort tal, at 70 hjertepatienter afgik ved dø- 
den sidste år, men jeg håber, at jeg må få en 
kommentar fra sundhedsministeren. Synes 
sundhedsministeren, at det er et overraskende 
stort tal? 

Min opfattelse er, at hvis man fortsætter på 
samme måde i indeværende år uden at inddra- 
ge privathospitalerne, vil der være en nærlig- 
gende risiko for, at der igen vil dø mange -  for 
mange -  på ventelisterne. Jeg vil gerne erindre 
om, at professor Torsten Toftegaard Nielsen 
mener, at de 70 dødsfald er i underkanten af 
det rigtige tal, og at dødstallet kunne være ne- 
de på omkring 20, hvis vi havde rimelige vente- 
tider. 

Jeg lagde også mærke til, at sundhedsmini- 
steren sagde, at ventetiderne på forundersøgel- 
sen -  den, der hedder koronarteografi -  er 
stagnerende, men der er omkring 1.000, der 
venter på denne undersøgelse, nogle venter i 
7-8 måneder på den, og prisen er faktisk kun 
8.000-10.000 kr. Synes ministeren virkelig, det 
er rimeligt, når der er masser af ledig kapacitet 
på privathospitalerne? 

Sundhedsministeren (Torben Lund): 
Jeg kan sige om tallet, som der også var en 

del diskussion om i det spørgsmål, der var stil- 
let til statsministeren, at jeg har været meget 
omhyggelig i min besvarelse af det spørgsmål, 
fordi det ingen mening har at offentliggøre det 
antal mennesker, der er afgået ved døden, 
mens de stod på venteliste til en hjerteopera- 
tion, uden samtidig at forklare, hvad dette tal 
kan indeholde, hvilke usikkerhedsmomenter 
der knytter sig til den pågældende sygdom 
osv., og det vil jeg gerne holde fast i. 


