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Fredag den 20. januar 1995 (L 114)

Det er ikke noget nyt for Fremskridtspartiet,
men nu er-det i hvert fald erkendt her fra Folke-
tingets talerstol: Selv om der ikke er problemer,
sd-laver man altsd love og regler

Velbekomme

Hermed sluttede forhandlingeri.

Afstemning

Lovforslagets overgang til anden behandhng
vedtoges uden afstemning.

Forste nastformand (Ivar Hansen):

Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til Sund-
hedsudvalget. Hv1s'1ngen gor indsigelse mod
dette forslag, betragter jeg det'som vedtaget
(Ophold). Det er vedtaget

Den neeste sag pad dagsordenen var:

4) Forste behandling af lovforslag nr. L 115:
Forslag til lov.om @ndring af lov om sygehus-
vasenet. (Forebyggelse og sundhedsfremme,
personale til internationale sundhedsopgaver,
betaling for kost og logi i forbindelse med
langvarig sygehusindlaeggelse, fardigbehand-
lede patienter, specialesamling samt oplysmng
om virksomheden pé sygehusene).

Af sundhedsnumsteren (Yvonne Herlrav Ander~
sen).’

(Fremsat 11/1°95).

Lovforslaget sattes t11 forhandhng

F_orhandling |

Holger Graversen (S):

Da vores ordferer pa omrédet, fru Tove Lindbo
Larsen, ikke kan veere til stede her i dag, skal jeg
herved fremlaegge hendes synspunkter vedre-
rende lovforslaget.

Sundhedsomréadet er til stadighed til debat og
godt for det. Det er ret naturligt, fordi det ved-
rorer alle borgere pd den ene eller anden méde,
og savel de ansvarlige ansatte som politikerne
har et enske om at gere det bedst muligt for
befolkningen. Det geelder bade det forebyggen-~
de arbe]de og det helbredende. Endelig har vi
ogsa det skonomiske hensyn at tage.

Dette lovforslag er en slags videreforelse af
sygehusloven, og for regeringen er det en
opfelgning af regeringens opleg, »Patienten i
centrume, fra marts 1994.

De to overordnede hovedmal er for det forste,
at sundhedsfremme og forebyggelse af sygdom-
me — bade psykiske og fysiske — skal styrkes, og
for det andet, at kvaliteten skal hejnes inden for
sundhedsvaesenet.

Af L 115 fremgér det, at amtskommunernes
sygehusveesen skal medvirke til at udvikle den
sundhedsfremmende og forebyggende indsats.
Dels skal amterne styrke den forebyggende ind-
sats i sundhedsvaesenet, dels skal de sikre, at
forebyggelse og behandling bliver vurderet i
sammenheeng. Den erfaring om sygdommes
udbredelse og rsager, der opsamles i sygehus-
vaesenet, skal nyttiggeres i dette arbejde. Vier
ikke i tvivl om, at der er behov for udvikling pd
omrédet.

Hvad angér spergsmélet om at hejne kvalite-
ten, ensker vi, at visse behandlingsformer sam-
les pa ét-eller f4 sygehuse, nér serlige forhold
taler herfor, f.eks. begraenset patientunderlag.
Dette vil forbedre kvaliteten til gavn for patien-
ten og veere en vasentlig bedre udnyttelse af
eksisterende ressourcer og give personalet mere
sikkerhed og ekspertise. Udvalgelsen foregér i
samrdd med amter og kommuner.

En anden ting, der kan forbedre behandlin-
gen af patienten, er, at oplysning om sygehuse-
nes virksomhed skal sendes til sundhedsmini-
steren eller til en central sundhedsmyndighed,
som sundhedsministeren udpeger. Dette vil
give sundhedsmyndighederne mulighed for
lebende at have et bredt overblik over sygehus-
veaesenets virksomhed og vilkar.

Det foreslas i gvrigt at udvide betalingsord-
ningen for feerdigbehandlede patienter, sdledes
at ordningen ogsé omfatter psykiatriske patien-:
ter, samt at give amtskommunerne mulighed for
at opkreeve en sterre betaling fra kommunerne
for de feerdigbehandlede patienter. Dette er én

af maderne til at sikre, at feerdigbehandlede
patienter ikke opholder sig leengere end ned-
vendigt p& sygehusene.

Lad mig sa som s4 ofte for sige, at der ligger
en forpligtelse hos de ansvarlige til, at patienter-
ne ikke udskrives ud i det bla, men at der er
nogle til at tage vare pa dem, nér de udskrives.

Endelig foreslés det, at en pensionist, der er
indlagt pd institution eller under sygehusveese-
net, og som mé anses for plejepatient eller i
pvrigt skennes uegnet til mere varig udskriv-



