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pleje og tryghed, når vi taler om de sidste dage 
af en persons liv. 

Ideen med hospicer er en fantastisk god idé, 
som vi varmt anbefaler og støtter i Fremskridts- 
partiet. Allerede i dag er der jo en mulighed for 
at få tilskud, hvis det er således, at man plejer 
pårørende døende i eget hjem. Den ordning 
burde udvides, for rammerne bør ikke være det 
afgørende. Det bør ikke være afgørende, om det 
er derhjemme, eller det er på et hospice, det 
foregår. Så derfor er vi et hundrede procent eni- 
ge i det forslag, der er blevet fremsat her af Ven- 
stre og De Konservative. 

Skulle man sige noget negativt, kunne man 
sige, at det er ærgerligt, at vi ikke har hørt spor, 
for vi ville gerne have været medforslagsstillere 
til forslaget. Vi er nemlig fuldstændig enige i 
det. 

Det, der er det gode ved de hospicer, der 
eksisterer -  ikke mindst i England har man haft 
god succes med dem -  er, at man netop ikke 
behøver at være i et meget, meget sterilt og 
koldt hospitalsmiljø de sidste dage af sit liv, 
men at der slækkes lidt på rammerne og på reg- 
lerne. Det er tilladt at have en kanariefugl eller 
andet kæledyr, og man kan have lidt potteplan- 
ter i vindueskarmen. 

Det er f.eks. tilladt at ryge, for man har jo ind- 
set, at det nok ikke er det, der er det afgørende, 
når først man er nået dertil, og hvis man forla- 
der hospicet en eftermiddag og måske går hen 
og drikker sig lidt fuld, går det nok også i den 
sammenhæng. Der er eksempler på, at det fun- 
gerer fint, for netop i de sidste dage er det vig- 
tigt, at personen faktisk får lov til at gøre, som 
vedkommende har lyst til, når nu det skal være. 

Den situation og det miljø er svært at indrette 
på et almindeligt standardhospital, fordi der er 
en masse hensyn at tage til bakterier osv., og der 
er andre patienter, der skal tages hensyn til. 

Jeg vil godt her slå et slag for, at ministeren 
forsøger at påvirke sundhedsministeren til, at 
man i højere grad på de eksisterende offentlige 
hospitaler prøver at indrette særlige afdelinger, 
hvor man kan slække lidt på disse krav, så det, 
at man skal tilbringe sine sidste dage på et 
hospital, ikke nødvendigvis behøver at foregå i 
så koldt og sterilt et miljø. Det er der ingen 
grund til. 

Men som sagt, vi støtter lovforslaget et hun- 
drede procent. 

Bruno Jerup (EL): 
Som samfundsstrukturen er i dag, er der ingen 
tvivl om, at en del uhelbredeligt syge menne- 
sker mangler mulighed for en værdig død, også 
sådan at de har nogle ordentlige rammer i den 
sidste tid. 

Sygehusene er i den forbindelse ikke egnede 
til det formål. De folk, der har en stærk familie- 
mæssig baggrund, kan måske bruge bistandslo- 
vens muligheder for hjælp til pasning af døende 
i hjemmet suppleret med ydelser fra hjemme- 
plejen. Men reelt er der ikke andre muligheder, 
og det betyder måske i praksis, at den døende 
ikke får en værdig død, og det lægger et urime- 
ligt pres på de eventuelle pårørende, der måtte 
være, som befinder sig langt væk, så de måske 
frivilligt -  i gåseøjne -  påtager sig en pasning. 

Derfor er det en god idé, at samfundet påta- 
ger sig ansvaret for dette. Selve hospiceideen 
synes jeg er udmærket, og jeg er meget positiv 
over for den. Jeg foretrækker dog, at man sørger 
for at lave det i offentligt regi, hvor alle uanset 
indtægt og formue får mulighed for at kunne 
bruge det og ingen andre ligesom gør døden til 
en indbringende forretning. 

Lovforslaget opererer med et tilskud, men 
hvad skal f.eks. de mindrebemidlede så gøre? 
Det er åbenbart noget, der ligger op til de enkel- 
te kommuner, hvor meget de ønsker at give i til- 
skud. 

Sådan set er vi positive over for tanken om at 
forbedre mulighederne for udviklingen af 
hospicer, men vi kan se, at lovforslaget i hvert 
fald lidt rummer den tanke, at nu kan man gøre 
døden til en indbringende forretning for nogle 
selvejende institutioner. Det er vi ærlig talt ikke 
særlig varme på. 

Sonja Albrink (CD): 
I CD lægger vi stor vægt på de positive ting, 
som socialministeren i dag har sagt om hospicer. 
Det er en god valgmulighed i den afsluttende 
fase af livet, når behandling ikke længere er 
aktuel. 

Vi synes også, det er godt, at både Venstre og 
De Konservative har taget dette initiativ i form 
af et lovforslag. Det vil i sig selv bidrage til at 
skabe en debat og samle mere interesse om en 
god sag. Vi ser jo, hvordan hospicetanken vin- 
der frem, og der er rundt omkring energiske 
bestræbelser i gang for at få opført flere af disse 
institutioner. 

I dag er det sådan, at der også kan gives ple- 
jeorlov med godtgørelse for tabt arbejdsfortje- 


