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indlagt. Jeg vil i den forbindelse godt pege p4, at
her er der brug for, at de praktiserende leeger og
hjemmeplejen i den indsats, de ger, ogsa felger
patienternes ernzringstilstand, efter at de er
blevet udskrevet fra sygehuset.

Mere opmeerksomhed pé den offentlige kost
falder meget fint i trdd med regeringens tanker.
Det overvejes for gjeblikket, hvordan det nuvee-
rende Erneringsrdd kan videreferes. Rédets
opgave skal veere at sikre, at vi har en samlet
ekspertise og den nyeste ernzeringsfaglige viden
til brug for beslutningstagere, brugere og perso-
nale i den offentlige kostforplejning.

Rédet kan veere med til at skabe sterre tillid til
de mange ernzringsbudskaber og dermed ogsé
storre lyst til at felge dem. Nar jeg bruger
udtrykket de mange ernaeringsbudskaber, er det
ogsd, fordi jeg tror, der er mange mennesker,
der er en smule forvirrede over de mange skift,
der kommer i oplysningen om, hvad der-er hen-
holdsvis sundt, hvad der er forholdsvis ligegyl-
digt for den sundhedsmaessige tilstand, og hvad
der er direkte skadeligt, og derfor er der maske
mange, der i alt for hej grad slapper deres
opmeerksomhed.

I regeringens overvejelser indgar ogsd, om
kostpolitik kunne gores til et tema i den kom-
mende runde om samarbejde og planleegning pa
sundhedsomrédet. Det vil jeg tage op i dreftel-
ser med amter og kommuner.

Og s4 til slut: God mad er ogsé et spergsmal
om rdvarernes kvalitet og den mdde, de
behandles p4, jeg havde neer sagt rent teknisk.
Fedevareministeren gor et stort arbejde pa disse
omrdder, og det kommer naturligvis ogsa den
offentlige kostforplejning til gode.

De initiativer, som regeringen allerede har
taget, vil sammen med den kommende beteenk-
ning og diskussionen her i dag kunne indgd i et
felles arbejde med amter og kommuner, ikke
alene om kosten pad sygehusene, men om alle
offentlige institutioners kost. Ansvaret for for-
bedringernes gennemfarelse ligger jo lokalt.

Beslutningsforslaget er s& - de gode intentio-
ner til trods, som jeg sagde for - for begreenset,
det vil sige, at vi ikke kan medvirke til en gen-
nemforelse af forslaget, men vi mener, at det pa
nogle omréder peger i samme retning som det,
regeringen arbejder med og pa.

Forste naestformand (Ivar Hansen):
Hr. Jan Kepke Christensen, efter aftale.

Jan Kepke Christensen. (FP):
Jeg skal p& Fremskridtspartiets vegne meddele,
at vi naturligvis ser positivt pa det her forslag.

Da det var oppe i medierne her forleden,
reagerede mange pa det, og det gjorde vi ogsd i
Fremskridtspartiet. Derfor rejste vi pd linje med
Socialdemokratiets ordferer, fru Tove Lindbo
Larsen, og ogsa SF’s ordferer, hr. Jorn Jespersen,
sagen over for sundhedsministeren.

Baggrunden er jo netop, at undersegelser
viser, at hvis patienterne pa sygehusene fér rig-
tig og proteinrig kost, vil de kunne udskrives
langt tidligere. Det vil samtidig spare samfundet
for nogle udgifter ~ vi har hert beleb fra 350
mio. kr. op til en hel milliard kr. Det er selvfel-
gelig ikke det primeere; det primzere for Frem-
skridtspartiet er det rent medmenneskelige,
ligesom jeg gér ud fra, det ogsé er det for andre
politikere her i salen.

Derfor drejer det sig om at seette patienten i
centrum og ogsa de eldres situationi centrum.
Og nér jeg siger de @ldres, sd er det, fordi det,
der er mangelen i det her forslag, er, at SF kun
fokuserer pd hospitalerne. Det er selvfelgelig
ogsé vigtigt, at kosten er optimal her, men vi mé
alts& ogsé f.eks. se pa plejehjemmene; her halter
man i hvert fald efter Fremskridtspartiets
mening ogs& bagefter. Derfor vil vi, hvis der
skal arbejdes videre pé det her forslag — og det
skal der jo sikkert; det er derfor, man har frem- -
sat det — komme med nogle sendringsforslag,
der kan veere medvirkende til, at vi udbygger
det, s&dan at vi ogsé tager hensyn til de aldre
pa plejehjemmene.

Jeg vil sige, at jeg sammen med andre i Sund-
hedsudvalget forleden var i Breedstrup i Vejle
Amt, hvor vi besegte et livsstilscenter, og det
var virkelig noget, som gav stof til eftertanke. Vi
s4, hvor vigtigt det er, at man lever et sundt liv,
hvilket ogsé i sidste ende vil give skonomiske
besparelser for samfundet.

S4 vi er principielt tilheengere af det her for-
slag. Vi ensker det som sagt udbygget, sdledes
at man ogsa tager hensyn til de wldre pa pleje-
hjemmene, men vi vil gerne vaere med til at pro-
ve at forbedre forslaget, s dermed stemmer vi
for forslaget. Dér, hvor vi kommer ind, er nok
angdende de kliniske dizetister, som vi jo har
autoriseret her for kort tid siden. Jeg mener, at
man ber kigge pd, om der eksempelvis ikke
skulle anseettes flere af disse p& sygehusene
f.eks.

Der er mange tiltag, der kan geres p& omra-
det, men vi er som sagt principielt positive over



