3168

Onsdag den 21. januar 1998 (R 9)

Men i Danmark ligesom i EU rummer sund-
hedsomradet mange profitinteresser. Der er
profit i at fa borgerne til at spise diverse kost-
tilskud, bruge medicin, smere sig ind i cremer
og meget andet til alle mulige og umulige
sundhedsflip. Slankemiddelindustrien tjener sig
fed pa reklamer og reklameskabte illusioner.
Der er profit i at fremstille menneskekroppen
som en maskine, der kan repareres og forsken-
nes: »Du er aldrig god nok, som du er. Kom
med din krop, s& skal du se, hvad vi kan lave.
Privathospitaler reklamerer ligefrem med spe-
cielle damepakker, hvor man kan f4 en fedtsug-
ning, en ansigtsleftning og en brystoperation og
et par andre ting for en pakkepris.

Vi har set skandalen omkring privatklinikken
pa H.C. Andersens Boulevard. Vi ser frem til, at
den redegprelse om Sundhedsstyrelsens tilsyn,
som blev udarbejdet som konsekvens af et sam-
rad, Enhedslisten tog initiativ til her i Folketin-
get, snart bliver omsat til handling. Der er profit
i at sikre egen indtjening ved forskellige former
for sundhedsvirksomhed, og det er klart, at det
skal stoppes. :

Vi er glade for, at ministeren vil styrke den
sundhedsfremmende forskning. Desveerre er
det sddan, at ogsa forskning i hej grad er styret
af privatekonomiske interesser, bl.a. fordi det
offentlige ikke afseetter nok midler til omradet.
Det kunne faktisk veere interessant, hvis regé-
ringen ville afszette midler til forskning i bla.
medicinalindustriens evne til at skabe nye mar-
keder for deres produkter, og hvis der blev
afsat penge til at afslere alle fidusmagerne pa
sundhedsomradet. Det haber vi at regeringen
vil se noget mere pé i den videre debat.

Vibeke Kiil (CD):
Da Centrum-Demokraternes ordferer ikke kan
veere til stede, skal jeg fremfore folgende:

I debatten herer vi ofte den snusfornuftige
bemeerkning, at det er bedre at forebygge end
at helbrede. De fleste synes vel ogs, at der kan
vaere noget om det. Nogle sygdomme er jo
uhelbredelige, men forebyggelse er vel iszr en
fordel for de mange raske mennesker. De men-
nesker, som er blevet syge, har nok mindre
gavn af en forebyggende indsats. Derfor synes
vi i Centrum-Demokraterne, at det er vigtigt, at
vi finder en passende blanding af forebyggelse
og helbredelse.

Vi har i denne debat hert om forebyggelse af
misbrug, forebyggelse af en raekke alvorlige
eller uhelbredelige eller seerligt invaliderende

sygdomme. Men det, vi ikke mé overse, er, at
der forebyggelsen til trods er mennesker, der
lider af disse sygdomme, og at der stadig vil
vaere mennesker, der far disse sygdomme. CD
onsker en forebyggende indsats — ingen tvivl
om det — men vi ensker ogsa, at der forsat skal
veere rimelige og veerdige tilbud om behandling
og lindring for mennesker, som rammes af
f.eks. en uhelbredelig sygdom.

Regeringen fremhaever alkohol som et seerligt
forebyggelsesomrade. Det finder vi i CD er rig-
tigt. Selv om de fleste danskere har et problem-
frit alkoholforbrug, s ma vi ikke veere blinde
for de mange omkostninger, overdreven indta-
gelse af alkohol og alkoholisme paferer sam-
fundet.

Nogle af omkostningerne har vi meget let
ved at male. Vi har ulykkesstatistikker og stati-
stikker over dedsfald af den ene og anden art.
Vi kan registrerer omkostningerne ved behand-
ling af alkoholrelaterede skader og sygdomme.
Andre omkostninger er svaerere at male eller er
mere skjulte. Alkoholisme nedseetter f.eks.
gradvis arbejdsevnen og medferer en lavere
produktivitet pa arbejdspladsen.

Endelig m4 vi ikke overse den store ulykke
og belastning, det kan veere, at have en alkoho-
liker i familien. Derfor mener vi i CD, at fore-
byggelse af alkoholmisbrug ikke er nok.

Det er rigtigt, at det er en gevinst for samfun-
det, hvis vi kan hindre nogen i at indlede et
alkoholmisbrug, men vi mé ikke glemme, at vi
ogsé skal tilbyde udveje til de mennesker, som
har et alkoholmisbrug. Det er en lige sa stor
gevinst for samfundet at hjeelpe disse syge
mennesker i gang med en behandling.

CD har bemeerket, at regeringen allerede pa
den ferste side af denne redegerelse tilkendegi-
ver, at antallet af for tidlige dedsfald skal ned-
bringes. Derfor undrer vi os over, at de sinds-~
lidende ikke fir en nevneveerdig omtale i den-
ne redegerelse. Det forholder sig nemlig sadan,
at der er en sarlig veldokumenteret oget selv-
mordsrisiko forbundet med sindslidelser.

De vilkdr, vi byder de sindslidende, er ogsa
en del af det forebyggende arbejde. Nar nu det
forebyggende arbejde blandt de sindslidende
far s lidt opmeerksomhed i denne redegerelse,
s& m& man da habe, at den handlingsplan for
forebyggelse af selvmord, som er under forbe-
redelse, i det mindste vil tage fat pa vilkarene
blandt de sindslidende. Det treenger vi til.

Regeringen vil styrke indsatsen pa ernzering-
somradet, og det er en tanke, som CD stotter.



