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Onsdag den 21. januar 1998 (B 34)

Jeg har i dag kontaktet Kebenhavns Kommu-
ne netop for at se de erfaringer, man har i
Kebenhavns Kommune, og here, om der er
lavet nogen evalueringer. Det er der altsé ikke
pa nuveerende tidspunkt. Det bliver der lavet i
marts-april maned i &r. I Kebenhavns Kommu-
ne har man kert denne ordning i 2 ar. Nogle
mener, det er positivt. Andre mener, det er
negativt, og at man ikke far det ud af det, som
man burde have, og derfor synes jeg, nar.for-
slaget nu skal til udvalgsbehandling, at vi skal
prove at kigge pa det og habe pa, at vi kan fa
erfaringerne fra Kebenhavns Kommune med.

Det, jeg sa ogsa fik undersegt, var, om man i
udlandet havde nogle erfaringer. Man har f.eks.
i Spanien og England lavet nogle teoretiske
beregninger. Jeg vil understrege, at det er teo-
retiske beregninger. '

Jeg kiggede p& gkonomien i det, for umiddel-
bart vil jeg sige, at der méske kan veere skatte-
yderkroner at spare som en sidegevinst ved, at
man laver denne vederlagsfri influenzavaccina-
tion til de ldre. Vi har som bekendt, gudske-
lov, kan man sé sige, ikke haft en influenzaepi-
demi i Danmark i de 2 &r, hvor forseget er kert
i Kabenhavns Kommune. Derfor synes jeg fak-
tisk, at det er mest rimeligt, at vi prever at se pd
den evaluering, der kommer nu. Men man mé
erkende, at man fra Kebenhavns Kommune
ikke kan komme med nogen gkonomiske eva-
lueringer, da man som bekendt ikke har haft
den influenzaepidemi, sorn Gud forbyde kom-
mer. »

Bruno Jerup (EL):

Jeg skal gore det ganske kort. Det er jo et for-

slag, som har veeret behandlet i tre udgaver, og
Enhedslisten har tidligere udtrykt sig positivt
over for den tanke, at man giver vederlagsfri
influenzavaccination til zldre, og vi er stadig
vaek positive over for tanken.

Vi er selvfalgelig ogsa meget interesseret i, at
man far en evaluering af den kebenhavnske
model for at se, hvad det rent faktisk er, der
kommer ud af den, sddan at man har et ordent-
ligt grundlag.

Men vores umiddelbare fornemmelse af det
er, at det faktisk kunne veere en sundhedsmees-
sig fordel for de eldre, hvis de har denne
mulighed. Vi synes ogsa, det er udmeerket, at
man laver en model, som man har gjort det i
Kabenhavn, hvor man sikrer sig, at det ikke
nedvendigvis er egen laege, men at det ogsé kan

veere andet sundhedspersonale, som gér ind og
giver denne influenzavaccination.

Vi foreslog ogsa i forbindelse med behand-~
lingen af finansloven for 1998 at afsatte et
beleb, og det blev sa nedstemt. Allerede den-
gang tilkendegav vi sddan set, hvilken vej vi
godt kunne forestille os, at det skulle gd. Men vi
ser ogsé frem til, der kommer et udvalgsarbejde
og maske lidt mere afklaring, som kan gere, at-
et flertal kan tage stilling til det her.

Vores umiddelbare indstilling vil veere, at
man skal stette forslaget.

Vibeke Kiil (CD):

Da Centrum-Demokraternes sundhedspolitiske
ordforer ikke kan veere til stede, skal jeg frem-
fore folgende:

Trods de gode intentioner har Dansk Folke-
partis beslutningsforslag en reekke svagheder.
For pensionister uden for risikogrupperne, og
det er langt de fleste, md influenza betegnes
som en forholdsvis mild sygdom, som det geel-
der ogsa for sterstedelen af den gvrige befolk-
ning. Et generelt tilbud om vaccination vil for
CD at se sygeliggere de mange raske pensioni-
ster, der ikke trues pa livet af en influenzaepi-
demi. Dertil kommer, at vi skal veere varsomme
med at skabe eftersporgsel pa unedvendige
behandlinger blandt ikkesygdomsramte. I be-
straebelserne pa at gere syge mennesker raske
skal vi passe pa ikke at ga i den modsatte ret-
ning og fa raske menneske til at fole sig syge.

Den overdedelighed, som er begrundelsen
for Dansk Folkepartis forslag, skyldes jo ikke
alderen i sig selv, men at en del zldre i forvejen
har sygdomme, der ger influenza serlig farlig
for dem. De zldre i denne risikogruppe udger
sammen med de aldre, som er plejehjemsbebo-
ere, kun omkring en tredjedel af alle over 65 ar,
oplyste sundhedsministeren, sidste gang og for-
rige gang vi behandlede lignende forslag. Cen-
trum-Demokraterne er ikke parate til at syge-
liggore de resterende to tredjedele zeldre, for vi
tror ikke, at vi af den grund stiller risikogrup-
pen bedre.

Influenzavaccine er ofte allerede en del af

' behandlingen af risikogruppens sygdomme. For

de =ldre, som af egen drift matte enske en vac-
cine, findes muligheden allerede. At prisens

storrelse skulle afholde store grupper af zldre
fra at lade sig vaccinere, kober vi ikke. At pri-
sens storrelse for de xldre, som lader sig vacci-
nere, skulle veere en alvorlig ekonomisk belast-
ning, keber vi heller ikke. 150-400 kr. en gang



