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Skriftligt besvarede spergsmél

Spm. nr. S 1263

Til miljp- og energiministeren (30/1 98) af:
Jens Vibjerg (V):

»Vil ministeren oplyse de nyeste tal for det
samlede kemikalieforbrug opdelt pa totalfor-
‘brug og detailforbrug?«

Svar (12/2 98)}

Milje- og energiministeren (Svend Auken):
Jeg har forelagt spergsmalet for Miljestyrelsen,

" der oplyser, at det samlede forbrug af kemiske
produkter — registreret i Produktregistret —
antages at veere i storrelsesordenen 8 mio. tons
om aret (1996-tal). Da registret ikke daekker alle
kemiske produkter, er det samlede forbrug i
Danmark endnu hajere, men det preecise
omfang kendes ikke.

Hvor stor en_del detailforbruget udger af
dette totalforbrug kendes heller ikke preecist.
Opgerelser over husholdningernes samlede for-
brug af kemikalier er sparsomme og sjldent
opdaterede. Den seneste samlede opgorelse
over detailforbruget er fra 1985/86, hvor for-
bruget blev opgjort til ca. 272.000 tons om &ret.

11996 er der desuden foretaget en opgerelse
over forbruget af vaske- og rengeringsmidier.
Her var det samlede forbrug i industri og hus-
holdninger p ca. 105.000 tons, hvoraf de 63.000
tons anvendes i husholdningerne.

Spm. nr. S 1323

Til sundhedsministeren (3/2 98) af:
. Jergen Winther (V): »
»Vil ministeren kommentere Knud Overes ind-
leeg i Borsen den 3. februar 1998, om at man
holdt op med at offentliggere ventelisterne, da
disse ikke blev mindre, samt om at det er van-
skeligt at se, hvordan de egede offentlige udgif-
ter har reduceret ventelisterne?«

Svar (10/ 2 98)

Sundhedsministeren (Birte Weiss):

Sundhedsstyrelsens Ventelisteregister er kilden

 til de hidtidige offentliggerelser af landsdeek-
kende ventelister. I september 1996 indledte

regeringen, Amtsrddsforeningen og Hovedsta-
dens Sygehusfeellesskab en felles kampagne for
det frie sygehusvalg, hvor landsdeekkende
oplysninger om ventetider og ventelister fra
Ventelisteregisteret blev offentligt tilgeengelige
pa DR's tekst-tv m.m. De offentliggjorte vente-
tidsoplysninger blev kritiseret fra mange sider
for bl.a. ikke at stemme overens med de vente-
tider, der blev oplyst pa sygehusene. ’

Sidst i 1996 iveerksatte den tidligere sund-
hedsminister derfor en evaluering af Venteliste-
registeret. Sygehusene blev i denne forbindelse
bedt om at oplyse forskelle mellem de offentlig-
gjorte ventetider og deres egen vurdering af
ventetiderne. Evalueringen viste, at kvaliteten
af Ventelisteregisteret er for darlig til, at der
kunne opgeres palidelige ventelister og vente-
tider.

P4 den baggrund blev det pr. marts 1997
forelobigt besluttet ikke leengere at offentliggore
ventetidsoplysninger fra Ventelisteregisteret.

Efter den forste evaluering af Ventelisteregi-
steret besluttede jeg at nedstte et udvalg, som
blandt andet skulle se p4, hvordan det fremover
kan sikres, at borgerne far palidelige ventetids-
oplysninger. Til brug for udvalgets arbejde er
der foretaget en mere uddybende undersogelse
af problemerne med Ventelisteregisteret.
Udvalget forventes at afgive sin beteenkning
sidst i februar 1998.

I pvrigt kan jeg oplyse, at Sundhedsministe-
riet har offentliggjort nye ventetidsoplysninger
sa sent som i december 1997 i publikationen
»Sundhedssektoren i tal — 1997«. Kilden hertil
er Sundhedsstyrelsens Landspatientregister.
Landspatientregisteret giver mulighed for at
beregne ventetider om end med en noget sterre
forsinkelse end Ventelisteregisteret, men kan
ikke anvendes til at opgere ventelister.

Det fremgar af »Sundhedssektoren i tal -
1997«, at den gennemsnitlige ventetid for
patienter henvist til kirurgiske afdelinger er fal-
det fra 93 til 90 dage fra 1995 til 1996. I samme
periode faldt andelen af patienterne, der vente-
de over 3 maneder, fra 32 til 30 pct.

Dette fald i ventetiderne er bl.a. et resultat af
den gkonomiske genopreining af sygehusvaese-
net, der blev indledt i 1993 efter mere end 10 ars
stagnation i sygehusudgifterne.

P4 serligt prioriterede omréder er der sket
markante fald i ventetiderne. Det drejer sig fx
om hofteoperationer, hvor der er sket et fald i
den gennemsnitlige ventetid pa 10 pct. fra 1.
halvar 1994 til 1. halvar 1997 og knzeoperatio-



