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ning pa folks helbredsproblemer, og det er en
- meget relevant iagttagelse, der ogsa ber inddra-
ges i dette arbejde.

For hvordan f&r vi kombineret de alternative
behandlinger med den konventionelle syg-
domsbehandling? Ofte herer vi jo, at leegerne
direkte modarbejder patienter, der bekendtger,

pé sygehuset, ogsa har opsegt en alternativ be-
handler. Der har ogs& veret historier om, at
kreeftpatienter ikke har kunnet blive scannet,
fordi de har valgt at behandle sig selv eller be-
nytte sig af alternative udbud. .

Den slags skal der rades bod p4. Det vil der-
for veere en fordel, hvis personalet pa de offent-
lige sygehuse er kompetente til at fungere som
sparringspartnere, med hvem man som patient
fordomsfrit kan drefte mulighederne af at pm-
ve en alternativ behandling. :

]eg tror, det er vigtigt, at vi nu far sat de her
ting i system, s& overblikket kan blive mere
komplet, end det er nu. ,

Det vigtigste for Det Konservative Folkeparti
er, at arbejdet pdbegyndes hurtigst muligt, da vi
politisk bliver nedt til at tage stilling til reekke
spergsmal, der vil melde sig i takt med, at ud-
budet af og segningen til det alternative stiger.
Det er ogsa derfor, vi er medforslagsstiller pa
det fremsatte forslag til vedtagelse, og vi gleeder
os til at se resultatet af arbejdet, men vi ensker
altsd ogsa at ga v1dere end det.

Jorn Jespersen (SF):

Det er jo en realitet, at en stor og stigende del af
befolkningen benytter sig af den alternatlve be-
handling.

En tredjedel af befolkmngen har pé et eller
andet tidspunkt benyttet sig af den, og 14 pect.
har gjort det inden for det seneste ar.

Det er veaesentligt at stille sig selv det spergs-
mal, hvorfor en sa stor del af befolkningen sg-
ger den alternative behandling, og det gor man-
ge, fordi deres lidelser i &revis har veeret be-
handlet i det etablerede sundhedssystem uden
-paviselig effekt. Mange har udviklet kroniske
lidelser under sygdomsforlebet og har fiet for-
ringet deres selvoplevede helbred.

Der er meget, der tyder p4, at en meget stor
- del af disse helbredsproblemer kan behandles
relativt let og effektfuldt i et integreret medi-
cinsk perspektiv. Mange af de alternative be--
handlinger er billige, de er lavteknologiske, og
de har nogle metoder, som styrker en grund-
leeggende selvansvarlighed for eget helbred.

Ogsa flere og flere behandlere inden for det
etablerede sundhedssystem efterlyser mulighed
for henvisning til og eksperimenter med de al—
ternative metoder.

Imidlertid ma vi konstatere, at sundhedsvee-

* senet i stadig stigende grad skeevvrides helt
* urimeligt, fordi store medicinalfirmaer har magt
at de ved siden af den behandling, de modtager

til at presse en bestemt behandlingsform igen-
nem. Vi ved jo, at der udeves en massiv lobby-
virksomhed over for laeger og over for politike-
re, og resultatet er, at stort set hele den offent-
lige indsats i form af medicintilskud, forskning,
uddannelse og efteruddannelse retter sig mod
den etablerede behandlingsform. ‘
Det har bl.a. som konsekvens, at en meget

stor del af sundhedsvaesenets ressourcer i dag:

- bruges pé-at behandle bivirkninger, mens :en

reekke milje- og ernaringsbaserede sygdomme
faktisk slet ikke. kan behandles i det offenthge
etablerede sundhedsvaesen.

Derfor er der et patraengende behov for at
opprioritere indsatsen inden for det alternative

. behandlingssystem, og det er for os at se kerne-

punktet i denne debat: om man ensker en ind-

_sats med henblik pa at fremme og opprioritere

de seriose dele af den alternative behandling,
eller om man, som jeg synes, der er en under-
tone af hos visse ordferere bag det fremsatte
forslag til vedtagelse, ensker et videnscenter,
som kan bremse og moddokumentere mulighe-

- derne for dele af den alternative behandling.

Vi ensker alts3 at fremme og stette brugen af
alternative behandlinger inden for en lang reek-
ke diagnoser, og det, der er brug for, er for det.
forste dokumentation af de behandlingsmzessi-
ge effekter, det er en klarleegning: af virknings-
mekanismer, det er en oget forskning, det er en
kvalitetssikring af de alternative uddannelser,
det er et-friere valg for patienterne, og sa er det
et oget samarbejde mellem det etablerede sy-
stem og de alternative behandlingsmetoder.

Vi er i tvivl'om, om det forslag, der bliver
vedtaget, rent faktisk fremmer dette formal. Vi
ensker at sikre, at der sker en etablering af et .
videns- og forskningscenter, som rent faktisk
fremmer den alternative behandling, og derfor

vil vi fremsaette folgende

Forslag til vedtagelse

»Folketinget konstaterer, at en stigende del af
befolkningen opseger alternative behandlere og

~ bruger naturleegemidler. Folketinget konstate-



