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behandling end den, vi p.t. tilbyder dem, men-
nesker, der bliver taget alvorligt, hvis felelser
og meninger bliver taget seriost, og som bliver
taget med pé rad.

Dette forslag vil gere det muligt for zldre at
valge en hjemmesygeplejerske, som de maske
kender, og som maske endda har samme livs-
holdning, som de selv har, og som er den sam-
me, der kommer gang pa gang.

Forslaget gar ud pa, at patienten far leegehen-
visning til vederlagsfri hjemmesygepleje. Her-
efter kan klienten selv veelge mellem den of-
fentligt ansatte hjemmesygeplejerske og en pri-
vat ansat.

Kommunen skal naturligvis indga aftalen el-
ler kontrakten med sygeplejersken, og kommu-
nen har i hele forlebet ansvaret, og kommunen
skal lebende fore kontrol med, at borgerne far
den service, de har krav pé i denne forbindelse.
Sa den foresldede ordning vil ogsa medfere en
adskillelse mellem den, der udferer jobbet, og
~ den, der er kontrolinstans.

Sa forslaget, som det ligger her, kan Kristeligt.
Folkeparti fuldt ud ga ind for.

Tom Behnke (FRI):
Frihed 2000 stotter ligeledes lovforslaget.

Vi har i Frihed 2000 den opfattelse, at hjem-
mesygepleje er en ydelse, som skal stilles til ra-
dighed og serges for af det offentlige. Men det
skal ikke nedvendigvis veere sddan, at den en-
kelte hjemmesygeplejerske er offentligt ansat;
vedkommende kan lige s& godt veere privat an-
sat eller selvsteendig erhvervsdrivende. Det, der

er det vigtige for os, er, at man serger for, at det

er kommunen i samarbejde med leegen, der vi-
siterer dertil, hvis behovet er til stede. Og hvis
behovet er til stede, ber der veere et frit valg for
modtageren til at afgere, hvem man ensker skal
udfere ydelsen for én, og at det er det offenth—
ge, der finansierer det.

Det er Klart, at der selvfelgelig ogsa ber ligge
en ramme for, hvad det belob sa er, men det er
vel ikke anderledes end pa sa mange andre om-
rader, vi kender inden for den sociale lovgiv-
ning omkring hjeelpemidler: Dér fastseetter man
et beleb, som kommunen ville kunne levere
ydelsen til, og det samme beleb er sa det, der
parallelt gar over, hvis man ensker en anden le-
verander. Og pa samme made ma det ogsa
kunne lade sig gore med det nervaerende
forslag.

Men som sagt stetter Frihed 2000 forslaget.

Forste neaestformand (Ole Lovig Simonsen):
Ordfereren for forslagsstillerne, fru Ester
Larsen.

Ester Larsen (V):

Det er jo korrekt, som det allerede har veeret
bemzerket herfra, at debatten om hjemmesyge-
plejerskers anszettelsesforhold ikke er ganske
ny. Vi har behandlet beslutningsforslag to gan-
ge tidligere, i samlingerne 1996-97 og 1998-99.

Og som det ogsa er blevet bemeerket, har vi
eendret forslaget til et lovforslag. Det har vi
gjort, fordi vi mener, at nu treenger der sig en
losning pa med meget storre kraft end for. Og
det er jo en opfattelse, som vi deler med KL. KL
har anmodet regeringen om, at kommunerne
far lejlighed til at udlicitere opgaverne inden for
hjemmesygeplejen.

Og vi har med tilfredshed noteret os en op-
bledning i regeringens tidligere meget afvisen-
de holdning; i hvert fald en opbledning i for-
hold til KL's besvarelse. For i svaret til KL lyder
det, at regeringen overvejer forslaget, og at mi-
nisteren ogsa vil drefte eventuelle initiativer
med Folketingets partier, og det er sa det, vi
stiller op til her. Men jeg ma nok sige, at det er
skuffende at konstatere, at det svar til KL var
fuldsteendig utroveerdigt; der er ikke den mind-
ste antydning af interesse for at vaere imede-
kommende og drefte forslagets indhold. Det
har veeret en stor skuffelse.

Venstre vil meget gerne veere med til at fjerne
de barrierer, som i dag formodes at findes i lov-
givningen om hjemmesygeplejersker. Vi vil me-
get gerne give kommunerne en mulighed for at
lose deres opgave pa mere end én vis. Vi vil
gerne, at kommunerne skal have uhindret ad-
gang til at udnytte mulighederne i samspillet
mellem den private og den offentlige sektor.

Efterhdnden som flere og flere kommuner
inddrager private virksomheder i losningen af
deres serviceopgaver, ja, sd bliver det jo mere
og mere igjnespringende, at det er uhensigts-
meessigt, hvis hjemmesygeplejersker udehik-
kende er kommunalt ansatte. Det giver mulig-
hed for en meget mere fleksibel og integreret
arbejdstilretteleggelse, nar der er tale om én og
ikke flere arbejdsgivere for det personale, som
giver den personlige pleje og sygepleje. Koordi-
neringen bliver vanskeliggjort, og det var et
synspunkt, som ministeren ogsa var inde pa,
men hvis et privat firma loser en opgave, er det
hensigtsmeessigt, at man kan anseette sygeple-
jersken i samme organisation. '



