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Torsdag den 18. januar 2001 (B 57)

tering vil jeg faktisk ikke ind i her. Jeg synes,
den naermer sig det uetiske.

(Kort bemeerkning).
- Jorgen Winther (V):
Til fru Inger Marie Bruun-Viere vil jeg sige: Det
Kan veere, at det maske er 15 pct. af patienterne,
der far det bedre, det kan veaere, det er 20 pct.,
det kan veere, det er 5 pct. For sagen er jo, at der
_ ikke er lavet den rigtige videnskabelige doku-
mentation, men der er talrige eksempler p4, at
mange patienter har faet det bedre.

Derfor er mit spergsmal til den radikale ord-
forer: Hvis det nu er 10 pct. af disse lungekraeft-
patienter, der far et bedre liv, og maske ca. 5
pct., der bliver raske, er dét dokumentation nok?

(Kort bemeerkning).

Inger Marie Bruun-Viere (RV): -

Det er det ikke, hvis 50 pct. har faet det darhge—
re, og det er de to ting, jeg stiller op over for hin-
anden, og for man har fiet lavet den risikovur-
dering, mener jeg ikke, at det er en veldokumen-
teret behandling. ]eg haber, at det er svar nok,
for det er der, vurderingen er.

- Og jegvil minde om, at der var noget forsk-
ningsmeessigt i Arhus, som ogsa gav stor debat
her i Folketinget, der netop viser den risiko. Der
var en reekke patienter, der gennemgik, jeg kan
snart ikke huske, hvad det var noget med lever-
behandling, og der var faktisk ikke nogen, der
fik det bedre, og det vakte jo stor opstandelse.
Der udsatte man folk for noget, som ikke var
veldokumenteret, men dog var pa det forsk-
ningsmaessige plan og foregik i Danmark.

Forste naestformand (Ole Lovig Simonsen):-
Og hr. Jargen Winther for den tredje korte be-
maerkmng

Jorgen Winther (V):

Til fru Inger Marie Bruun-Vierg: Hvis nu det er
sadan, at 10 pct. af patienterrie fér det bedre, og
den store resterende del hverken far det bedre
eller dérligere, men 10 pct. virkelig far det bety-
deligt bedre, er det s dokumentation nok? Det,
jeg bare vil frem til med det her spergsmal, er, at
man kan godt kalde dokumentation leegefaglig,
men i sidste ende er det en politisk afgerelse, om
noget er dokumenteret eller ej.

Nogle partier vil have 40-50 pct., for at det
kan betale sig, og andre vil bare have en 5-10
procent, sé er det nok: Min holdning er, at hvis
man har faet en dedsdom i Danmark, sa er det

op til patienten at vurdere, om man vil lebe den
risiko maske at fa det noget veerre, eller maske
fa et betydeligt leengere liv. Det er op til den en-

" kelte patient, under forudsaetning af at det er en
. forsvarlig behandlingsform, og det er det j ]0 ide

fleste europaelske hovedsteeder.

Forste nastformand (Ole Lovig Simonsen):

Og sa er det hr. Keld Albrechtsen som ordferer.

Keld Albrechtsen (EL)
Da mit partis ordferer, hr. Frank Aaen, er for-
hindret i at veere til stede, skal jeg pa hans vegne
sige, at under finanslovforhandlingerne blev det
aftalt, at danske patienter kan henvises til for-
segsmaessig behandling i udlandet, hvis be-
handlingen indgar som led i godkendte og kon-
trollerede forskningsprojekter og sker i samar-
bejde med danske sygehuse. Og hvis regeringen
vil udvide denne mulighed, sa er vi positive.
Men det er for os ufravigeligt, at der er en
kontrol med, hvad vi henviser patienterne til.
Det ansvar mé vi ikke lobe fra. Der skal veere
nogle klare kriterier, og netop p4 det punkt er
det foreliggende beslutningsforslag uklart. Vi -
afventer regeringens udspil til at udvide mulig-
hederne for at hjeelpe syge, som ikke kan hjeel-
pes pa danske sygehuse."

Tove Videbak (KRF): '
Dette beslutmngsforslag leegger op t11 at patlen-
ter under visse betingelser kan f& bevilget be-
handling i udlandet, hvis ikke behandling kan
ydes pd et dansk sygehus, offentligt eller privat. -
En af de vigtigste grunde til afvisning af be--
handling af patienteri udlandet har tidligere -
veeret, at de udenlandske behandlinger ikke kan
fremleegge videnskabelige beviser for deres re-
sultat. Men der kan jeg ikke lade veere med at til-

~ foje, at for en reekke behandlinger, som foretages

her i landet, er det vel egentlig det samme; der
er tilfeeldet. Vi tilbyder vist ogsé i nogle tilfeelde
i det danske sundhedssystem en raekke behand-
linger, der ikke findes videnskabelige beviser
for, men som man bare har en reckke gode erfa-
ringer med.

1 Knstehgt Folkeparti vil vi gerne se med po-
sitive gjne pa dette forslag, og vi‘er da ogsa opti-
mistiske med hensyn til den nye sundhedsmi-
nisters udmelding vedrerende patienters mulig-
hed for at komme i behandling i udlandet. I en
artikel i Politiken den 2. januar stod der, at rege-
ringen vil sikre alle danske patienter ret til be-
handling i udlandet, hvis amterne ikke kan leve



