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at den nuvaerende minister og professor Blom-
green tidligere har haft lidt forskellig opfattelse
af, hvor godt eller ikke godt det var i Sverige.

Sa til fru Anni Svanholt: Jeg vil bare sige, at
der er altsa nogle patienter, som stadig ikke vil-
kunne f& behandling. Patienten med de seks me-
tastaser, som hejst sandsynligt ville have gavn
af at fa denne form for stereotaktisk bestraling,
har ikke mulighed for det i dag, heller ikke efter
regeringens nye bekendtgerelse. Der er ikke
mulighed for det, fordi man ikke kan komme
med i forskningsforsgg i Danmark. Man ma
hejst tage fire-fem stykker, og efter den bekendt-
gorelse er der heller ikke mulighed for, at man
kan komme til Sverige. Der er alts& mange rigtig-
svage patienter, som ikke far nogen mulighed.

Sé til sundhedsministeren: Det er rigtigt, at
min grundholdning ogsa er, at der skal vaere
veldokumenteret faghgt grundlag for de be-
handlinger, der gives pa danske sygehuse. Men
—og det er det, der er sagen — nir man har faet
en dedsdom af danske lzeger, er det min hold- .
ning, at s skal denne patient have mulighed for
at veere med i eksperimenter, behandlingsfor-
sog, kald det, hvad man vil, hvis det er sidan, at

det ser lovende ud, og at der er nogle patienter, -

der far det bedre, ogsa selv om det pa det pageel-
dende tidspunkt endnu ikke er bevist. .

Jeg vil gerne referere, hvad der er sket pa Sta-
ten Island University Hospital i New York. Her
har man behandlet med stereotaktisk stralebe-
handling gennem 4 ar, man finder behandlings-

" resultaterne lovende, og man vil fortsaatte der-
med.

Arsagen til, atj ]eg kaemper meget for det her,
er altsd, at jeg feler, vi om nogle fa ar vil have
mulighed for at sige, at stereotaktisk stralebe-
handling er til gavn for rigtig mange kreeftpa-
tienter. Der er mange, der ikke har mulighed for
at fa denne behandling i dag, fordi vi er for re-
striktive i Danmark, og jeg synes, det er eerger-
ligt, at vi ikke er kommet leengere end til, at re-
geringen nu vil sige ja til forsegsmeessig be-
handling for omkring 140, maske 150 patienter.
Det er dér, vi star, efter at oppositionen nu har
presset pa i masser af &r, og sagen er, at mange
kreeftpatienter er blevet svigtet i Danmark gen-
nem de senere ar, fordi de ikke har féet den opt1~
male behancllmg

Sundhedsministeren (Arne Rolighed):

Jeg skal ikke kunne tage stilling til her i Tinget,
om det er hr. Jorgen Winther eller professor
Blomgreen, der taler usandt. En af dem gor det i
hvert fald.

Jeg har aldrig udtalt mig negatlvt om profes—
sor Blomgreen Jeg har sagt det samme, som jeg
har sagt i Tinget i dag, nemlig at med hensyn til
de behandlmger vi tilbyder vore patienter, skyl-
der vi patienterne, at behandlingen er veldoku-
menteret eller sker som et led ienvel tllrettelagt
forskning.

Jeg har kritiseret, ogsa skarpt det set med pa-
tientens gjne uheldige og uetiske i at tilbyde pa-
tientbehandling pa klinisk eksperimentelt ni-
veau gang pa gang pa gang i en lang serie. Det
er uetisk, og det har jeg taget klart afstand fra,
men jeg har aldrig nogen sinde kritiseret profes-
sor Blomgreen som person.

(Kort bemaerkmng)

Karen J. Klint (S):

Nu skal vi jo neeppe treekke denne debat ret me-
get leengere ud, men der kom nogle udsagn om,
hvor mange personer der havde behov for den
behandling. Jeg synes godt, jeg lige vil minde
Venstres ordferer om, at vi faktisk fik den oplys-
ning pé det feelles beseg, at stralekanonen i Sve-
rige kunne deekke et befolkningsunderlag pa
13,5 millioner. Det er faktisk noget mere end-
Sveriges befolkning, og det vil ogsa sige, at kun
ganske fa danskere ville have gleede af den be-
handling.

Hermed sluttede forhandlingen, og forslaget
overgik derefter til anden (sidste) behandling.

Afstémning

Forste nastformand (Ole Lovig Simonsen): . -
Jeg foreslar, at forslaget til folketingsbeslutning
henvises til Sundhedsudvalget. Hvis ingen gor
indsigelse, betragter jeg det som vedtaget. (Op-
hold). Det er Vedtaget



