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og der er ingen ko udenfor, for alle de, der gerne
vil ind i butikken, har ingen penge, men der er
masser af varer til dem, der har penge.

P4 samme made er det i USA. Der er masser
af ledig kapacitet pa de fine hospitaler, for de
skal have ekstra kapacitet for at tiltraekke patien-
ter, og der kan de rige altid komme til, men me-
get store dele af befolkningen, dem, der ikke har
penge, dem, der ikke har rad til forsikring, dem,
der var for syge til at fa en forsikring, star ikke i
ko, for de kan ikke komme derind. De er henvist
til meget darlig eller slet ingen behandling.

Det er sddan et system, jeg ikke kan lide. Det
er markedssystemet. Jeg frygter for den dag,
hvor Venstre kommer til at indfere, at det dan-
ske sundhedsvaesen skal indrettes som en kob-
mandsbutik, hvor der kun er ordentlige varer pa
hylderne til dem, der har mange penge.

(Kort bemeerkning).

Anni Svanholt (SF):

Fru Tove Fergo siger nu, at amterne jo ikke kan
gore noget, for de har for fa penge. Jeg har for-
stet den argumentation, som er i det her beslut-
ningsforslag, sddan, at Venstre synes, at man.
egentlig far for lidt for pengene, at sygehusvee-
senet er for dyrt, og at man vil have, det skal
veere mere effektivt. Det kan vel ikke veere et
sporgsmal om, at det s skal tilferes flere penge!
Meldingen til de ansvarlige Venstreamtsborg-
mestre ma jo vaere, at nu ger de det mere effek-
tivt for de kroner, de har til radighed.

I ovrigt er der jo tilfert rigtig mange penge i
form af skonomiaftalen for ar 2000 og ogsa via
kraefthandlingsplanen.

Jeg synes ikke rigtig, fru Tove Fergos argu-
mentation heenger sammen. »

{(Kort bemeerkning).

Tove Fergo (V):

Det er forst til fru Anni Svanholt: Vi ;ansker en
organisationsanalyse, der ogsa kan ga pa tveers
af amterne, og derfor mener vi, det er en statslig
opgave at seette sadan en uv1ld1g organisations-
analyse i gang.

Hr. Frank Aaen forsgger at fremmane et
skreemmebillede om USA, og hvordan det er
der, og s vil han ligesom traekke det ned over.
hovedet pa Venstre her i Danmark og sige, at

" det er det, vi ensker. Det ensker vi sandelig ikke.
Vi ensker et sundhedsvaesen, hvor enhver bor-
ger i Danmark kan blive behandlet, ndr han har
brug for behandling.
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Sadan er det ikke i dag. Der er keer, der er
ventelister, og der er barrierer. Og s har vi nog-
le ganske fa privathospitaler, og vi har de hospi-
taler, der er i udlandet, og det er sa de menne-
sker, som har rad til det, der kan tage derud,
men de, der ikke har rad til det, méa finde sig i at
fa den diagnose og den besked, at der ikke er
mere behandling her i Danmark. ‘

Det er det, vi ikke vil acceptere. Det vil vi ikke
finde os i. Jeg vil ikke leve i et samfund, hvor de,
der ikke har 100.000 kr. eller 200.000 kr. til en be-
handling, ikke kan f& den behandling, som de
har brug for. Jeg vil leve i et samfund, hvor alle
og enhver kan fa den behandling, de har brug
for. Det skulle vi sagtens have rad til i sa rigt et
samfund, som det danske samfund er. -

Grunden til, at der ikke er mulighed for det,
er jo netop, at der er strukturproblemer, organi-
sationsproblemer i det danske sundhedsveesen,
og det er dem, vi skal have kortlagt.

Anden nstformand (Henning Grove):
Hr. Frank Aaen for tredje gang.

(Kort bemeerkning).

~ Frank Aaen (EL):

Jeg vil starte med det sidste om orgamsatlom—
problemer og strukturproblemer. Det er jeg sa-
dan set enig i. Men s ma Venstre ogsa forholde
sig til, at hvis man mener, at der er organisati-
onsproblemer pa et sygehus, sé bliver proble-:
merne endnu vaerre, nar man udliciterer, for sa
har man ikke alene forskellige organisationer, s&
har man ogsé forskellige arbejdsgivere, og sa
har man lodrette mure imellem dem, der gor
rent, og dem, der laver mad, og, dem der flytter
senge: Det er jo konsekvensen af at udlicitere de
forskellige opgaver pa sygehusene

Hvad angér spergsmalet om, hvad det er for
et billede, jeg fremmaner: Hele Venstres politik
gar ud pa at ege muligheden for, at man kan bli-
ve behandlet pé privathospital. En af metoder-
ne, man anvender, er at sige, at alle har ret til at
fa de penge, det koster at blive behandlet pa et
offentligt sygehus, og sa kan de, der har flere
penge derhjemme at leegge oveni, blive behand-
let pa et prlvathospltal

Det er jo hele logikken i det. Det er ]o hele
markedsfilosofien i det. Og s4 vil jeg bare sige, at
dér, hvor den markedsfilosofi er bedst udviklet,
det er i USA, hvor de har bade et tordnende dyrt
sundhedsvaesen, og s& har de et meget ineffek-
tivt, eléndigt,’ asocialt sundhedsvaesen.



