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ning, ikke alene af hensyn til vores læger, men 
også af hensyn til vores patienter. 

Så kan jeg få en bekræftelse herpå, kan jeg si- 
ge, at vi fra Venstres side også meget gerne vil 
gå ind i et positivt samarbejde. Hvis jeg bare kan 
få en nik fra ministeren, vil jeg være glad for det. 

Sundhedsministeren (Arne Rolighed): : 
Hr. Preben Rudiengaard kan både få et nik og et 
par ord med på vejen. Jeg har så sent som i for- 
middags haft en kontakt til formanden for 
Sundhedsudvalget med det sigte, at vi prøver 
sammen at sætte et program op til et første 
møde omkring det her meget brede og vigtige 
emne, det er at komme ind og få en viden om: 
Hvordan fungerer det? Hvor kan det blive bed- 
re? Er der mangler i vores systemer? Hvordan 
får vi de mangler fyldt ud, således at når vi kom- 
mer med en konklusion, eventuelt en lovgiv- 
ning, har vi tænkt os rigtig godt om, således at vi 
får noget, der er fremadrettet, og noget, der kan 
hjælpe det samlede system, noget, der kan hjæl- 
pe den enkelte patient? 

Så det er jeg meget klar til, 

Birthe Skaarup (DF): 
Det er fint. 

En af de ting, jeg godt vil høre om, er, at der jo 
også er noget, der hedder lokale psykiatriske 
klagenævn. Vil ministeren også drage dem ind i 
denne her forhandling? Det vil jeg godt lige 
have et udsagn omkring. 

Sundhedsministeren (Arne Rolighed): 
Det ville være rimeligt, når vi nu alle mødes og 
får en god, konstruktiv dialog omkring, hvordan 
det samlede klagesystem fungerer, både dét, der 
vedrører service, det, der vedrører erstatning, 
det, der vedrører selve indholdet i behandlin- 
gen, at vi så tænker bredt og også tager psykia- 
trien med. Det vil være helt rimeligt., 

Hermed sluttede s p ø r g s m å l e t . .  ' 
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Tove Fergo (V): 
Jeg vil tillade mig at vende tilbage til den medi- 
cinske patient. Jeg har nemlig også med stor in- 
teresse læst artiklen i Berlingske Tidende i dag 
skrevet af fem administrerende overlæger: 홢 
»Glem ikke medicinen«. Og jeg troede faktisk 
ikke mine egne øjne, da jeg så, at også en admi- 

nistrereildè overlæge fra H:S, Hovedstadens Sy- 
gehusfællesskab, var medunderskriver. 

Der står nemlig bl.a.: »De ældre svækkede pa- 
tienter udskrives med så få rekreationstimer 
som muligt. Tiden til omsorg og kommunikati- 
on kan måles i splitsekunder. Den korte tid til 
patiehtdiagnostik og behandling medfører stør- 
re risiko for fejl.« i 

Grunden til, at jeg er forbavset, er, at det ikke 
er mange måneder siden, ministeren var i sam- 
råd i Folketingets Sundhedsudvalg netop om 
den medicinske patient i H:S, ög da var ministe- 
ren meget tilfreds med den måde, H:S greb situ- 
ationen an på. Man levede til fulde op, sagde 
ministeten, til H:S-planen, så det var overor- 
dentlig tilfredsstillende. 

Hvordan vil ministeren så forklare, at en ad- 
ministrerende overlæge fra et af H:S' hospitaler 
og Frederiksberg Hospital kan skrive sådan i 
Berlingske Tidende i dag? 

Sundhedsministeren (Arne Rolighed): 
Det, jeg har rost meget ved H:S' måde at tilrette- 
lægge behandlingen af den medicinske patient 
på, har først og fremmest været deres evne til på 
én gang at samle de medicinske grenspecialer -  
det kan være hjertepatienten eller sukkersyge- 
patienten, det kan være patienten med blod- 
kræft, de mange forskellige grenspecialer -  i 
samme organisation, i samme afdeling, samtidig 
med at de bevarer indtaget af patienter med al- 
mene medicinske sygdomme. 

Det betyder nemlig, at en patient, der kom- 
mer med en udefinerbar medicinsk sygdom, 
kan komme ind og få en god faglig vurdering 
ved indgangen til behandlingssystemet og sam- 
tidig hurtigt blive visiteret hen til det grénspe- 
ciale, hvor patienten hørèr hjemme med den 
specifikke sygdom, vedkommende har. Det er 
en god, konstruktiv løsning. : 

Jeg kan ikke i de enkelte tilfælde gå ud og 
vurdere, hvordan kap aciteten kan være p å en 
enkelt afdeling og ting og sager. Det har jeg ikke 
data for i øjeblikket, men helt Overordnet er det 
en god struktur, der er lavet ii H :S. 

Jeg er opmærksom på, både i H:S og landet 
over -  det var også det, der lå i mit svar tidligere 
-  at den interne medicinske patient, den ældre 
patient, har brug for mére opmærksomhed, og 
det er Også baggrunden for, at jeg har sat udred- 
ningsarbejde i gang med henblik på, at vi får 
nogle forslag frem måske allerede her til maj og 
juni til forhandlinger med H:S ög amterne om : 


