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(Kort bemeerkning). e
Yvonne Herlov Andersen (CD) » ‘
Jeg skal gere det kort, for jeg ved godt det er
lige ude ved kanten af det emne, vi ellers disku-
terer. . : :
Men screenmgsprogrammer har s&-ogsé vae--
ret naevnt i relation til prostata, det har vaeret
neevnt i relation til mave-tarm-kreeft, og hvis
man ser pa de darlige resultater, Danmark har,
nar det drejer sig om cancerbehandling, sa ligger
en af &rsagerne deri, at vi opdager sé sent, at
folk har en kraeftsygdom, der:skal behandles. -
Det kunne man jo undgd, hvis man gerne Vllle
screene. Hvis:man gerne ville forebygge, var det
maske ikke nedvendlgt atleegge sd mange hg pa
bordet, som vi gor i Danmark ,

(Kort bemaerknmg)

Birthe Skaarup (DF) ; '
Til fru Anni Svanholt: Nu har.SF jo- Vaeret med i
mange finanslovforlig ogsé omkring sundheds-

V politikken, og s& kunne jeg godt teenke mig at . -
here, hvorfor SF ikke tidligere har gjort noget. -

for, vi kunne fa afviklet de her ventelister med "
hensyn til MR=scanninger og CT-scanninger, L
r;antgenundersagelser osv. osv., ndr fru- Anni
Svanbholt siger, at hun vil gere alt for, at der 11<ke
skal veere de her ventelister. - '

Faktum er, at der har veeret Ventehster iman-:

ge &r, mé jeg 31ge til fru Annl Svanholt

(Kort bemaerknmg)
Anni Svanholt (SF):
Ja, forst til fru Yvonne' Herl@v Andersen Det er

altsd ikke sidan, at SF.principielt er modstande-: -

re af screeningsprogrammer; det er jo ligesom et
andet emne, men jeg synes, jeg bliver nodt til at
sige det. Men vi forholder os konkret til de mu-

ligheder, der er for at vurdere hensigtsmeessig-. -
heden i det sammenholdt med andre mulighe-
der for og alternativer til sundhedsfremme. S&- .

dan m& man jo vurdere pa tingene. :

Til Dansk Folkeparti: Jamen desveerre er det
sddan, at SF ikke har fiertallet, menvigeren ..
indsats i forhandlingerne og har ogsé gjort-det, i
og med at vi har veeret med i finanslovaftaler i
de to sidste omgange og hermed kreefthand-
lingsplanen. :

Men der er jo kommet flere ressourcer. Der er
faktisk kommet mange penge, og det er bag-

grunden for, at man kan konstatere, at dererde

nyanskaffelser. .-
Sa der er al’csé konkrete resultater
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Den fg. fofmand (Inge Dahl-Serensen):
Fru Blrthe Skaarup som ordfgrer SR

Blrthe Skaarup (DF)

"Det at veere ramt af en ondartet sygdom erisig:

selv hardt; men skal man ogsé slas med diverse-

- problemer med at blive undersegt og komme i

gang med efterbehandling eller blive scannet el-

ler fa foretaget r@ntgenunders;agelser, ja, sé ho- -

rer alting op. :
Niér der er tale om en ondartet sygdom, er der
ingen tid at spilde. Derfor mener vi ogsé i Dansk

* Polkeparti; at patienter, der henvist til at blive

rentgenundersogt ellerundersegt i MR- eller
CT-scannere; skal, safremt der ikke er mulighe-
der i det offentlige system inden for 14 dage, .
have muhghed for at f4 foretaget disse underse-
gelser pé et privathospital eller pa en klinik.

Det er naturligvis for patienternes skyld,.at.

- forslaget her bliver fremsat, men befolkningen

skal ogsd have den rettesnor, at bliver man al- -
vorligt syg, ja, s4 kan man altid komme til un-
dersagelse inden for maksimum 14 dage. Det
skaber tryghed i befolkningen, og det md'man -
vel ogsé veere interesseret i fra regeringens side.
Det kan ikke veere rigtigt,at patienterne skal-
betaleaf egen lomme ved en alvorlig sygdom
for at fa foretaget en scanning. Pkonomien i det-
te her skal loses i samarbejde med amiterne. Ud-
redning af alvorlig sygdom kan veere et kaplab :
med tiden, og nr der seettes ind i tide ‘med be—
handling; er helbredelsesmulighederne storre:
Vi vil vove at pasta, at samfundsekonomisk
kan det bestemt ogsé betale sig. Derfor er dette .
forslag en nedvendighed for at glve optlmal be-
handling til vore syge borgere. -
-Rockwoolfonden har netop givet deres bldrag
til det danske sundhedsveesen ved at interviewe-
ca. 2.000 borgere.og 300-sundhedspolitikere, og
her gives der ogsa klart udtryk for, at det danske.
sundhedsvaesen maske generelt har det godt,
men der er.altsé nogle elementer, som kan for- -
bedres, nemlig at sygehusene kunne fungere
bedre og ventelisterne burde reduceres.
Her kan s ogsé tilfejes, at prioriteringen er, at

. akutte og livstruende sygdomme skal'have en -
hejere! prlorltet og det kan man g@re noget ved

ved at ga ind for dette forslag

: (Kort bemaerkmng)

Anne-Marie Meldgaard (S):. o
Jeg vil godt sperge fru Birthe Skaarup, hvor
mange tilbud fru Birthe Skaarup mener der er



