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Centrum-Demokraterne mener som forslags- 
stillerne, at en tidlig diagnosticering er væsent- 
lig for den enkelte patients muligheder for hel- 
bredelse. Men vi er i tvivl om, hvorvidt den til- 
stedeværende kapacitet både privat og offentligt 
vil kunne opfylde den i forslaget stillede garanti 
på 14 dage fra henvisning. 

En scanning burde selvfølgelig være en al- 
mindelig del af de behandlinger, der kræves til 
forundersøgelse; det burde være en selvfølge, at 
det var til rådighed. Men det samme skulle så 
gælde en lang række andre tilbud inden for 
sundhedssystemet og til sygdomme, som er 
mindre dramatiske for offentligheden, men be- 
stemt ikke mindre dramatiske for den enkelte. 
Og der tænker jeg på den lige foretagne under- 
søgelse vedrørende af apopleksitilfælde; det har 
man vel nok arbejdet med længe. 

Og det viser sig, at det er utrolig svært egent- 
lig at få det gennemført i de forskellige amter, 
både apopleksi-team og så også at komme den 
dér aldersdiskrimination til livs, som vi ved sta- 
dig væk foregår. Det er ikke noget, vi kan ordne 
herindefra, det er jo noget, der sker ude på det 
enkelte sygehus, hvor man, når man er fyldt 60 
år, kommer hen til højre på medicinsk afdeling, 
og hvis man er under, så kan man komme hen til 
venstre, hen på akutten og blive hurtigt genop- 
trænet. Og det er jo helt utroligt, når man tænker 
på, hvor mange mennesker, der er ude for det, at 
man så ikke gør mere ved det. 

Men det er altså ikke et område, som bliver 
prioriteret særlig højt i amternes sygehusvæsen. 

Og så må man jo til stadighed -  og det ved 
jeg, den til enhver tid siddende sundhedsmini- 
ster gør -  sende hyrdebreve ud fra ministeriet 
om, at sådan noget vil man ikke have. Man vil 
ikke have, at der foregår en aldersdiskriminati- 
on. Og det gør der, det gør der til stadighed. 

Centrum-Demokraterne vil da gerne forbedre 
forholdene for de patienter, der skal behandles i 
sundhedsvæsenet, for det er jo indlysende, at 
ventetider ikke skal koste både job og førlighed; 
det er det, der kan ske. Og derfor betragter vi 
også det forslag, der ligger her, som et led i de 
bestræbelser, og det har vi da sympati for. 

Inger Marie Bruun-Vierø (RV): 
Det Radikale Venstre mener, at sundhedsydelser 
er en af velfærdssamfundets kerneopgaver og 
derfor en opgave, der skal skattefinansieres og 
udøves under et politisk ansvar. 

I forlængelse heraf er det vores opfattelse, at 
det offentlige kan udlicitere en opgave, men det 

offentlige kan ikke udlicitere sit ansvar. Derfor 
går vi heller ikke ind for, at pengene følger pa- 
tienten. 

Hvis pengene skal følge patienten, hvad dette 
lovforslag også er udtryk for, betyder det, at bor- 
geren får frit valg på alle hylder, uanset hvad det 
system, der har det overordnede ansvar for kva- 
litet og ressourcer, måtte have besluttet. Det går 
ikke. Sådan en privat skalten og valten med 
skattekroner holder ikke. Det umuliggør en 
overordnet prioritering og umuliggør enhver 
planlægning og udbygning af et område, og det 
burde vi alle kunne indse. 

Det Radikale Venstre er imod monopoler, og 
vi går ind for udlicitering, hvor det er fornuftigt. 
Men det er stadig sådan, at opgaven skal være 
underlagt et politisk ansvar. Hvad folk ønsker at 
gøre privat for egen regning og risiko, skal vi 
ikke blande os i. Men handler det om skattekro- 
ner, så har vi pligt til at blande os, og det er os 
politikere, i dette tilfælde amtskommunale poli- 
tikere eller H:S' bestyrelse, der har det politiske 
ansvar, det er ikke den enkelte borger. Og det 
håber jeg at Venstre hørte jeg sagde. 

Der er allerede i dag en mulighed for, at am- 
terne og H:S kan indgå aftaler med andre amter 
eller private sygehuse om en løsning af kapaci- 
tetsproblemer, og denne mulighed benyttes og 
bør benyttes, så borgerne får den maksimale be- 
handling. 

Endvidere har den enkelte patient mulighed 
for frit valg mellem offentlige sygehuse. 

De eksisterende muligheder er efter Det Radi- 
kale Venstres opfattelse tilstrækkelige, men det 
er, som jeg har været inde på, af vigtige princi- 
pielle grunde, at Det Radikale Venstre afviser 
beslutningsforslaget. 

Frank Aaen (EL): 
Der er mange problemer i vores sundhedsvæ- 
sen, der er mange steder, der er ventelister, og 
det er spørgsmål, der optager os en hel del i En- 
hedslisten, ligesom der er andre problemer med 
at få udført den velfærd, som vi synes burde 
være en selvfølge her i landet. 

Derfor har vi i anledning af de forhandlinger, 
der i øjeblikket føres med kommunerne og am- 
terne, sagt til regeringen, at hvis man forestiller 
sig, at Enhedslisten på et tidspunkt skal være 
med til at godkende den aftale, der indgås med 
kommuner og amter, så bliver det under forud- 
sætning af, at der er tilført flere midler til kom- 
munerne og amterne, så bliver det under forud- 


