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Onsdag den 23. maj 2001 (F 39)

redegorelsen i dag. Og vi ger det ikke for vores
forngjelses skyld, men vi gor det pd vegne af alle
de psykisk syge i Danmark.

Sundhedsministeren (Arne Rolighed):

Jeg vil starte med at sige tak for en god debat, og
jeg ville tale usandt, hvis jeg sagde, at hvert ene-
ste ord, jeg har hert af debatten i dag, er nyt for
mig. Jeg har ogsé fulgt debatten som regionaldi-
rekter, og som en af dem, der har stdet for det
udferende led, kender jeg ogsa en del af ordene,
der er sagt i dag. '

Jeg synes, det er utroligt flot, at vi ndede frem
til i Folketinget at enes om et faelles forslag il en
vedtagelse med en raekke konkrete elementer,
som kan gere, at vi kan bringe psykiatrien nogle
skridt videre.

Som jeg afleeser tonearten, engagementet i
indlzeggene, som har skiftet undervejs, tager jeg
det som et udtryk for den motivation og det en-
gagement, som Folketinget har feelles pd det her
omrade; jeg tager det som udtryk for, at det er
noget, vi vil mere af sammen. Regeringen har
Klart erkendst, at vi er p& vej med at lave forbed-
ringer for psykiatrien, men vi er ogsa klar over,
at vi skal videre; vi skal leengere.

Jeg vil knytte nogle f§ kommentarer til enkelte
af ordfererindleeggene. Det er rigtigt, at jeg sag-
de ikke i regeringsredegorelsen, at vi havde pla-
ner om her og nu at komme med et forslag til en
afprovning af en medicinfri afdeling eller at for-
soge at behandle patienter, indlagt pd psykiatri-
ske hospitaler, uden anvendelse af leegemidler
eller veesentlige leegemidler. Nu vil jeg veere en
lille smule pragmatisk ogsé péa det punkt.

Men jeg deltog ogsé i nogle arrangementer i - X

forbindelse med amternes 25-ars-jubileeum,
hvor jeg noterede mig, at formanden for Amts-
radsforeningen meget steerkt understregede am-
ternes interesse i at komme med forslag til et sa-
dant forseg. Og det har jeg siden hen over for
Amtsradsforeningen og over for amterne fagligt
stottet og i hvert fald ogsa moralsk stettet. Nu
synes jeg, de skal have lov til at komme med ud-
spillet om, hvordan et sédant forseg kan leegges
. til rette. Det har nogle rigtige perspektiver.

Til fru Pia Christmas-Meller et par ting. Der
var en direkte henvendelse i forbindelse med
det frie sygehusvalg. Loven om det frie sygehus-
valg geelder for alle patienter i Danmark. Det
geelder ogsa for de psykiatriske patienter. Der
kan veere nogle helt individuelle konkrete situa-
tioner, der gor, at man i psykiatrien en lille smu-

le vil suspendere den valgfrihed, der liggeridet,

under hensyn til — under hensyn til — den psyki-
atriske patients ve og vel. Men det klare ud-
gangspunkt er: Alle, der er omfattet af hospitals-
behandling i Danmark, har som udgangspunkt
frit sygehusvalg, og sddan er det.

For s& vidt angér fagstriden — det kan veere en
kommentar bade til fru Pia Christmas-Mgller og
hr. Peter Duetoft: Jeg horte de bemeerkninger,
der var om en ledig psykologstilling i Hillered.
Nu felger sundhedsministeren ikke lige med
hver eneste dag i, hvad der er af ledige stillinger,
og hvilke af dem der er blevet besat, men jeg
tror, jeg forstod signalet, forstod budskabet i det.

Det omrade, som fru Pia Christmas-Meller og
hr. Peter Duetoft her pegede pé, har min egen
store interesse, og det er da ogsa derfor, atjeg
med stolthed kan sige, at nu gar Sundhedssty-
relsen ind og kigger pé hele sporgsmaélet om va-
riationen i anvendelsen af elektrochok. Jeg tror,
det var Jyllands-Posten, der var fremme med at
vise, hvordan det varierede fra amt til amt, ogsé
nogle gange inden for det enkelte amt.

Det skriger efter en forklaring pa: Hvad er &r-
sagen til det? Er det variation i en faglig kompe-
tence? Er det patientsammenszetningen? Er det
ressourcesituationen, eller er det andet? Det er
helt naturligt ogsa at felge diskussionen om lee-
gemidler op, hvor vi jo ogsa ser en variation i
anvendelse af leegemidler fra amt til amt og for-
skellige typer af leegemidler til de forskellige be-
handlinger.

S4 er der helle ikke langt til ogsa at stille
sporgsmélet: Har vi den rigtige balance imellem
elektrochok, leegemidler og de psykosociale og
for ikke at sige de psykologiske terapiformer?
Udgangspunktet mé veere, i hvert fald det forste
udspil, at det er en faglig diskussion, en faglig
debat, idet det er faglighederne, der ma tage an-
svaret for, at vi giver den rigtige patient den rig-
tige behandling - jeg ter ikke i dag sige den rig-
tige pille i den rigtige mund. Men den rigtige be-
handling til den rigtige patient ma veere ud-
gangspunktet.

Jeg er helt sikkert pa, at vi har behov for i den
samlede tilrettelaeggelse af psykiatrien, bade ho-
spitalspsykiatrien og socialpsykiatrien, at afveje,
om vi har fundet den rigtige balance imellem de
relativt harde terapeutiske virkemidler som
elektrochok og leegemidler og s& de mere psyko-
logiske eller ogsd de psykosociale forhold.

Jeg var selv med til i min egen fortid at sette
et projekt i gang og var formand for den besty-
relse, der korte et projekt til omkring 30 mio. kr.
Det havde den indfaldsvinkel til de her liaison-



