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er ikke bekymret for, at sygehuspersonalet bli- 
ver drænet til de private hospitaler. Det her 
handler jo om overarbejde, om meraktivitet, når 
vi tilfører sundhedsvæsenet de 1,5 mia. kr. 

Så spørger fru Line Barfod om det forebyg- 
gende arbejde. Igen, der er 35 mio. kr., som også 
Dansk Folkeparti har mulighed for at gå ind og 
påvirke. Og de skal selvfølgelig udmøntes på en 
ordentlig og en god måde, og vi ser også det 
forebyggende arbejde som en del af det meget 
nødvendige arbejde, der skal gøres i det danske 
sundhedsvæsen. 

(Kort bemærkning). 
Lone Møller (S): 
Jeg fik ikke svar fra fru Birthe Skaarup på, om 
det ikke er korrekt, at de 15 mio. kr. af puljen på 
35 mio. kr. er reserveret til brystkræftscreening. 
Er det så ikke lidt flot at blive ved med at slå om 
sig med 35 mio. kr., når de 15 mio. kr. rent for- 
lods er reserveret? 

Så vil jeg gerne spørge fru Birthe Skaarup: 
Helt ærligt, hvor meget forebyggelse kan der la- 
ves for de midler? 

Og kunne jeg så få et par ideer om, når nu 
Dansk Folkeparti så gerne vil være med til at på- 
virke, hvad det er, man så påtænker på forebyg- 
gelsesområdet. 

Den fg. formand (Pia Gjellerup): 
Så er det fru Birthe Skaarup, inden vi går tilbage 
til ordførerrækken. 

(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Problemet omkring mammografiscreening har 
jo været det beløb, der blev sat af -  det ved fru 
Lone Møller sikkert også -  hvor vi for et par år 
siden satte, jeg tror, det var 30 mio. kr. af, og 
hvor amterne over en årrække skulle indføre 
mammografiscreening, men at det faktisk ikke 
er sket. 

Vi synes, det har været lidt ærgerligt, at man 
fra den tidligere regerings side ikke har været 
med til at gå ind og påpege, at nu skal der altså 
ske noget i amterne. Jeg tror, vi er mange i det 
her Folketing, der har prøvet på at presse på, for 
jeg mener, at det er dér, der kan laves bl.a. noget 
forebyggende arbejde. Og det er noget af det, vi 
i hvert fald prioriterer i Dansk Folkeparti. 

Så var der lige et enkelt spørgsmål mere fra 
fru Lone Møller med hensyn til, hvad vi priori- 
terer omkring det forebyggende arbejde. Det 
kan bl.a. være mammografiscreening, som vi 

faktisk synes er det eneste tilbud som forebyg- 
gelse af brystkræft. Men der er jo mange, mange 
andre ting, og det er dér, vi gerne vil ind og sæt- 
te nogle fingeraftryk på de 35 mio. kr. 

Den fg. formand (Pia Gjellerup): 
Fru Else Theill Sørensen som ordfører. 

Else Theill Sørensen (KF): 
Valget i november sidste år gav Danmark en ny 
regering, en regering, der på en række områder 
vil noget andet end den forrige, som vil nogle 
andre løsninger, og som langt hen ad vejen ser 
ud til at have et flertal for disse andre løsninger. 
Det betyder, at bl.a. Det Konservative Folkeparti 
nu i regeringssamarbejdet får mulighed for at 
gennemføre væsentlige dele af vores politik. Det 
er vi meget glade for. 

Kl. 17.45 
En af de meget store og vigtige ting i rege- 

ringsgrundlaget og et af vores største ønsker er 
at give sundhedsvæsnet et løft ved at sætte of- 
fensivt ind mod ventelisterne, og det er så det, 
der nu gøres med dette lovforslag. Det er noget, 
vi i årevis har haft på vores program. 

Vi har ønsket, at de lange ventelister skulle 
fjernes, og vi har ønsket, at der skulle indføres 
en egentlig og reel behandlingsgaranti. Jeg hå- 
ber meget, at vi med dette lovforslag kommer et 
stort skridt nærmere opfyldelsen af de ønsker. 

Sygehusvæsnet får nu tildelt 1,5 mia. kr. mål- 
rettet til at øge behandlingskapaciteten, og de 
tilføres vel at mærke efter en ny, og så vidt jeg 
ved, uprøvet model, hvor man tildeler pengene 
til de enheder, der faktisk præsterer en merakti- 
vitet. Det skulle meget gerne være et incitament 
til, at man i de enkelte amter og på de enkelte sy- 
gehuse gør sig umage for at sætte aktiviteten i 
vejret. 

Ud over dette direkte angreb på ventelisterne 
bliver det fra den 1. juli i år sådan, at hvis en pa- 
tient har ventet mere end 2 måneder på en be- 
handling i det offentlige sygehusvæsen, så får 
patienten ret til at søge behandling på et privat- 
hospital i Danmark eller i udlandet uden om- 
kostninger for patienten ud over eventuelt nogle 
rejseomkostninger. 

En mindre del af de 1,5 mia. kr. er øremærket 
til helt specielle formål, nemlig en forøgelse af 
tilskuddet til høreapparater i de tilfælde, hvor 
en person ønsker at få høreapparat hos en privat 
udbyder, en forøgelse af frit valg-rammerne på 
en række foreningsej ede sygehuse og endelig et 


