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Tirsdag den 16. april 2002 (B 85)

de ved, at de sé skal binde sig for en 14-arig peri—v

ode, eller fordi de veelger at tage storstedelen af
studiet i Danmark og den afsluttende eksamen i
et andet EU-land, for sé er de ikke bundet af tje-
nestepligten. Det vil sige, at der rent faktisk er
masser af muligheder for at omga tjenesteplig-
ten.

Det er veerd at bemeerke, at der i dag bliver
uddannet flere leeger end for bare 10 ar siden.
Det er ogsé veerd at bemzerke, at hvis vi havde et
sygehusveesen, der var lige sa effektivt som
f.eks. det franske, behevede vi faktisk ikke at
have flere leeger, for s ville vi snildt kunne klare
os med det antal leeger, vi har i dag. Det er bare
et spergsmal om, hvordan man organiserer ar-
bejdsopgaverne inden for sundhedssystemet.

Endelig er der den lille krolle ved forslaget, at
hvis man veelger at lave 7 &rs tjenestepligt i Dan-~
mark, vil det rent faktisk ga ud over de laeger,
som vi sender til den ovrige del af rigsfaellesska-
bet, for s vil det ikke veere muligt at sende lee-
ger af sted til Feergerne og Grenland, for de har
udstiet 7 &rs tjenestepligt i Danmark. I forvejen
er det sveert at rekruttere leeger til Feereerne og
Grenland, sa derfor ville de std med et endnu
sterre problem deroppe.

Vi vil medgive forslagsstillerne, at der er et
specielt problem med hensyn til det frafald, som
man oplever pa Kebenhavns Universitet. Det er
jo veerd at notere sig, at frafaldet af svenske og
norske leegestuderende ikke sker pa Aarhus
Universitet eller Syddansk Universitet. Det er pd
Kebenhavns Universitet, det store frafald er. Vi
mener faktisk, at det er det sted, hvor man ber
seette ind.

Fra Venstres side synes vi, det ville veere for-
nuftigt, at man i hejere grad gor de studerende
klart, hvad det indebeerer, at de veelger at stude-
re medicin p& Kebenhavns Universitet. Det kun-
ne ogsé teenkes, at Kebenhavns Universitets me-
dicinstudium kunne leere lidt af, hvad deter,
man gor pd Syddansk Universitet eller pa Aar-
hus Universitet, hvor man jo ikke har det fra-
fald.

Alt i alt vil jeg konkludere, at vi fra Venstres
side ikke mener, at Dansk Folkepartis forslag
faktisk leser den problematik, der er med hen-
syn til leegerne og medicinstudiet, og vi vil der-
for afvise forslaget.

(Kort bemeerkning).

Keld Albrechtsen (EL):

Jeg er enig med fru Gitte Lillelund Bech idet
synspunkt, at man ikke kan vedtage dette for-

slag, fordi det strider mod de malseetninger, vi
har, om, at man skal kunne ga over graenserne
og &bent udveksle synspunkter med hinanden
og sddan noget.
' K1 18.15
Men det var, som om fru Gitte Lillelund Bech
fik antydet, at der ikke var mangel pé leeger i
Danmark. Jeg haber ikke, at det skulle forstés sa-
dan, men det tydede pa, at Venstres ordferer
ikke helt havde forstéelse for, hvor alvorligt pro-
blemet er i vores hospitalssektor. Man gik da el-
lers til valg p4, at der skulle gores noget ved det.

'S4 det haber jeg var en misforstaelse.

(Kort bemeerkning).

Gitte Lillelund Bech (V):

Til hr. Keld Albrechtsen vil jeg sige, at jeg slet
ikke undervurderer de problemer, vi har i den
danske sundhedssektor i dag. Jeg synes bare, det
er veesentligt at bemeerke, at vi i Danmark fak-
tisk har flere leeger pr. indbygger, end man har i
f.eks. Frankrig. Og i Frankrig har man altsa be-
handlingsgarantier, og man kommer veesentlig
hurtigere til i sygehussystemet.

S& min pointe er, at jeg tror, at vi ved at orga-
nisere arbejdet anderledes i sundhedssektoren
og ved at leere af, hvad man ger i andre lande,
rent faktisk ogsa kunne fa mere ud af de leeger,
vi allerede har.

Jeg synes da ogsd, det er tankeveaekkende, at
vi oplever danske leeger, der ud over at have de-
res gang pé de danske sygehuse arbejder pa et af
de private hospitaler, vi har i Danmark, eller
indimellem tager opgaver og job i Sverige og
Norge. Jeg synes, det var rart, hvis de danske lee-
ger faktisk blev i Danmark og brugte deres
krudt i det danske sygehusvaesen. Det er jo ogsa
derfor, at vi fra regeringens side har afsat 1,5
mia. kr. til netop at give det skub, der skal til, for
at det danske sygehusvaesen og det danske
sundhedsveesen kommer til at fungere veesent-
lig bedre.

(Kort bemaerkning).

Birthe Skaarup (DF):

Det kan ikke nytte noget, at vi lukker @]nene for,
at vi har leegemangel i Danmark. At vi sa ikke
udnytter leegerne, som vi burde, er noget helt
andet.

Men er fru Lillelund Bech klar over, at sa-
fremt der er en stigende eftersporgsel pa leeger
pablot 1 pet., vil der bdde pa kort og pé lang sigt
- pa lang sigt regner jeg noget med &r 2010 - op-
st& en endnu sterre leegemangel i det samlede




