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- svaere tilfeelde. Der findes ikke alternativer, der
er lige s3 effekiive.

Alvorlige bivirkninger ved Roaccutan er me-
get sjeeldne. De 21 registrerede alvorlige bivirk-
‘ninger her i landet skal ses i forhold til antallet af

- behandlede patienter, der i &rene 1997-2001 er
opgjort til hhv. 6476, 7316, 8280, 10313 og 10741.’
Til forskel fra isotretinoins teratogene egen- -
skaber (fosterskader), er det ikke dokumenterét,

at der er drsagssammenhzeng mellem isotretino-

in og depressioner. Depression er en hyppigt
forekommende lidelse, og der kan veere tale om
tilfeeldige sammenfald. En sterre epidemiolo- -
gisk undersegelse viser, at der ikke er oget risiko
for depression og selvmord hos patienter i be-
handling med isotretinoin sammenlignet med
patienter i behandling:med antibiotika. En litte-
raturgennemgang afkreefter ligeledes, at der er
sammenheeng mellem 1sotret1no1n og depressi-
on.«

Spm. nr. S 1575

Til mdenr1gs— og sundhedsmlmsteren (4/4 02)
af: .
Birthe Skaarup (DF)
»Vil ministeren tage initiativ til, at sygeple]er—
sker, der udever selvstendig virksomhed som
indehavere af klinikker, hvor der udferes doku-
" menteret behandling, kan mdga overenskomst
med sygesikringen?« :

) Begrundelse

Det fremgar af en henvendelse fra ACTERA- kh—

nik i Slagelse, at en del af en landsdaekkende

keede af sygeplejeklinikker ikke kan indga over-

~ enskomst med sygesikringen, hvorved deres
muligheder for at aflaste det établerede system
ikke er tilstede. Der henvises i gvrigt til bilag
262, alm. del, Sundhedsudvalget 2001-02 (2
samling). .

Spergeren er mteresseret i, at sadanne khmk-

“ker kan indga overenskomst med sygesikringen
og skal med spargsmalet opfordre m1msteren til.
at tage initiativ hertil.

Svar (16/4 0’2);

Indenrigs- og sundhedsmmlsteren (Lars Lfakke

- Rasmussen):
- Sygeplejerske Birte K]e1dser efterlyser isin hen-

vendelse til Folketingets Sundhedsudvalg (alm.
del - bilag 262) sygesikringstilskud til privat-
praktiserende sygeplejersker og sperger, hvor-
dan sygeplejersker skal stille ressourcer til r&- .
dighed og bl.a. afhjeelpe personalemangel i

~sundhedsveesenet. -

Der gives efter lovglvmngen 1kke syge31k-

- ringstilskud til ydelser fra privatpraktiserende
-sygeplejersker. Derimod deaekker den offentlige

sygesikring al behandling hos egen lzege. Og jeg
er enig med Birte Kleidser i, at det er vigtigt af
hensyn til effektiv brug af personaleressourcer-. -
ne i sundhedsvaesenet, at bl.a. de praktiserende
leeger lader h]aelpepersonale, f.eks. sygeplejer-
sker, udfere sa mange opgaver som muhgt ial- .
men praksis. :
Ilyset af de begreensede nakonormske og per— .
sonalemaessige ressourcer, og de opgaver, vi star
overfor bLa. med nedbringelse af ventelister til - -

- sygehusbehandling, mener jeg ikke, at det pa

nuvarende tidspunkt er muligt at pnorltere for-
slag om indferelse af nye ydergrupper pa syge-

sikringsomradet.

Regeringen arbejder 1m1d1ert1d generelt for at

‘udvide mulighederne for at inddrage private le-

veranderer af velfaerdsydelser Som bekendt er

.der sdledes fremsat et lovforslag, som tillader

kommunerne at indga aftale med private leve-
randerer om udferelsen af hjemmesygepleje.
Med dette lovforslag udvides markedsmulighe-
derne for private leverandarer af sygepleje,
f.eks. Birte Kleidsers klinik Actera.

Spm. nr: 3'1714 :

©Til mdenr1gs— og sundhedsmmlsteren (12/ 4 02)

af: .

Birthe Skaarup (DF) :
»Vil ministeren tage initiativ til at trimme bev1l—
lingen pa 7,3 m1c_> k., til den selvejende instituti-
on Stop AIDS, sa bevillingen kommer i overens-
stemmelse med det forebyggende arbe]de, som.
institutionen udferer?« - A '



