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sammenheengskraft i det samlede sundhedsvee-
sen kunne blive for spinkel.

Det er jo sddan, at en meget stor del af sund-
hedsopgaven skal lgses i primeerkommunerne.
Efter regeringens opleeg leegger man endnu ster-
re opgaver ogsd pa dette omréade over til pri-
meerkommunerne, og det skal jo pé en eller an-
den méde haenge sammen med den behandling,
der foregér pa vore sygehuse, og derfor tror vi,
det vil veere en bedre idé, at vi far et regionalt
opbygget sygehusveesen, men dog med en noget
storre kompetence til det statslige end i det nu-
veerende system.

Fru Birthe Skaarup har vistnok tidligere i en
kort bemarkning gjort rede for nogle af de stats-
lige initiativer, der med stor succes har vaeret ta-
get inden for sundhedsveesenets omrade, og jeg
forventer da, at staten ogsa fortsat vil vaere
spydspids for nye initiativer, men jeg tror, vi
skal opbygge det i et regionalt system, sddan
som regeringen foreslar med de fem sundheds-
regioner. Selvfelgelig kan man diskutere, om det
lige preecis er det rigtige antal, men fem er et .
godt bud pa en regional struktur, som jeg tror vil
kunne vise sin baerekraft i &rene, der kommer,
nér det nu forhdbentlig bliver gennemfort.

53 vi kan ikke stotte ideen om et statsligt sy-
gehusveesen, og i kraft heraf kan jeg selvfelgelig
ogsé feje til, at det forslag til vedtagelse, som er
fremsat af Dansk Folkeparti, kan vi heller ikke
stotte.

Anden nastformand (Poul Nedgaard):
S4 er det hr. Aage Frandsen som ordferer.

Aage Frandsen (SE):

Jeg har haft lejlighed til under den tidligere de-
bat at tilkendegive vores synspunkter vedreren-
de sporgsmalet om, hvordan sygehus- og sund-
hedsstrukturen skal veere i Danmark. Vi er til-
heengere af, at ansvaret for sygehusvaesenet lig- -
ger pé det regionale niveau, og vi er tilheengere
af, at et regionalt niveau ogsa har andre opgaver,
og derfor er det ikke sddan, at vi ser, at antallet
af regioner alene skal skrues sammen efter,
hvordan det er mest hensigtsmaessigt pd syge-
husomrédet; der skal ogsé tages hensyn til an-
dre ting. '

Vi er ogsa tilheengere af, at det skal veere fol-
kevalgt, og vi er tilheengere af, at man skal have
mulighed for gkonomisk at disponere forholds-
vis frit, og det vil sige, at man ogsé er nedt til at
have skatteudskrivning.

Det, der er vigtigt p& det her omréde, er selv-
folgelig at sige til hinanden, at nar vi diskuterer
den ene struktur og den anden, sé er det ikke
noget med, at vi siger, at alting er godt i Dan-
mark i dag, heller ikke pa sygehusomrédet. Al-
ting kan forhabentlig gores bedre. Hvis ikke
man har ambitionen om at ville gare det bedre,
s gor man det formentlig ringere. Vi mener rent
faktisk, bl.a. ud fra de undersogelser, der er la-
vet, at det danske sygehusvaesen sddan gennem-
gaende fungerer godt i forhold til de lande, vi
normalt sammenligner os med.

Inden man kaster sig ud i en hel masse nyt, er
det derfor klogt at se pd, hvilke erfaringer man
har gjort i andre lande, og med hensyn til et
statsligt sygehusveesen er noget af det neermeste
det, de har i Norge, og det er i hvert fald ikke vo-
res indtryk, at det er seerlig godt.

Jeg er sédan set forstdende over for logikken i
tankegangen, som ligger fra Dansk Folkepartis
side, at ndr man nu alligevel vil gore det, som re-
geringen gor, hvorfor tager man s ikke skridtet
fuldt ud og siger: Jamen altsa sd er det jo mere
eller mindre allerede blevet statsliggjort.

Det, vi skal diskutere, nér vi skal diskutere
den slags ting her, er: Tror vi p4, og synes vi, det
er rigtigt, at vi har et folkestyre til at bestemme
prioriteringerne, eller ensker vi, hvilket méa veere
en konsekvens af, at det bliver i statsligt regi, i
hojere grad et embedsmandsstyre?

Det andet er s& spergsmalet om, i hvilket om-
fang man mener det er vigtigt at varetage lokale
behov, og i hvilket omfang man mener den ene
model frem for den anden model tilgodeser lo-
kale behov.

Det tredje er: I stedet for et politikerstyre og
dermed folkestyre, s& er den anden mulighed, at
det er et markedsstyre. Der er en meget stor
sandsynlighed for, nér man statsligger tingene,
at man sé centralt fra beslutter nogle ting, og s i
vaesentlig udstreckning lader markedet bestem-
me, hvordan vilkarene bliver.
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Jeg har sveert ved at forstd, at man kan argu-
mentere for, at man ved at gere det statsligt i he-
jere grad skulle tilgodese nogle lokale behov i
forhold til at bevare et sygehus.

Jeg har meget sveert ved at forst, at nogen
kan argumentere for, at man, hvis det er Folke-
tinget, som skal tage stilling til det, eller det er
en styrelse, der skal tage stilling til det, s& i hoje-
re grad vil varetage et lokalt behov for at have et
sygehus i eksempelvis Grena eller i Ars, eller
hvor det matte veere henne.



