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Kigger man pa tallene for overbeleegning pé
de medicinske afdelinger, kan man bl.a. afleese
af beleegningstal for Hovedstadens Sygehusfeel-
lesskab og for sygehusene i Athus Amt, at det
dokumenteres, at der finder overbeleegning
sted. Overbelaegning finder sted, nar beleg-
ningsprocenten er over 90 i forhold til den offi-
cielle fastsatte norm, og nogle steder opger
Sundhedsstyrelsen faktisk den gennemsnitlige-
beleegningsprocent i dag pa landets medicinske
afdelinger til 96 pct.

Skeevvridningsargumentet i det danske sund-
hedsveesen dokumenteres via en lang raekke
faglige udtalelser. F.eks. udtalte Torben . Pe-
dersen, der er direkter pad Amtssygehuset i Glo-
strup, der pr. 1. januar 2004 matte lukke 15 ud af
sygehusets 220 medicinske pladser, fordi ekono-
mien strammede til: Vi er nedt til at ompriorite-
re ressourcerne fra de medicinske afdelinger og
over i de afdelinger, hvor der er konkurrence om
patienterne. Det vil forst og fremmest sige de ki-
rurgiske og akutte afdelinger. Hvis vi undlader
at gore det, kommer vi til at betale alt for meget .
for at fa disse patienter opereret pa andre syge-
huse.

Torben @. Pedersen kaldte 31tuat10nen uhold-
bar og papegede, at konsekvensen bliver over-
belaegning pé de medicinske afdelinger, og at
iseer mange eeldre derved ikke far den nedven-
dige pleje.

Connie Kruckow, formand for Dansk Syge-
plejerad, fulgte trop med at sige, at det var ned-
vendigt at holde de politisk ansvarlige op pa
den beslutning, som de gdr ud med, nemlig at
det er det kirurgiske omrade, der i den grad bli-
ver opprioriteret. Det er der jo ikke noget i vejen
med, men det har bare den bagside, at man ned-
prioriterer noget andet, og her drejer det sig om
de eeldre medicinske patienter, der bliver ned-
prioriteret. Det er ikke rimeligt. ‘

Jeg kunne neevne flere, men det vil j ]eg hellere
gé videre med.

Jeg synes, det er tydeligt, at tiltagende offent-
lige protester langt om leenge har gjort, at rege-
ringen har felt sig bevaeget til at tilfore omradet
flere ressourcer, men belgbene er naesten sym- -
bolske: 50 mio. kr. i 2004 og 105 mio. kr. i 2005 og
12006.

Socialdemokraterne ved, at behovet er langt
storre. Der skal afseettes 200 mio. kr. drligt over 4
ar til en samlet plan for eget kapacitet og bedre
behandling af iseer seldre medicinske patienter.
Der er brug for flere sengepladser, udbygning af
enestuer eller tosengsstuer med mulighed for af-

skeermning, mere sundhedspersonale pé afde-
lingerne, opgradering af faggrupper, bedre sam-
menheeng i alle faser af behandlingen, ogsé efter
endt behandling pa sygehuset, og etablering af
en kompetent geriatrisk h]emmeple]e ihele lan-
det.

- Derfor fremsatte vi det her forslag i dag, og
jeg vil som sagt meget gerne takke for behand-
lingen i dag. Der er undervejs kommet nogle
ting op i debatten, som jeg ogsé mener jeg her
har adresseret. ,

Det korte af det lange er, at Socialdemokrater-
ne ensker det lange, seje traek. Vi ensker, at fo-
kus skal veere pa det hele menneske, nar vi snak-
ker om den eeldre medicinske patient, og ikke
kun pa en enkelt diagnose.

Tredje naestformand (Kaj Ikast): .
Ja tak. Der er et sporgsmal.

(Kort bemzerkning).

Preben Rudiengaard (V): .

Jeg vil gerne sperge fru Sophie Heestorp Ander-
sen om det her med beleegningsprocenten. Den
interesserer mig meget. Jeg var i mit indleeg inde
P4, at den jo kan vurderes pd mange forskellige
mader, men jeg vil gerne for nu at veere flink
sperge, om fru Heestorp Andersen er opmaerk-
som pa, at belaegningsprocenten nu er lavere,
end den var lige omkring &r 2000, og om, hvor-
for man bruger nogle gamle tal for beleegnings-
procenter i stedet for tallene nu, som har vist fal-
dende tendens.

(Kort bemeerkning).
Sophie Haestorp Andersen (S):
Hr. Preben Rudiengaard er jo egentlig meget in-
teressant, fordi i et tidligere indleeg har han ferst
sdet tvivl om, hvordan man overhovedet opger
procenterne pé det her omréde, og nu vil han sa
godt here, hvorfor vi bruger nogle tal og ikke
nogle andre tal.
KI. 20.40

De tal, vi har brugt er taget fra virksomheden
ved sygehusene for 2003. Det kan. godt veere, at
det ikke er de allerallernyeste tal, men de er i
hvert fald geeldende for sidste ar. Jeg har ikke set
nogen nyere tal pa4 omradet, mé jeg indremme,
men jeg vil ikke afvise, at de métte eksistere.
Hyvis de er for nedadgaende er det da positivt.

Jeg har selv haft fornejelsen af at veere pé en
medicinsk afdeling, og jeg tror, at hr. Preben Ru-
diengaard vil give mig ret i, at nogle gange kan
man veere ude et sted, og s& kan man se pa papi-



