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kommer til at fungere, nemlig de obligatoriske
sundhedsaftaler mellem regioner og kommuner,
s vi far et endnu bedre sundhedsvaesen og vi
kan give de nedvendige og gode tilbud om be-
handling og pleje til borgerne og ikke mindst til
vores ldre.

Her forventer vi os meget af de sundhedscen-
tre, som kan blive lokalt forankrede tilbud med
pleje, graviditetskontrol, genoptreening, fore-
byggelse og efterkontrol. Vi kunne i Dansk Fol- -
keparti udmeerket teenke os, at man ogsd her
kunne tage en blodpreve, méle et kolesterol- og
sukkertal, indlevere en laboratoriepreve eller
tage et rentgenfotografi eller en scanning. Det
kunne vzere et center for ambulant pleje og gen-
optreening, hvor ogsé kronisk syge kan hente
réd og vejledning til at f4 et bedre liv; og hvor
der er en perlereekke af forebyggende og sund-
hedsfremmende tilbud til borgerne.

‘Jeg vil gerne pointere, at de ikke skal veere er-
statning for sygehuse, men udelukkende tilbyde
borgeine forskellige sundhedstilbud, sundheds-
fremme og forebyggelse, ogsa fordi vi skal styr-
ke den danske folkesundhed ~ det m& vaere
mantraet i drene fremover — og ogsa fordi alt for
mange hospitalsindlaeggelser skyldes livsstilsre-
laterede sygdomme. Herved tror jeg, at vi kan
forebygge meget mere, end vi har gjort hidtil. -

Vi mener i Dansk Folkeparti, at vi skal teenke
sundhed og forebyggelse endnu mere ind pé fle-
re omréder end hidtil. Vi skal oplyse om, hvor-
vigtigt det er at leve sundt. Her er det, at opga-
verne er s indlysende for de opgaver, kommu-
nerne far, og ogsa for sundhedscentrene.

Ingen forventer, at det skal veere de samme-
tilbud, sundhedscentrene i de enkelte geografi-
ske omréder skal tilbyde borgerne. Der vil veere
forskellige behov, men der skal ogsé veere noget
Vaesenthgt iindholdet af tilbuddet til borgerne,
der pd leengere sigt kan hmdre mdlaeggelse pa et
sygehus.

Jeg vil til sidst neevne det samarbejde, som de
centrale sundhedsmyndlgheder skal bistd med,
og som vi i Dansk Folkeparti mener er en vigtig
funktion, nemlig videnformidling, overordnede
retningslinjer og dokumentation.

* Med de ord vil jeg give udtryk for vores stotte
til forslaget — et forslag, der grundleeggende, og
det er det, der er s vigtigt, har til formal, at regi-
onerne star for den specialiserede gerioptree-
ning, at kommunerne far vedligeholdelsesgen-
optreeningen, at de traditionelle grdzoner for
disse opgaver forsvinder, og at patienterne ople-

ver en sammenheeng ogen malrettet indsats i
patientbehandlingen.

Vi ser frem til den udvalgsbehandling, der
kommer nu her, og jegkan forstd, at der vil blive
flere sporgsmal, og det er jo det, vi har udvalgs-
behandlingen til. Jeg synes blot, at det indhold,
der er i den nye sundhedslov, er et meget vigtigt
og et stort og godt grundlag for, at vi far et bedre
sundhedsvaesen i Danmark.

Kl 11.10

Anden nastformand (Poul Nedgaard):

Der er lige en reekke bemeerkninger. Jeg har no-
teret folgende: Fru Lone Meller, hr. Frank Aaen,
fru Anne Baastrup, fru Charlotte Fischer, hi. Ole
Stavad, hr. Morten @stergaard og fru Line Baz-
fod. Det er dem, jeg har pa sedlen, og vi starter
med fru Lone Meller.

(Kort bemeerkning).
Lone Mgller (S): -
Det er til fru Birthe Skaarups bemaerknmg iord-
forertalen om, at vi nu far et kvalitetsloft t11 hele
sektoren.

Kan jeg fé fru Birthe Skaarup til at garantere
den danske befolkning, at kvaliteten virkelig bli-
ver gget, ved at vi vedtaget denne her lov?

(Kort bemaerkning).

Birthe Skaarup (DF):

Det mener jeg helt klart den ger. Vi far en helt
Klar deling af, hvor opgaverne ligger. Det, at pa-
tienten oplever et patientbehandlingsforleb, der
er malrettet den enkelte patient og stiller den en-
kelte pat1ent i centrum, synes vi i Dansk Folke-
parti er sa vigtigt.

(Kort bemeerkning).

Lone Meller (S):

I gar, da man diskuterede strukturreformen sa-
dan generelt, kom det frem, at det, manide
kommende ar vil investere, er hejst halvdelen af
det, der har veeret investeret. Hvordan far fru
Birthe Skaarup det til at harmonere med et me-
get stort kvalitetslgft?

(Kort bemeerkning).

Birthe Skaarup (DF): o

Hvis fru Lone Meller taenker pé de ekonomiske
beregninger, der har veeret fremme; s er det rig-
tig nok, at der har veetet tale om ca. 90 mia. kr.
Men jeg ved da ogs3, at ca. to tredjedele af det
beleb tilfalder sundhedsvzesenet, og jeg tror ikke
P4, at det overhovedet skal forandres.



