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(Kort bemeerkning).

Lone Meller (S):

Socialdemokraterne har indgéet en stemmeafta-
le med regeringen, og det har vi gjort pa bag-
grund af, at det er 15 love, der er samlet, hvoraf
nogle af dem er love, som der ikke er zendret no-
get i. Derfor syntes vi, at det var sveert, da finan-
sieringen var taget ud, at stemme imod lovfor-
slaget, og med den stemmeaftale har vi féet nog-
le preeciseringer af lovforslaget, som det forelig-
ger. Vi er fuldsteendig frit stillede og vil forment-
lig ogsA tage initiativ til eendringer, nér vi forhé-
bentlig snart far en ny regering.

(Kort bemeerkning).
Line Barfod (EL):
Det gleeder mig meget at here, at Socialdemo-
kratiet ikke har bundet sig, selv om jeg stadig
har lidt sveert ved at forstd, at man veelger at ga
med her, men sédan er vi jo forskellige partier.
, Kl 11.15

Fru Lone Maller naevnte en reekke forskellige
ting, som man ville felge neje. Der er to ting, jeg
gerne vil sperge, om man ogsa vil felge naje.
Den ene er den bemyndigelse, som ministeren
har til at tillade, at privathospitaler kan overtage
forskellige funktioner. Der har vi jo kunnet lzese
ibladet MANDAT i maj méned, at ministeren
har givet tilladelse til Center for Rygkirurgi, selv
om Sundhedsstyrelsen havde sagt nej 4 mane-

der tidligere. Derfor vil jeg gerne here, om deter -

et omrade, Socialdemokratiet vil folge teet, hvor
mange tilladelser der bliver givet til privathospi-
taler.

Den anden er et omréde, som vi ogsa har dis-
kuteret indimellem her i Folketingssalen, nemlig
spergsmalet om fedsler, hvor vi ser, at der bliver
skaret mere og mere ned pé fadselsforberedelse
og pa muligheden for at have en jordemoder un-
der fodslen. Vil det ogsé veere noget, Socialde-
mokraterne vil folge teet, s& vi kan fa forbedrin-
ger pé det omréde i stedet for forringelser?

(Kort bemeerkning).

Lone Maller (S):

Jeg kan forsikre for, at vi vil falge bemyndlgelser
til hejt specialiserede behandlinger pa privatho-
spitalerne. Jeg mener, det er et ganske stort pro-
blem. Hvis vi ser pa lovforslaget, kan vi se, at
der er lagt op til at styrke Sundhedsstyrelsen,
som fér sterre bemyndigelse til at sammenlaegge
specialer, men hvis vi oplever, at privathospita-
ler ikke skal leve op til samme hgje standard og
ikke skal underleegges de samme restriktioner,

kan jeg godt forestille mig, at der bliver anarki i
det danske sundhedsveesen. For hvorfor skal
man rette sig efter det ude pa sygehusene, hvis
man ikke skal pd privathospitalerne? Jeg kan
forteelle, at jeg er pa vej med en byge af sporgs-
mal i forbindelse med netop det problem.

S4 har vi faktisk i forbindelse med behandlin-
gen af lovforslaget forsggt at bore i fodselsomré-
det, fedselsforberedelser og eendringer pa jorde-
moderomradet, men svarene, som ministeren
har givet, som ogsa er optrykt i beteenkningen,
er, at der ikke er sket nogen eendringer. Det sy-
nes jeg ogsa er noget, der er veerd at kigge neer-
mere pa, s& det vil vi meget gerne vaere med til.

Formanden:
Tak til fru Lone Mgller. Den neeste ordferer er
fru Birthe Skaarup.

Birthe Skaarup (DF):

Dansk Folkepart1 harjo veeret en del af reformen
og ogsé en del af den sundhedsreform, som vi
skal andenbehandle her i dag. Jeg vil til en be-
gyndelse sige, at vi naturligvis stetter de sen-
dringsforslag, der er lagt op til fra indenrigs- og
sundhedsministerens side.

Det har veeret meget vigtigt for Dansk Folke-
parti, at vi, nér vi laver sidan en reform, faren
sammenheeng i sundhedsvaesenet, og det er fak-
tisk negleordet i den reform, vi laver, som ind-
befatter de tidligere 15 love. Det er jo séddan, at
kommunerne far en styrket rolle i sundhedsvee-
senet og sdledes ogsd et medansvar for sund-
hedsvaesenets finansiering.

Derfor er det afgerende, at de initiativer, der
tages pa det her omrade, sikrer kvalitet, sikrer
sikkerhed og sikrer sammenheeng, og at det ikke
alene kommer til at geelde for regionerne, men at
det ogsé kommer til at geelde for kommunerne.

De fem regioner, som vi far, vil skabe et
steerkt planleegningsgrundlag, og de vil gere det
muligt, mener vi, at sundhedsveesenet far et
markant laft. Det er nedvendigt, hvis vi skal
give borgerne en endnu bedre pleje og service,
nér de bliver syge og kommer i kontakt med det
danske sundhedsveesen. Aftalen er jo, at kom-
munen skal veere medfinansierende af deres
egne borgeres brug af sundhedsydelser, der le-
veres af det regionale sygehus eller af privat-
praktiserende sundhedspersoner. Det betyder
naturligvis — og vi har jo debatteret det mange
gange for — at kommunerne vil fa en tilskyndel-
se til at lave en meget mere effektiv forebyggel-
sestreening og plejeindsats, samtidig med at de



