686 Onsdag den 2. november 2005 (Spm)

Marie Fugl (SF):

Spergsmalet drejer sig om, hvad ministeren vil
gore for at sikre, at landets hospitaler har en er-
neeringspleje, der sikrer, at feerre patienter bliver
undererneerede.

Ifelge Sundhedsstyrelsen skennes det, at 30
pct. af patienterne pa de danske sygehuse er un-
dererneerede, og under indleeggelsen indtager
patienterne gennemsnitligt kun mad svarende
til 60 pct. at behovet for erneering.

Underernzerede patienter vurderes at vaere 50
pct: dyrere end gennemsnitspatienten. Det vur-
deres, at man ved en malrettet erneeringsindsats
kan reducere antallet af undererneerede patien-
ter med 50 til 100 pct., og at det kan betyde en
arlig besparelse pé en halv til en hel milliard
kroner.

Samtidig er erneeringsplejen det omrade, der
er blevet kraftigst beskaret de sidste 10-15 ar.

12003 afsatte Sundhedsstyrelsen under over-
skriften »Bedre mad til syge« en pulje pa 5 mio.
kr. til stotte af projekter, men der er ikke blevet
samlet op pé disse projekter, der er ikke blevet
evalueret, ligesom erfaringerne fra pilotprojek-
terne ikke er blevet udbredt til andre sygehuse.

Sundhedsstyrelsens rapport viser ogs, at der
er meget stor variation i den politik, som amter-
ne forer i forhold til ernzering pa sygehusene.

Jeg sporger derfor ministeren, hvad han agter
at foretage sig for at sikre, at de her landspoliti-
ske intentioner ogsa kommer til at fungere i
praksis ude pé sygehusene.

Indenrigs- og sundhedsmmlsteren (Lars Lokke
Rasmussen):

Tak for spergsmalet, som jo er uhyre relevant, og
som jo giver mig lejlighed til at understrege, at
der ligger en vigtig opgave her for landets syge-
husejere.

For det er jo vigtigt at holde fast i, at vi har en
rollefordeling i det danske sundhedsvaesen,
hvor det er sygehusejerne, der har ansvaret for
at drive sygehusene. Det er amterne i dag, det
bliver regionerne fremover. Jeg tror selv pa, at vi
med 5 regioner frem for 15 selvstaendige sund-
hedsvaesener far nogle steerkere enheder, hvor
politiske prioriteringer vil fa lettere ved at sla
igennem.

Som spergeren ogsa var inde pa, ligger der jo
en stribe anbefalinger og vejledninger og inspi-
rationsmateriale til sygehussektoren med anvis-
ninger p4 at forbedre ernzeringsplejen af de ind-
lagte patienter. Der er nu kommet en MTV-rap-
port — det er ogsa den, kan-jeg forsta, der hives

eksempler og tal frem fra — som jo sddan set un-

derstreger, at det her burde veere en vindersag i

den forstand, at man kan oge udsigten til hurtig
helbredelse af patienterne, man kan forbedre-sy-
gehusgkonomien, og man kan skabe mere kvali-
tet i oplevelsen, mens patienterne er indlagt. Alt
det kan man gere pé& en og samme tid.

* S& der er jo sédan set i virkeligheden bare at
sige, at nu mé& man se at komme i gang. Og det
fordrer jo forst og fremmest, sddan som det ogsé
fremgar af MTV-rapporten, at man fokuserer pa
det her tema pd ledelsesniveau i de danske syge-
huse.

S& man kan sige, at regeringen har understre-
get det her som en politisk prioritet. Det har vi
gjort i den plan, »Sund hele livet«, vi lavede til-
bage, det var vel i 2002. Det er jo ogsa den, der
har fort frem til, at der nu ligger en MTV-rap-
port. Og jeg er glad for at £ lejligheden til ogsa

her i dag at sende det signal til sygehusejerne.
K. 20.25

Marie Fugl (SF):

Nu er det jo sddan, at de nye regioner ikke har
mulighed for skatteudskrivning, sé jeg vil sper-
ge ministeren; om han ikke ogsa ser det som sit
ansvar, at regionerne prioriterer ernseringspleje
og eventuelt supplerer med midler, hvis de ikke
prioriterer den, sa vi altsd undgér, at de her pa-
tienter bliver ved med at veere undererneerede
pa sygehusene.

Konkret vil jeg sporge: Vil ministeren sikre, at
undererneering og patienter med ernaeringsrisi-
ko indgér som et element i den feelles kvalitets-
sikring, som de nye regioner er ved at skrue
sammen, altsd det, der hedder den danske mo-
del?

Indenrigs- og sundhedsministeren (Lars Lokke
Rasmussen): -
Uanset om der er skatteudskrivningsret i regio-
nerne eller ej, vil det jo vaere sadan, at der er
pkonomi til raddighed i regionerne. Det vil i ov-
rigt veere en gkonomi, der region for region er
mere retfeerdigt afmalt i forhold til, hvordan be-
folkningssammenseetningen er, end tilfeeldet er i
dag, hvor sygehusdriften er skattefinansieret.
S bliver det jo alts& en opgave for de nye re-
gionspolitikere, der vealges her om sma 14 dage,
at fa skabt et godt sundhedsveesen. Det, der sé er
vores opgave herfra, er jo at understatte den op-
gave ved at sikre et gennemsigtigt sygehusvee-
sen, hvor man kan se de forskelle, der er pé at
drive det godt og mindre godt, ved at stille vi-



