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Torsdag den 14. december 2006 (F 23 og F 25)

relsen straks begyndte at foretage systematiske
registreringer af, om dens anbefalinger overhol-
des, og til, at man sikrede, at resultaterne af
Sundhedsstyrelsens regisireringer lobende blev
offentliggjort.

Der fik jeg et svar, hvor ministeren neermest
mente, at det var spild af hans tid. Han havde
ikke pé noget tidspunkt teenkt sig at opfylde sin
tilsynspligt eller registrere, om man fra Sund-
hedsstyrelsens side gik ud og sikrede, at de an-
befalinger, som 14 ude i amterne, blev fulgt. Sa
jeg har faktisk forsegt at folge op pa den her sag.

(Kort bemaerkning).

Gudrun Laub (V):

Jeg vil gerne sperge fru Lone Mgller, hvorfor So-
cialdemokraterne ikke har afsat ekstra penge pa
finanslovforslaget de seneste ar til udvidelse af
kreeftbehandlingen.

(Kort bemaerkning).

Lone Moller (S):

Jeg tror, jeg har svaret pa det flere gange. Jeg gor
det gerne igen.

Fru Gudrun Laub har jo ogsa siddet en del ar
i det her Folketing og ved, hvordan man skruer
en finanslov sammen, og jeg kan sige, at vi ikke
har veeret indbudt til finanslovforhandlinger.
Der var afsat penge i et samarbejde mellem
Dansk Folkeparti og regeringen til at iveerkseette
kreefthandlingsplan II. Vi havde selvfelgelig en -
formodning om, at de penge rakte til de initiati-
ver, der var fremlagt, som vi har bakket op om,
som vi mente var rigtige, og som vi bestemt ikke
havde en fornemmelse af ikke var gode nok.

Sa derfor har vi ikke specifikt afsat yderligere
penge. Det er der altsd ikke tradition for at man
séddan ger, medmindre man vil have den debat,
hvor man bliver beskyldt for overbudspolitik.

(Kort bemeerkning).

Gudrun Laub (V):

Nu er det her jo ikke et spergsmal om bud og
overbud, men om virkelig at fa forbedret kreeft-
behandlingen. Jeg vil da gerne lige sparge fru
Lone Moller, om hun der fra talerstolen anerken-
der regeringens store indsats pa omradet. Og
mener hun, at Socialdemokraterne kunne have
gjort mere? For det har vi i hvert fald ikke set i
form af forslag til bevillinger.

(Kort bemaerkning).

Lone Magller (S):

Jeg tror, jeg har sagt flere gange, at Socialdemo-
kratiet har bakket op om alle tiltag, der har vee-
ret i forbindelse med kreefthandlingsplanen. Det
var faktisk Socialdemokratiet, der startede med
en kreefthandlingsplan, da vi sad i regering, og
derfor har vi ogsa lebende bakket op.

Der bliver spurgt, om vi kunne have gjort me-
re, hvis vi havde haft en fornemmelse af, at det
sa sé grelt ud, som det gjorde, at man ikke op-
fyldte de ting, som man havde lovmeaessige bin-
dinger til at gore, méske pa grund af manglende
ressourcer — det er i hvert fald det, vi har hert fra
Sundhedsstyrelsen. Jeg tror nok, at hvis jeg hav-
de veeret sundhedsminister, havde jeg serget for

at folge op pa og fa strammet op pé det omrade.
KI. 14.30

Tredje neestformand (Helge Adam Meller):
Tak til den socialdemokratiske ordferer. Vi gar
videre i ordfererraekken, og den neeste ordferer
er den konservative ordferer, fru Helle Sjelle.

Helle Sjelle (KF):

1 Det Konservative Folkeparti prioriterer vi et
godt sundhedsveaesen meget hejt. Vileverjoiet
af verdens rigeste lande, og derfor skal vi ogsa
have et sundhedsveesen i verdensklasse, ogsé
ndr det handler om kreeftomradet. Her halter
Danmark jo desveerre bagefter med hensyn til at
sikre patienternes chancer for helbredelse og
overlevelse, og der er problemer med at over-
holde patienternes behandlingsgaranti.

At viidag har en behandlingsgaranti for
kreeftramte, er dog i hej grad VK-regeringens
fortjeneste. VK-regeringen har i den grad veeret
med til at sgseette behandlingsgarantien og om-~
seette den til praksis i patienternes hverdag. Og
jeg vil gerne understrege, at vi Konservative har
veeret med ved alle de aftaler, der er blevet lavet
pé kreeftomradet. Vi har veeret med til at tilfere
kreeftbehandlingen adskillige hundrede millio-
ner kroner. VK-regeringen har med andre ord,
siden den kom til i 2001, gjort en stor indsats for
at lofte sygehusveesenet generelt og kraeftomra-
det iseer, og det vil jeg gerne illustrere gennem et
par ekonomiske nogletal pa omradet.

Allerede ved ekonomiaftalerne for 2003 blev
der afsat 570 mio. kr. til en fortsat prioritering af
kreeftbehandling. Ved gkonomiaftalerne i 2004
blev der tilfert 560 mio. kr., ikke mindst til kraeft-
medicin. Med forarspakken i 2004 tilforte vi
knap 45 mio. kr. til klinisk kreeftforskning og 25



