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at vi burde sætte os ned og finde frem til, hvad 
det er, der får det til at fungere. En overvågning 
kunne hjælpe os. Det er blevet nævnt; fru Char- 
lotte Fischer nævnte det. Det er rigtigt. Det står 
jo faktisk også som punkt seks i handleplanen 
her, at vi ønsker en eksplicit viden om, hvordan 
det her område udvikler sig. Det har vi brug for 
som sundhedspolitikere. 

Så har det været diskuteret, om det er den rig- 
tige timing. Det var faktisk nøjagtig det samme, 
man sagde til os for 2 år siden, da vi behandlede 
et ikke identisk, men sammenligneligt forslag. 
Da var det også et forkert tidspunkt. Det, der er 
et faktum, er jo bare, at der stadig væk er ældre 
mennesker, som ligger på gangene og ligger i 
skyllerummene, og som fortjener at have nogle 
meget bedre vilkår, når de er til behandling på 
hospitalet. 

Derfor vil jeg godt sige: Jamen hvornår er det 
den rigtige timing at reagere som politiker? Det 
er, når man opfatter, at noget ikke fungerer, og at 
noget burde være bedre, og vi Socialdemokrater 
synes altså, at de ældre medicinske patienter 
fortjener en bedre behandling. 

Hvis vi skal iværksætte de her ting, er det jo 
både regionerne og kommunerne, vi skal have i 
dialog. Det er rigtigt, at der kommer nogle sund- 
hedsaftaler, og det bliver rigtig spændende at se, 
hvor offensive og konstruktive de kan blive. 
Men det er et faktum, at for at vi kan bede nogen 
om at skrue op for blusset på det her område, 
skal der altså nogle penge til, og det er jo faktisk 
derfor, vi Socialdemokrater i vores finanslovfor- 
slag 2007 forslog, at der skulle gives en økono- 
misk støtte til kommunerne, sådan at man kun- 
ne skrue op for blusset her. 

Vi må betragte det som en investering i men- 
nesker, og vi tror, at hvis vi får omlagt noget af 
det her, kan vi frigøre nogle kræfter, både men- 
neskelige og økonomiske, som kan komme de 
ældre medicinske patienter til gode. 

Så jeg takker for de indspark, der er kommet. 
Vi har jo flere gange hørt både regeringspartier- 
ne og Dansk Folkeparti under andre debatter 
nævne, at man gerne vil forbedre forholdene for 
de ældre medicinske patienter. Jeg havde håbet 
på, at vi kunne samles om også at gøre noget 
ved det i dag, men det kan jeg forstå at vi ikke 
kan. Det synes jeg er ærgerligt, men jeg vil takke 
for alle de indspark, der har været. Området 
trænger til en opprioritering af vores opmærk- 
somhed. 

Tredje næstformand (Helge Adam Møller): 
Der er en enkelt kort bemærkning, og det er fra 
fru Birthe Skaarup. 

(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Nu har fru Lise von Seelen talt meget om økono- 
mi også her til sidst. Jeg har sådan siddet og lyt- 
tet og tænkt, at det vel måtte komme på et eller 
andet tidspunkt. 

Det er mange penge, der er brugt på det her 
område. I perioden fra 2001 til 2007 er der fak- 
tisk brugt ekstra 11 mia. kr. i det danske sund- 
hedsvæsen. Det er rigtig mange penge. 

Jeg kunne da godt tænke mig at vide: Har fru 
Lise von Seelen tænkt over, hvad de her initiati- 
ver ville koste? Har regnemaskinen været frem- 
me i den anledning? 

(Kort bemærkning). 
Lise von Seelen (S): 
Det, vi tog med i vores oplæg til finanslovfor- 
slag, var jo, at kommunerne de næste 3 år skulle 
have 1 mia. kr., som skulle være med til, at vi 
netop kunne stille nogle krav i forbindelse med 
kommunalreformen, der sagde, at på sådan nog- 
le vigtige områder som de her kan vi ud over de 
udgifter, der er til selve området, stille krav om, 
at man skruer op for blusset, sådan at vi kan få 
effekten af de sammenhængende patientforløb. 

Tredje næstformand (Helge Adam Møller): 
Fru Birthe Skaarup for sin anden korte bemærk- 
ning. 

Kl. 18.50 

(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Som jeg sagde under den første korte bemærk- 
ning, er det jo rigtig mange penge, der er skudt i 
det her omkring de medicinske patienter, men i 
det hele taget i hele sundhedssektoren. Når jeg 
ser på både sundhedscentre, alt det forebyggen- 
de arbejde, KOL-patienter, influenzavaccinatio- 
ner, den geriatriske patient, demens, akut psy- 
kisk syge, og man kan faktisk blive ved, så er det 
milliarder af kroner, der er ofret her. 

Vil fru Lise von Seelen så sige, at der skal 
yderligere 1 mia. kr. til i forhold til det, der er på 
vej, og det, der er sat i gang? 


