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tid at blive genindlagt. Det er også en måde at få 
tingene til at passe sammen-på. 

Men jeg siger også, at vi har haft belægnings- 
procenter svingende mellem 93 og 95 siden 
1997, så det har været det samme hele tiden. Nu 
er der kommet et ekstra værktøj, nemlig at kom- 
munerne har et incitament til at tage dem hjem, 
samt at vi laver udskrivningsaftalèri så der er 
koordinering mellem det at blive udskrevet af 
regionen, altså fra sygehuset, og det, at man 
kommer under kommunens vinger. 

홢 Kl. 15:40 
Tredje næstformand (Holger K. Nielsen): 
Hr; Jens Peter Vernersen. 

KL 15:40 
Jens Peter Vernersen (S): 
Det afgørende, når man har været igennem alle 
ordene, som vi har hørt gang på gang fra rege- 
ringen, er, hvornår det her virker for patienter- ' 
ne. Hvornår kan patienterne regne med, at de 
kan komme ind på en medicinsk afdeling og 
ikke skal ligge på gangene eller i baderummene? 
Hvornår kan patienterne regne med; at de ikke 
bliver sendt hjem, før de er klar til at blive sendt 
hjem? Det er jo også et problem; at når man har 
belægninger på 95 pet., kan den svinge op over 
100 pet., for det er jo gennemsnit, vi taler om, og 
så ser vi jo desværre, at patienter bliver sendt 
hjem, før de er klar til at blive sendt hjem. Det er 
et langt større problem, end at der. er nogle, der 
bliver liggende 1 eller 2 dage ekstra. Det er må- 
ske sådan, som jeg har set en udtalelse om, at - 
man kan være nødt til at sende patienter hjem 
om natten, fordi der pludselig kommér akutte 
medicinske patienter og man ikke har flere sen- 
gepladser, selv ikke på gangene. 

Det afgørende spørgsmål til ministeren er: 
Hvornår sker der noget? Kan jeg spørge, om det 
her er bragt i orden om et halvt år? Det tror jeg 
ikke at jeg kan, men jeg ville gerne have en sik- 
ring for, at det var bragt i orden. 

' < ' Kl. 15:41 홢 
Tredje næstformand (Holger K. Nièlsen): 
Ministeren. 

Kl. 15:41 
Ministeren for sundhed og forebyggelse (Jakob 
Axel Nielsen): 
Jeg;må sige til hr. Jens Peter Vernersen, at utrolig 
mange patienter hver dag kan regne med at få 
en god og anstændig behandling. Det kan utro- 
lig mange patienter regne med hver dag takket 
være et fantastisk personale, der gør det godt 
hver eneste dag. Men der er også nogle, som får 

en behandling, der er uværdig, og hver patient 
er en patient for meget. 

Det, vi gør, er, at vi indfører nogle nye værk- 
tøjer til, hvordan vi kan imødegå det problem, 
som i øvrigt har eksisteret i mange år, og som 
man, hånden på hjertet, altid vil kunne finde ek- 
sempler på. Men det er uværdigt, og vi skal bli- 
ve ved med at bekæmpe, at der er nogle, der må 
ligge på gangene, for det er simpelt hen uvær- 
d i g t . . . .  

Men der er utrolig mange i det her samfund, 
der hver dag kan regne med at få en rigtig god 
behandling takket være et godt personale. 

Kl; 15:42 
Tredje næstformand (Holger K; Nielsen): 
Spørgsmålet er afsluttet. 

Det næste spørgsmål er stillet til ministeren 
for sundhed og forebyggelse af hr. Torben Han- 
sen.' -i. 홢 v.. 

Kl. 15:42 
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18) Til ministeren for sundhed og forebyggelse 
'af:' . ' 홢 홢 - 
Torben Hansen (S): 
Hvad har ministeren gjort for at forhindre, at 
3.400 danskere årligt dør for tidligt som følge af 
luftforurening? 

Tredje næstformand (Holger K. Nielsen): 
Ministeren. 

Kl. 15:42 
Ministeren for sundhed og forebyggelse (Jakob 
Axel Nielsen): 
Jeg oplever det lidt som deja-vu i dag. Det er 
højst 3 uger siden, at jeg sidst her i spørgetimen 
besvarede stort set det samme spørgsmål om 
luftforurening i byerne. Men ligesom jeg måtte 
for 3 uger siden, må jeg i dag gøre opmærksom 
på, at det burde være miljøministeren, som rede- 
gjorde for, hvad regeringen har gjort for at ned- 
bringe luftforureningen i byerne. Men jeg giver 
gerne et svar på spørgsmålet på regeringens 
vegne. 

Regeringen tager problemet med luftforure- 
ning meget alvorligt, og vi har taget en lang 
række initiativer for at nedbringe luftforurenin- 
gen. Regeringen har fremlagt en strategi for luft- 
forureningen. Lùftstrategien »Ren luft til alle« 
har fem fokusområder: renere luft i byerne, re- 
nere brændefyring, renere skibsfart, miljøeffek- 
tiv teknologi og videnopbygning. Strategien vil 
blive fulgt op af en egentlig handlingsplan i 


