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[Chr. Madsen.] 
om en ulovlig strejke; så skal det køres 
på bånd, og så skal det hele klargøres i 
København, sådan som det nu er blevet 
det i de sidste 25-30 år. Jeg tror, der er 
muligheder for ændringer, og jeg tror på, 
at hvis man får lejlighed til at diskutere 
disse sager i et udvalg, kan man også finde 
frem til ordninger og bestemmelser, der er 
bedre end dem, vi har. 

Hermed sluttede forhandlingen. 

Lovforslagets overgang til anden behandling 
vedtoges uden afstemning. 

Peter Ravn: Jeg foreslår, at de to lov- 
forslag henvises til et udvalg på 17 med- 
lemmer. 

Uden forhandling eller afstemning 
vedtoges dette forslag. 

Den sidste sag på dagsordenen var: 

Første behandling af forslag til lov om syge- 
husvæsenet. 

(Lovforslaget findes i tillæg A. sp. 715, 
fremsættelsen i tidenden sp. 1257). 

Lovforslaget sattes til forhandling. 

Poul Nilsson: Det forslag til lov om syge- 
husvæsenet, som det høje folketing nu be- 
handler, har som så mange andre forslag 
sine fortilfælde. Denne lovgivning med 
dens mange problemer 홢 ikke mindst af 
økonomisk art 홢 har mange gange været 
til behandling her. Ud fra de erfaringer, 
man har gjort, har man vel lov til at sige, 
at udgifterne er og hår været meget stærkt 
stigende. Disse stærkt stigende udgifter 
har som bekendt belastet såvel amternes 
som kommunernes økonomi. Af den tid, 
der har været til rådighed, og af det materiale, 
som er tilgængeligt til belysning af vore 

sygehuses økonomiske problemer, fremgår 
det, at i den historiske periode, hvor der er 
fremsat lovforslag om vort sygehusvæsen, 
har man truffet beslutning om at forhøje 
tilskuddene for at hjælpe og stabilisere 
såvel amternes som kommunernes økonomi. 
Der er i det før omtalte materiale mange 
gode tanker, som har været fremført i 
det høje folketing, og gode tanker fra alle 
partier, men en virkelig løsning, der kan 
give en for amterne og kommunerne til- 
fredsstillende ordning er man ikke nået til 
endnu. Derfor vil vi, så vidt jeg kan se 홢 
selv efter vedtagelsen af dette lovforslag 홢 
snart igen komme til at beskæftige os med 
disse problemer i det høje ting; thi ikke alene 
er det en kendsgerning, at sygehusudgif- 
terne har været stigende, men det alvorligste 
problem er, at disse udgifter fortsat vil 
være stærkt stigende i den kommende tid. 

Jeg har gerne villet sige dette nu, thi vi 
ved, at bl. a. det lægevidenskabelige om- 
råde er i stærk udvikling, det gælder såvel 
de meget dyre præparater som de meget 
kostbare tekniske installationer af værdi- 
fulde hjælpemidler. Hertil kan føjes , ud- 
gifterne til sygeplejeskoler, og at lønningerne 
fra, den højest betalte til den lavest lønnede 
viser en fortsat stigende tendens. Må jeg 
tilføje, at i en forhandling i sundheds- 
styrelsen, som jeg deltog i for 14 dage siden, 
blev jeg gjort opmærksom på,, at sundheds- 
styrelsen lå med ønsker og planer fra Dan- 
marks sygehuse om nyopførelse af syge- 
huse, tilbygninger og .forandringer til et 
samlet beløb på, mere end 500 mill. kr. 
Alene forrentning og afdrag af disse beløb 
vil belaste sygehusenes økonomi voldsomt, 
og hertil skal føjes de udgifter, som. yder- 
ligere vil komme til, thi det nyopførte 
skal jo udfyldes og betjenes. 

Et  andet problem er det stadig større 
antal indlæggelser af ældre medborgere, der 
har belastet sygehusenes økonomi. Vi mang- 
ler her syge- og plejehjem, hvor de ældre 
kunne få en rigtig kur og pleje; sådanne 
hjem kunne måske medvirke til, at syge- 
husenes ekspansion blev dæmpet noget. 
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[Poul Nilsson,] 
Må jeg gøre en enkelt bemærkning i til- 

knytning til det her fremførte 홢 det være 
sagt for at undgå enhver misforståelse. 
Vi er i socialdemokratiet ikke modstandere 
af de store fremskridt, der er sket på disse 
områder; vi hilser alle fremskridt, der tjener 
livet og menneskene; men jeg tror, vi er 
nogle stykker, i hvert tilfælde nogle kom- 
munalfolk, der gerne ville se nærmere på 
det økonomiske grundlag for sygehusene 
og have undersøgt, om ikke amterne og 
kommunerne kunne få en bedre økonomisk 
dækning. Jeg vil derfor spørge den højt- 
ærede minister, om ministeren har i tan- 
kerne eventuelt at lade disse problemer 
undersøge i et sagkyndigt udvalg. Jeg 
personlig tror, det ville virke tilfredsstil- 
lende for amterne og kommunerne, thi for 
mig at se råder der her stor uklarhed, når 
man tænker på fremtiden. Jeg er selv- 
følgelig helt klar over, at den højtærede 
minister er opmærksom på de mange 
problemer; men jeg tror, det ville skabe 
tilfredshed, om ministeren kunne gøre et 
par bemærkninger herom ved denne første- 
behandling. 

Om lovforslagets paragraffer og bemærk- 
ninger vil jeg kun sige dette: loven om 
sygehusvæsenet skal til revision i folke- 
tingsåret 1960-61, og det sker altså ved 
denne behandling. Af lovforslagets 22 para- 
graffer vil § 8 vel være den paragraf, som. 
det høje tings medlemmer mest vil beskæf- 
tige sig med. I § 8 foreslås bl. a., at den i 
1960-61 gennemførte fuldt fremrykkede 
refusion gøres permanent; Endvidere er 
der i § 9 indført en ny bestemmelse om, 
at når en kommune træffer aftale om ind- 
læggelse mod betaling for kommunens 
indbyggere på en godkendt fødeklinik, vil 
udgifterne hertil være tilskudsberettigende. 
Disse ændringer hilser mit parti med til- 
fredshed, dem kan vi tiltræde. 

Jeg er bekendt med, at Københavns 
amt på grund af en række forhold har sine 
ganske særlige problemer, og jeg er tillige 
vidende om, at man i regeringen er vel- 
villigt indstillet over for Københavns amt. 
Vi må nu i udvalget se på disse problemer, 
men vi vil fra socialdemokratiets side alle- 
rede nu give udtryk for velvilje over for 
løsningen af disse problemer for Køben- 
havns amt. 

Må jeg Oll. alle de meget værdifulde tal i 
bemærkningerne til lovforslaget kun sige 
dette: jeg føler mig overbevist om, at man 
vil ønske at få dette materiale nærmere 
belyst i et udvalg, og dette udvalg vil jeg 
senere foreslå nedsat. 

På baggrund af det, jeg har fremført, 
må jeg anse dette lovforslag for nødvendigt. 
At mit parti kan stemme for det og vil 
give det en fortsat velvillig behandling her 
i tinget, er på baggrund af det, jeg har sagt, 
helt indlysende. 

Thisted Knudsen: Der er en ting, som jeg 
føler trang til at sige, og det er, at sygehus- 
væsenet 홢 det ved den højtærede inden- 
rigsminister og mange, der ude i kommu- 
nerne beskæftiger sig med dette forhold 홢 
faktisk er kommunernes kæreste opgave. 
For ca. 20 år siden satte en rivende udvik- 
ling ind, og så viste det sig, at kommunerne 
var i stand til at løse opgaven; de gjorde 
det, synes jeg, på en eksemplarisk måde, 
og derigennem hævdede de sig over for 
staten. Jeg ved godt, at det er, fordi vi 
har haft en medicinaldirektør, der har for- 
stået at formidle samarbejdet, en mand, 
som har været kød af vort kød og blod af 
vort blod, og som derfor har haft den evne. 

Nu hørte j eg fra det ærede medlem hr. 
Poul Nilsson, at der ligger planer på dette 
område til et beløb af ca. 500 mill. kr. i 
indenrigsministeriet; det viser, at vi står 
over for en fortsat udvikling, der vil kræve 
meget af kommunerne. Det, der så bliver 
spørgsmålet, og det er det, lovforslaget 
drejer sig om, er, hvordan man skal fordele 
denne forholdsvis store udgift mellem staten 
og kommunerne. Jeg ved ikke, om vore 
sygehusudgifter i dag udgør over 600 mill. 
kr., når man tager det hele i betragtning; 
det tror jeg. Pengene skal betales. Der er 
ikke andre til det end skatteborgerne. For 
så vidt kunne man sige, at det var lige- 
gyldigt, om det var kommuneskat eller 
statsskat, men det, jeg gerne vil under- 
strege, er, at når udgiften har en sådan 
størrelsesorden, og når man gerne inden for 
kommunerne vil løse problemet 홢 og det 
vil man, man vil bevare det kommunale 
selvstyre 홢 er det rimeligt, at man ser på, 
at denne udgift, der er meget stærkt socialt 
præget 홢 og skal være det 홢 fordeles på 
en rimelig og fornuftig måde. 
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[Thisted Knudsen.] 
Jeg er enig med den højtærede indenrigs- 

minister i lovforslagets princip, for så vidt 
angår udgifter til anlæg, renter og afdrag; 
det må være kommunernes egen opgave at 
skaffe disse penge. Det er noget fundamen- 
talt for det kommunale selvstyre på dette 
område, og jeg takker derfor indenrigs- 
ministeren for, at dette princip er fastholdt 
i lovforslaget. Jeg tror, det er klogt og 
rigtigt, at man har gjort det. Hvordan 
man så i øvrigt skal fordele tilskuddet, og 
hvor stort dette egentlig skal være, kan vi 
antagelig drøfte nærmere i udvalget. Jeg 
ved, at de kommunale organisationer ha,r 
været inde på, at man burde stile imod et 
tilskud, der lå på ca. 70 pct. af sygehusenes 
driftsudgifter, og jeg ser, at indenrigs- 
ministeren siger, at dette kan man under 
de forhåndenværende forhold ikke gå med 
til, og henviser til lovforslagene om de faste 
skatter. Vi vil gerne have lov til i udvalget 
nærmere at drøfte med indenrigsministeren, 
om ikke det var rigtigt at ændre denne 
sats, netop for at få fordelt udgifterne til 
sygehusvæsenet, der er under stadig ud- 
vikling, på en rimelig og retfærdig måde. 

Selve fordelingen pr. indbygger og pr. 
sygedag, hvor man kommer ind på det 
princip, at indbyggertilskuddet skal ligge 
fast, er det muligt vi også bør se lidt på i 
udvalget. Jeg mener, der er noget, som 
taler for ikke at lægge sig så fast på ind- 
byggertilskuddet, som lovforslaget giver 
udtryk for. 

Der er endelig noget, jeg gerne privat vil 
sige 홢 jeg kan også sige det på mit partis 
vegne 홢 og det er om sygeplejerskerne. Jeg 
ved godt, man vil indvende: lad os ikke 
pille noget enkelt ud, som der skal gives 
særligt tilskud til, lad os beholde det inden 
for rammen. Men sygehusene uddanner i 
dag sygeplejersker 홢 ikke mindst til sta- 
tens sygehuse, der har en meget lille ud- 
dannelsesprocent 홢 og det er efterhånden 
blevet en meget stor byrde for kommunerne 
at få sygeplejersker uddannet. Det er et 
spørgsmål, om vi ikke i udvalget skal se 
på, om man ikke alligevel trods betænke- 
ligheder, vi alle kan have, bør indføre et 
særligt tilskud her. Det er et led i hele den 
offentlige uddannelsesvirksomhed og bør 
efter min mening betragtes som sådant. Vi 
har tilskud til højskoler og landbrugsskoler 

o. s. v., og jeg vil derfor henstille t i l  inden- 
rigsministeren at se velvilligt på en forhand- 
ling om dette forhold. 

Så er der endelig et sidste punkt; jeg har 
været inde på det mange gange. Det er 
trafikofrene. Den højtærede trafikminister, 
hvis stol står tom 홢 det er der intet at 
sige til 홢 har rejst spørgsmålet, og jeg 
regner med, at jeg har en talsmand for det 
synspunkt, at man godt af motormillionerne 
kan tage noget til behandlingen af disse 
trafikofre, der belaster sygehusene rent til- 
fældigt. Det sygehus, jeg er formand for, er 
så uheldigt, at det ligger ved hovedvej l. 
Vi får en masse trafikofre, vi får dem særlig 
om sommeren, hvor sygehuset på grund af 
ferie må køre med lav kapacitet, og det er 
en stor udgift for denne by. Så kan man 
hævde, at vi kan komme til skade i Køben- 
havn, og dér bliver vi behandlet gratis, men 
vi er nu så fornuftige, at vi ikke kommer til 
skade. Skal vi ikke se på det i udvalget? 
Der er noget dér, som er urimeligt og uret- 
færdigt. 

Jeg anbefaler lovforslaget til en velvillig 
behandling. 

Grottschalck-Hansen: Det blev jo ikke 
ligefrem nogen succes for den højtærede 
indenrigsminister, da vi i går ved anden 
behandling drøftede lovforslagene om en 
ændring af den amtskommunale beskat- 
ning, og det kan det heller ikke blive, når 
man fremsætter lovforslag, hvis konse- 
kvens man hverken kan eller vil overse, og 
så samtidig, som ministeren gjorde det, 
udviser en imponerende tilbageholdenhed 
med hensyn til at imødekomme berettigede 
krav og ønsker. 

Jeg tror imidlertid, at i dag, hvor vi 
behandler lovforslaget om sygehusvæsenet, 
vil der blæse lunere vinde om den højtærede 
minister, så at vi i fællesskab på dette om- 
råde kan finde frem til en løsning, der både 
er rimelig og retfærdig, en løsning, der til- 
godeser ethvert berettiget ønske. 

Det foreliggende lovforslag, der jo er en 
revision af den hidtil gældende lov, inde- 
bærer visse ændringer, som jeg rent umid- 
delbart kan tilslutte mig, medens der er 
andre, jeg er noget utryg ved, og som jeg 
derfor gerne vil drøfte nærmere i det kom- 
mende udvalg. 

Når ministeren i den skriftlige frem- 
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[Gottschalck-Hansen.] 
sættelse hævder, at ændringer i loven om 
den kommunale beskatning giver de syge- 
huse] ende kommuner visse lempelser og 
lettelser, er det måske i nogen grad rigtigt, 
når man ser ud over landet som sådant, men 
det gælder ikke for de amtskommuner, der 
ligger umiddelbart uden for de større byer. 
Lovforslaget om amtsbeskatningen giver 
således Københavns amt et samlet provenu 
på ca. 700 000 kr. Men samtidig inddrager 
ministeren det specielle sygehustilskud til 
amtet på 3 mill. kr. Ingen, vel heller ikke 
den højtærede minister, vil bestride, at med 
den ekspansive udvikling, som finder sted, 
er der særlige problemer, der gør sig gæl- 
dende for dette amt, og det var med stor 
glæde og med taknemlighed, jeg noterede 
mig, at ordføreren for det socialdemokratiske 
parti, det ærede medlem hr. Poul Nilsson, 
allerede her ved første behandling gav til- 
sagn om. velvillig forståelse, imødekom- 
menhed og hjælpsomhed over for disse sær- 
lige problemer. Vi siger tak for den ud- 
strakte hånd, og vi trykker den varmt. 

Jeg skal imidlertid ikke på nuværende 
tidspunkt stille forslag om, at vi opretholder 
et særtilskud for Københavns amt. Det er jo 
i princippet forkert, at man giver særtilskud 
på den måde, det kan vi godt blive enige 
om; men jeg vil gerne pege på, at man ved 
fordelingen af de midler, der er tilrådighed 
홢홢 og det bliver jo efterhånden, hvad der 
fremgår af lovforslaget, et merprovenu på 
ca. 30 mill. kr. 홢 kunne komme en ret- 
færdig fordeling nærmere, hvis man ved 
beregningen af tilskud til samtlige kom- 
muner ikke som nu lagde nettoudgiften til 
drift af sygehusene til grund, men derimod 
홢 og dér er jeg altså i modsætning til det 
ærede medlem hr. Thisted Knudsen 홢 ind- 
regnede bruttoudgiften, således at forrent- 
ning. og afskrivning blev taget med, kort 
sagt hele investeringen, og vel at mærke 
liden fradrag af takstindtægterne. 

Forholdet er jo det 홢 hvad ministeren 
er bekendt med 홢 at der findes amter, og 
byer med for den sags skyld, som på deres 
sygehuse påtager sig specielle opgaver, som 
forudsætter, at man opretter specialafde- 
linger, der selvsagt er meget kostbare. Jeg 
tænker på røntgenafdelinger, centrallabora- 
torier, patologiske institutter, anæstesiaf- 
delinger og fysiurgiske afdelinger. Det ville , 

vel være rimeligt, om denne investerings- 
udgift blev tilgodeset ved fordeling af sta- 
tens tilskud til sygehuse, og jeg formoder, 
at ministeren vil være villig til at drøfte dette 
i udvalget. Jeg ville i øvrigt være tak- 
nemlig, hvis vi allerede på nuværende tids- 
punkt kunne få at høre, om ministeren er 
velvilligt indstillet over for den tanke, jeg 
her har skitseret. 

Den foreslåede ændring af den hidtidige 
fordeling med halvdelen pr. indbygger og 
halvdelen pr. sygedag til en fiksering af et 
fast tilskud på 30 kr. pr. indbygger og resten 
pr. sygedag er måske rigtig for nogle om- 
råder, men også her gælder det, så vidt jeg 
kan se, at større amter og byer bliver for- 
fordelt ved ordningen. Den ekspansive ud- 
vikling, som finder sted, gør det rimeligt, 
at man ved det beregnede tilskud også tager 
hensyn til befolkningsvæksten og det tempo, 
hvori denne finder sted. Denne befolknings- 
vækst nødvendiggør jo et sygehusbyggeri 
af en størrelsesorden inden for ganske be- 
stemte områder, som ikke findes i mere sta- 
tionære egne af landet. Jeg forventer, at 
ministeren også på dette område vil være 
forhandlingsvenlig. 

I og for sig kunne man jo klare mange 
vanskeligheder, hvis den grundværdistig- 
ningsafgift, der nu erlægges med halvdelen 
til sognekommunen og halvdelen til staten, 
hvad den sidste halvdel angår, blev overdra- 
get amtskommunen. Grundværdistignings- 
afgiften er jo en skat, der betales som 
vederlag for de samfundsskabte værdier, 
og da det i meget høj grad er amts- og sogne- 
kommunen, der skaber disse, ville det være 
en logisk konsekvens, om disse organer også 
fik fuld rådighedsret over provenuet. Det 
ville lette ikke så lidt på de vanskeligheder, 
der melder sig netop i de områder, hvor 
grundværdistigningen er en realitet, en fak- 
tor, man må regne med. 

Jeg hilser med glæde, at man foretager 
beregningen af refusionen på grundlag af 
det regnskabsår, der ligger umiddelbart 
forud for det år, hvori tilskuddet skal ydes. 
Det er så afgjort en fornuftig og rimelig 
foranstaltning, og det er helt retfærdigt, at 
man ikke går 2 år tilbage i tiden. Ministeren 
skal have ros for dette! 

Endelig kan jeg også give fuld tilslutning 
til udvidelse af tilskuddet til at omfatte 
patientdage på fødeklinikker og fødehjem, 
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[Gúttschalck MHansen.] 
der er godkendt af sundhedsstyrelsen, og 
som enten drives af en kommune, eller hvor 
en kommune har indlæggelsesret. 

Jeg vil gerne bakke op bag det ærede 
medlem hr. Thisted Knudsens forslag om 
at yde statstilskud til sygeplejerskeuddan- 
nelsen. Det er rigtigt, at det er en uddan- 
nelse, som kan sidestilles med al anden faglig 
uddannelse i riget; statstilskud hertil ville 
i og for sig være fornuftigt. Jeg håber, at 
også dette kan drøftes i udvalget. 

Jeg skal med disse ord på mit partis 
vegne give tilsagn om megen velvilje og 
megen forståelse over for lovforslaget. Vi 
vil gerne drøfte enkeltheder deri i det kom- 
mende udvalg. 

Jens P. Jensen: Ifølge § 3 i lov nr. 100 af 
25. marts 1959 om ændring i lov om syge- 
husvæsenet m. v. skal loven forelægges 
folketinget til revision i 1960-61. Det er vel 
særlig spørgsmålet om beregningsgrund- 
laget for sygehustilskuddet og om dettes 
fordeling, man har ønsket drøftet. Spørgs- 
målet har været drøftet i sygehusrådet og i 
indenrigsministeriet; som resultat heraf 
fremsættes lovforslaget, og de foreslåede 
ændringer afviger jo ikke meget fra den 
nugældende lov. 

Ca. 60 pet. af udgifterne er det højest op- 
nåelige tilskud; dette tilskud agtes udbetalt 
med en fjerdedel kvartårlig beregnet efter 
forrige års regnskab med efterregulering i 
sidste kvartal, og tilskuddet fordeles mel- 
lem de sygehusejende kommuner med halv- 
delen i forhold til antallet af indbyggere 
og halvdelen efter antallet af sygedage. 
Da de sygehuse, der er helt udbygget, i 
almindelighed har større udgifter og der- 
for er mere bekostelige i drift, foreslås det, 
i overensstemmelse med sygehusrådets ind- 
stilling, at indbyggertilskuddet fikseres så- 
ledes, at der fremtidig ydes hver kommune 
et tilskud på 30 kr. pr. indbygger. Dette 
skulle svare til det for 1960-61 beregnede 
tilskud pr. indbygger. Fremtidige stigninger 
i sygehustilskuddet forårsaget af stigning i 
sygehusudgifterne vil herefter blive fordelt 
i forhold til antallet af sygedage. En sådan 
fordeling vil bedre sikre den enkelte kom- 
munes andel i sygehustilskud i forhold til 
størrelsen af de samlede udgifter til sygehus- 
drift. Dette tænkes gennemført således, at 

det får virkning fra 1961-62. Om dette for- 
slag er fyldestgørende og kan give en ret- 
færdig dækning f. eks. for Københavns 
amt, der har et stærkt stigende indbygger- 
antal som følge af de store tilflytninger 
og må udvide og oprette specialafdelinger 
m. m., skal jeg lade stå hen. 

Et  stigende antal kvinder ønsker at føde på 
en fødeklinik eller en fødeafdeling knyttet 
til et sygehus, bl. a. fordi det yder mere 
betryggende forhold under fødslen. Fra 
radikal side er vi gået ind for, at der i 
højere grad bliver mulighed for, at dette 
ønske fra kvindernes side kan imødekom- 
mes. Jeg er derfor den højtærede inden- 
rigsminister taknemlig for, at der i det fore- 
liggende lovforslag er indført den nye be- 
stemmelse, der går ud på, at der kan ydes 
et vist tilskud for patientdage på fødekli- 
nikker eller fødehjem, når disse er godkendt 
af sundhedsstyrelsen og indgår som et led 
i sygehusvæsenet enten således, at de 
drives af kommunen, eller der træffes 
aftale om indlæggelse for kommunens reg- 
ning. Det er et forslag, som vi fra det ra- 
dikale venstres side vil arbejde for. 

De øvrige ændringer, der foreslås fore- 
taget i sygehusloven, er hovedsagelig af 
redaktionel karakter, og det radikale ven- 
stre kan anbefale lovforslaget til velvillig 
og hurtig behandling i det høje folketing. 

Skræppenborg-Nielsen: Det foreliggende 
forslag til lov om sygehusvæsenet inde- 
holder, som den højtærede indenrigsmini;- 
ster også gør opmærksom på i sin skriftlige 
fremsættelse, kun mindre afvigelser fra 
den gældende sygehuslov. Jeg skal ikke 
komme hærmere ind på de bestemmelser i 
lovforslaget, der drejer sig om statens 
andel af udgifterne ved driften af syge- 
husene, en andel, der fortsat er foreslået 
sat til 60 pct., selv om sygehusejerne 홢 
det vil sige kommunerne og amtsrådene ~~ 
havde ønsket en noget højere procentsats, 
fordi driftsudgifterne for sygehusene stadig 
er stigende. 

I og for sig er der vel kun det nye i lov- 
forslaget, at det muliggør en forøgelse af 
statens tilskud til kommuner, hvis sygehuse 
er mere udbygget end andre kommuners, 
og hvis drift derfor er mere bekostelig, 
samt at der nu ligeledes skal kunne ydes 
sygedags tilskud for sygedage på f ødemsti- 
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tutioner under visse forudsætninger, hvil- 
ket ikke tidligere har været muligt. 

Vi vil for vort vedkommende gerne med- 
virke til, at det foreliggende lovforslag op- 
højes til lov, fordi det indeholder, om ikke 
store, så dog i hvert fald visse forbedringer. 
Men vi vil gerne samtidig, når dette er 
sagt, fremkomme med nogle måske mere 
principielle betragtninger. 

Disse principielle betragtninger går ud 
på, om det ikke snart var på tide, at al 
sygehusbehandling i dette land blev gjort 
vederlagsfri for borgerne. Dette kunne 
gøres ved ganske enkelt at formulere en 
paragraf i lovforslaget, der siger, at statens 
tilskud til sygehusejerne er betinget af, at 
behandlingen på sygehusene er vederlags- 
fri. 

Det er en almindelig opfattelse, at det er 
de danske sygekasser, der betaler den fulde 
pris for et eventuelt sygehusophold for deres 
medlemmer, men det er jo langtfra til- 
fældet; sygekasserne betaler kun en meget 
begrænset del af, hvad et sygehusophold 
faktisk koster 홢 og det siger for øvrigt sig 
selv, når man ved, at statens direkte til- 
skud til sygehusenes drift nu er helt oppe 
på omkring de 60 pet. af udgifterne og har 
været det i de sidste år. Hertil kommer, 
at sygekasserne ifølge lovgivningens bestem- 
melser herom af staten får et tilskud på 
25 pet. af deres udgifter til sygehusophold, 
hvorved statens direkte tilskud til syge- 
husenes drift reelt bliver endnu højere. 
Samtidig medfører hele den lovgivning, det 
her drejer sig om, et bureaukrati uden ende 
og begyndelse 홢 et bureaukrati og et 
papirvælde, der efter vor opfattelse helt 
kunne undværes og spares. 

Det sygehus, jeg kender mest til, havde 
i regnskabsåret 1959-60 en samlet drifts- 
udgift på 1 707 000 kr., hvilket svarer 
til 48-49 kr. i udgift pr. sygedag. Af den- 
ne udgift på mellem 48 og 49 kr. pr. syge- 
dag betalte sygekassen som sin andel 
blot de 4 kr. pr. sygedag. Den regula- 
tivmæssige betaling var for dette sygehus i 
det samme regnskabsår i alt 226 800 kr., 
fordelt med 61 300 kr. for ambulant behand- 
ling og 165 500 kr. for indlæggelser. Af 
sygehusets indtægt ved indlæggelser, som 
altså har været 165 500 kr., betalte sygekas- 

serne i alt de 103 500 kr.; af dette beløb 
får sygekasserne som allerede nævnt 25 
pet. eller i alt ca. 26 000 kr. refunderet af 
staten, foruden at staten også betaler de 
25 pet. af sygekassernes udgifter til den 
ambulante behandling. Alt i alt vil det sige, 
at det sygehus, jeg her taler om, modtager 
mellem 13 og 14 pet. af sine driftsindtægter 
stort set alene fra sygekasserne, og af 
disse 13-14 pet. refunderer staten igen syge- 
kasserne 25 pet., medens resten af sygehu- 
sets indtægter helt op til mellem 86 og 87 
pet. modtages af det offentlige som refusio- 
ner eller tilskud. 

Jeg for mit vedkommende synes, at 
disse tal taler for sig selv. Jeg synes, at 
tiden nu må være inde til at rationalisere og 
forenkle hele det kompleks, der hedder 
regulativmæssig betaling på vore sygehuse. 
Jeg synes, at tiden nu må være inde til at 
afskaffe det bureaukrati og det papirvælde, 
som ikke mindre end 1 500 danske syge- 
kasser nu administrerer til ingen som helst 
nytte. 

Vi for vort vedkommende vil gerne se 
nærmere på lovforslaget i et udvalg og her 
bl. a. også drøfte nærmere, om det ikke 
ville være rimeligt, at en del af motor- 
skatterne tilflød sygehusene som et yder- 
ligere tilskud til nedbringelse af sygehuse- 
nes meget store og stadig stigende drifts- 
udgifter som følge af, at de forfærdende 
og desværre alt for talrige færdselsulykker 
i dette land, som allerede nævnt her i dag, 
efterhånden belaster sygehusene i meget 
stor udstrækning. Hertil kommer, at for 
så vidt flertallet i det høje ting enten 
helt eller delvis kan gå ind for tanken om. 
vederlagsfri behandling på sygehusene, ville 
de danske sygekasser ved således at blive 
fritaget for at betale deres i øvrigt beskedne 
bidrag til sygehusene måske have mulighed 
for at undlade den betydelige forhøjelse af 
sygekassekontingentet, der i bred alminde- 
lighed vil være en realitet fra den 1. april 
1961 som følge af den nye sygeforsikringslovs 
ikrafttræden. Det er en kontingentforhøjelse, 
der i almindelighed først og fremmest vil 
ramme de borgere, der oppebærer de mindre 
indtægter. 

Vi for vort vedkommende vil altså gerne 
se nærmere på dette lovforslag i et udvalg, 
og jeg må måske tilføje, at vi har en vis 
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tro på, at de tanker, vi her har fremsat, 
vil komme til en virkelig realitetsdrøftelse 
i det udvalg, der bliver nedsat. 

Rimstad: Efter § 1 i det foreliggende lov- 
forslag påhviler det amtskommunerne, køb- 
stadkommunerne, de sønderjyske flækker 
og hovedstadskommunerne København og 
Frederiksberg at tilvejebringe og drive 
det fornødne antal sygehuse. I lovforslagets 
kapitel II anføres de statstilskud, som de 
ved loven forpligtede kommuner får som 
delvis refusion af deres sygehusudgifter. 
Der er det ejendommelige ved denne refu- 
sionsordning 홢 som det også har været 
nævnt i tidligere indlæg i dag 홢 at den 
kun omfatter driften og ikke anskaffelser, 
til trods for at ordningen både omfatter 
tilvejebringelsen og driften. 

Når vort parti kalder dette ejendomme- 
ligt, er det, fordi vi finder, at denne ordning 
er usaglig, idet den tilskynder kommunen 
til at undlade både økonomiske rationali- 
seringsforanstaltninger til billiggørelse af 
den drift, hvortil der ydes tilskud, og så- 
danne moderniseringer, der er i pagt med 
udviklingen inden for det moderne hospi- 
talsvæsen, en udvikling, som man i befolk- 
ningens interesse ikke må undlade at følge 
tættest muligt op. 

Det foreliggende lovforslag ikke blot til- 
skynder til disse kommunale undladelser, 
men understreger yderligere den ringe in- 
teresse, som forslagsstilleren har i at imøde- 
komme saglige synspunkter over for det her 
fremførte, ved i sin driftstilskudsordning 
udtrykkelig at undtage udgifterne til amor- 
tisation og forrentning som tilskudsberet- 
tigende. 

Vi finder, at tilskudsprincippet, som det 
er fastlagt i det foreliggende lovforslag, er 
udarbejdet på et usagligt og derfor forkert 
grundlag, og vi kan ikke støtte forslaget. 
Vi er her uenige med det ærede medlem 
hr. Thisted Knudsen. Det forkerte princip 
har også en virkning med hensyn til forkert 
fordeling mellem kommunerne af de til 
rådighed stående refusionsbeløb, som en 
amtskommune indrømmer sit hospitalsvæ- 
sen. Sygebehandling efter helt moderne 
principper nødvendiggør øgede investerin- 
ger samtidig med, at den vil medføre et 
formindsket antal sygedage for den enkelte 

patient, altså dermed et mindre tilskud til 
amtskommunen, end hvis den undlod mo- 
dernisering. Hvis man derfor vil opretholde 
det forkerte fordelingsprincip, og det vil 
man vel, må der i særlige tilfælde træffes 
ekstraordinære forholdsregler. 

Forholdet er særlig grelt i Københavns 
amt, i hvilket et af landets mest moderne 
hospitaler i de senere år er opført. Ved 
at modernisere og udbygge sine anlæg på 
dette område har amtet haft meget tyngende 
udgifter, som ganske vist ved ændringen i 
lov om sygehusvæsenet m. v. af 25. marts 
1959 af staten blev tilgodeset med et 
ekstraordinært tilskud på 3 mill. kr. i hvert 
af finansårene 1959-60 og 1960-61, men som 
det foreliggende lovforslag ikke tilgodeser. 

Jeg skal meget indtrængende henstïille 
til det udvalg, der vil blive nedsat, at 
man under udvalgsbehandlingen forsøger 
at finde frem til muligheder, hvorefter dette 
ekstraordinære tilskud ikke blot kan op- 
retholdes, men også kan forøges. Efter det 
oprindelige beregningsgrundlag blev tilskud- 
det for 2 år siden .fastsat til 3 mill. kr., 
og hvis man i dag anvender det samme 
beregningsgrundlag, skal der i alt tilskydès 
5 mill. kr. Det er en selvfølge, at såfremt 
andre kommuner har tilsvarende ekstra- 
ordinære forhold vedrørende deres hospitals- 
udgifter 홢 og det mente man altså ikke for 
2 år siden, idet man ikke gav andre tilskud,, 
og jeg tænker her specielt på forholdene 
i Odense, Århus og' Ålborg kommuner 홢 
bør også disse have ekstraordinære tilskud, 
der i så fald kun vil være udtryk for, at 
det lovforslag, vi i dag beskæftiger os med, 
hviler på et forkert tilskudsprincip. Vi kan 
for så vidt være enige med den ærede 
socialdemokratiske ordfører i, at proble- 
merne trænger til at blive forelagt et sag- 
kyndigt udvalg. 

Indem'igsmimstercn (Rans R. Knudsen): 
Når jeg lige undtager den sidste ærede 
taler, tror jeg, jeg kan takke samtlige ord- 
førere for velvillig tilslutning til det fore- 
liggende lovforslag. 

Jeg har af de ærede ordføreres indlæg 
forstået, at det ikke så meget har været 
selve kriteriet for fordelingen af sygehus- 
tilskuddet på de 60 pet., man i første 
omgang har interesseret sig for, men at 
det i væsentlig grad har været spørgsmålet 
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om, hvilke muligheder der var for, at man 
kunne få statstilskuddet på 60 pet., de 
300 mill. kr., forøget ud over dette tal ved 
at tilgodese forskellige specialudgifter på 
sygehusene. 

Jeg vil gerne gøre den bekendelse, at jeg 
ville være mere lydhør, hvis man kom 
med nye ideer med hensyn til fordelings- 
kriteriet, med hensyn til en bedre fordeling 
af de penge, der er til rådighed, fremfor 
under forhandlingerne blot at stille krav 
om flere penge. 

Specielt vil jeg gerne takke det ærede 
medlem hr. Gottschalck-Hansen, fordi han, 
så vidt jeg forstod som den eneste, havde 
fundet ud af, at selv med fastholdelsen 
af det 60 pct.s tilskud i lovforslaget ligger 
den væsentlige forbedring i, at tilskuddet 
beregnes på grundlag af det sidst afsluttede 
regnskabsår i stedet for som efter den gæl- 
dende ordning på grundlag af de fore- 
gående års lavere udgiftsbeløb. Alene denne 
fremrykning 홢 det finder jeg anledning til 
at understrege 홢 betyder, at de 60 pet. vil 
svare til nærmere 65 pet. i forhold til det, 
der ydedes under den tidligere gældende 
ordning; man har da også i år med store 
udgiftsstigninger været oppe på en dæk- 
ningsprocent på omkring 70. 

Flere ordførere talte om forskellen i 
sygehusenes situation og den skævhed, 
der består trods alle forsøg på at fordele 
statstilskuddet nogenlunde rimeligt og ret- 
færdigt. Jeg vil gerne pege på, at der 
gennem dette lovforslag gøres forsøg på 
at skabe lidt mere ligelighed i denne for- 
deling. Når man ser på den statistik og 
de oplysninger, der her gives, og f. eks. 
sammenligner Københavns kommunes dæk- 
ningsprocent på knap 40 med amtskom- 
munernes dækningsprocent på lige ved 70, 
tror jeg de fleste ordførere vil give mig ret i, 
at man bør være yderst forsigtig med at 
forhøje tilskudsprocenten yderligere. Når 
man, har en dækningsprocent for amtskom- 
munerne på 69,7, kan ingen være i tvivl om, 
at for visse sygehuse ligger dækningsprocen- 
ten betydeligt højere. Men den fremryk- 
ning, der sker ved beregningen af stats- 
tilskuddet, vil betyde, at de 500 mill. kr., 
vi må regne med som tilskudsberettigede 
udgifter i det kommende år, med 60 pet. 
dækning vil give et tilskud på 300 mill. kr., 

hvad der betyder en forbedring i forhold til 
det sidst forløbne år på ca. 30 mill. kr. 

Det ærede medlem hr. Poul Nilsson var 
inde på en omtale af den forventede stig- 
ning i sygehusudgifterne i de kommende år. 
Jeg er ikke i tvivl om, at med den udvikling, 
vort hospitalsvæsen er inde i, må vi regne 
med, at også de nærmeste år fremover vil 
give store udgiftsstigninger. Men jeg hen- 
viser til, dels at fremrykningen af bereg- 
ningsgrundlaget vil betyde en væsentlig 
fordel under en sådan periode med stigende 
udgifter, dels at tilskuddet i forhold til 
indbyggertal bliver fikseret til de 30 kr. 
pr. sygedag, der svarer omtrent til beløbet 
for det sidst forløbne år; det vil altså sige, 
at stigningen fremover i de tilskudsberet- 
tigede udgifter må dækkes ved forøgelse 
af tilskuddet pr. sygedag. Selv om det 
måske ikke vil betyde så meget for inde- 
værende år, fordi vi netop fikserer på det 
tal, vi er nået op til, tror jeg, det vil betyde 
noget for de kommende år med hensyn til en 
mere rimelig dækningsprocent end den, vi 
har haft hidtil. 

Med henblik på det ærede medlem hr. 
Poul Nilssons bemærkninger om de stigende 
sygehusudgifter og de problemer, som 
både købstæder og amter står over for, 
tror jeg, det vil være rigtigt, at man både 
lægger vægt på virkningen af det, der vil 
ske efter amtsbeskatningens omlægning, og 
홢 og ikke mindst 홢 på virkningen af de 
ændringer, vi her foretager i sygehusloven, 
før vi påbegynder en dybtgående under- 
søgelse af den fremtidige udvikling på det 
område. 

Jeg vil også gerne komme med et par 
enkelte bemærkninger vedrørende det 
ekstraordinære sygehustilskud til Køben- 
havns amt. Dette spørgsmål er blevet dis- 
kuteret i det udvalg, der har behandlet 
amtsskatterne, og der er også til det ud- 
valg blevet fremsendt en redegørelse for 
dette særlige tilskuds forhistorie. Jeg tror, 
jeg tør sige her, at der er enighed om, 
at forudsætningerne for dette tilskud, både 
som det blev givet tidligere, og som det 
er blevet givet nu de sidste et eller to år i 
henhold til sygehusloven, ikke mere er til 
stede, men jeg går ud fra, at de forhand- 
linger herom, som faktisk kun blev påbe- 
gyndt i det ud valg, og som nærmest ved- 
xørte den sygehuslov, vi her behandler, 
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kan føres videre. Jeg skal ikke udtale mig 
nærmere om, hvorvidt der på forhånd 
skulle kunne gives noget positivt tilsagn i 
denne forbindelse. Jeg har bemærket det 
ærede medlem hr. Poul Nilssons udtalelse, 
og jeg forstod også, at det ærede medlem 
hr. Gottschalck-Hansen havde bemærket 
den, men lad os nu prøve at se på problemet 
og på grundlaget, om der egentlig kan blive 
tale om en anden fordeling af de 300 mil- 
lioner, eller der kan blive tale om, hvad 
man naturligvis i første række ønsker, et 
særligt tilskud til dækning af udgifter som 
følge af de særlig vanskelige forhold, som 
gør sig gældende ikke blot i Københavns 
amt, men også ved andre sygehuse. Jeg vil 
gerne være med til at diskutere det problem 
under det udvalgsarbejde, der må komme. 

I øvrigt skal jeg ikke gå nærmere ind på 
alle disse mindre problemer, som blev taget 
op under debatten her, og heller ikke på det 
noget større problem, som det ærede med- 
lem hr. Skræppenborg-Nielsen rejste, nem- 
lig om man helt skulle gå over til vederlags- 
fri behandling på vore sygehuse. Jeg mener, 
det er et meget stort problem, ja, bevares, 
udvalget har vel så god tid, at det også 
kan prøve at kigge på det, men det ville 
være meget vidtrækkende, hvis vi skulle 
foretage et sådant skridt nu. Udviklingen 
har betydet, at de fleste mennesker i hvert 
fald regner med, at sygehusbehandlingen 
er nogenlunde gratis, men om vi så skal til 
på længere sigt at lægge udgiftsfordelingen 
om 홢 det er faktisk det, det drejer sig om: 
om sygekasserne skal være helt fri for disse 
udgifter og de skal lægges over på amter 
og kommuner, eller man helt og holdent 
kan lægge dem over på staten. Det er pro- 
blemer, der faktisk ligger uden for det, vi 
egentlig kan nå at forhandle igennem, ved 
behandlingen af et lovforslag som dette. 

Jeg har også lige en bemærkning til det 
ærede medlem hr. Rimstad, der ikke var 
tilfreds med, at vi under tilskudsfordelingen 
ikke tager hensyn til de udgifter, som amts- 
kommuner og købstæder har til forrentning 

og amortisation af de lån eller udgifter, 
man pådrager sig ved sygehusbyggeri. Hele 
det problem har været meget grundigt be- 
handlet, også i sygehusrådet, specielt også 
forud for denne lovgivning, men jeg tror 
ikke, at  det blot er et problem, om man ad 
politisk vej kunne blive enig om at få 
taget sådanne udgifter med. Jeg tror, der 
ligger et mindst lige så stort teknisk pro- 
blem; det kan jeg forstå på de forhand- 
linger, man har ført i sygehusrådet, både i 
beregningen af, hvilke beløb der skal af- 
skrives på, og i afgørelsen af, hvilke beløb 
der skal forrentes; man har i hvert fald 
ikke kunnet finde nogen udvej, som man har 
kunnet foreslå ved fremsættelsen af dette 
lovforslag. 

Jeg finder det rimeligt, at de mindre 
spørgsmål, der er fremført i dag, bliver nær- 
mere behandlet under det udvalgsarbejde, 
som må forventes at komme efter lovfor- 
slagets første behandling. 

Hermed sluttede forhandlingen. 

Lovforslagets overgang til anden behandling 
vedtoges uden afstemning. 

Poul Nilsson: Jeg foreslår, at lovforslaget 
henvises til et udvalg på 17 medlemmer. 

Uden forhandling eller afstenning 
vedtoges dette forslag. 

Formanden: Der er ikke mere på dags- 
ordenen. 

Medlem af folketinget Poul Thomsen har 
meddelt mig, at han ønsker til undervis- 
ningsministeren at stille følgende spørgsmål: 

홢Godkender undervisningsministeren 
den ensidige orientering i den på foran- 
ledning af undervisningsministeriets læse- 
plansudvalg udgivne lærebog 홢Ungdom i 
erhverv"?" 

Medlem af folketinget Else-Merete Ross 
har meddelt mig, at hun'ønsker til justits- 
ministeren at stille følgende spørgsmål: 

97 
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홢Vil justitsministeren overveje at ind- 

føre fartbegrænsning i påsken?" 
Spørgsmålene vil blive optaget på dags- 

ordenen for tingets førstkommende spørge- 
tid. 

Folketingets næste møde afholdes i mor- 
gen, fredag den 17. februar, kl. 13 med 
følgende dagsorden: 

1) Valg af 17 medlemmer til et udvalg an- 
gående: 

Forslag til lov om ændringer i lov om 
det kommunale skolevæsens styrelse og 
tilsyn. 

2) Valg af 17 medlemmer til et udvalg an- 
gående: 

Forslag til lov om ændring af lov om 
mægling i arbejdsstridigheder 
og 

forslag til lov om ændring af lov om 
den faste voldgiftsret. 

3) Valg af 17 medlemmer til et udvalg an- 
gående: 

Forslag til lov om sygehusvæsenet. 

4) Tredje behandling af: 

Forslag til lov om udlån til arbejder- 
boliger på landet. 

5) Tredje behandling af: 

Forslag til lov om den amtskommunale 
beskatning. 

6) Tredje behandling af: 

Forslag til lov om beskatning til kom- 
munerne af faste ejendomme. 

7) Tredje behandling af: 

Forslag til lov om statens overtagelse af 
visse kommunale udgifter m. m. 

8) Tredje behandling af: 

Forslag til lov om ændring i lov om in- 
valide- og folkepension og lov om pen- 
sion og hjælp til enker m. fl. (Om for- 
højet statsrefusion). 

9) Tredje behandling af: 

Forslag til lov om ændring i lov om af- 
gift af spiritus, vin og øl. 

10) Anden (sidste) behandling af: 

Forslag til folketingsbeslutning om Dan- 
marks ratifikation af den europæiske 
bosættelseskonvention med tilhørende 
protokol, undertegnet i Paris den 13. 
december 1955. 

11) Anden (sidste) behandling af: 

Forslag til folketingsbeslutning om op- 
sigelse af telefoükoncessioner [af Aksel 
Larsen m. fl.]. 

Mødet hævet kl. 1617. 

35. møde.  

Fredag den 17. februar kl. 13. 

Den første sag på dagsordenen var: 

Valg af 17 medlemmer til et udvalg an- 
gående forslag til lov om ændringer i lov om 
det kommunale skolevæsens styrelse og tilsyn. 

Valgt blev: K. B. Andersen, Dupont, 
Lysholt Hansen, Horn, Hougaard, Kol- 
bjørn, Axel Ivan Pedersen, Astrid Skjoldbo, 
Else-Merete Ross, Ellen Poulsen, Holger 
Hansen, Sinnbeck, Østergaard. Edv. Jensen, 
Clausen (Olufskjær), Gertie Wandel og Q. 
Mathiasen. 

Den næste sag på dagsordenen var: 

Valg af 17 medlemmer til et udvalg an- 
gående forslag til lov om ændring af lov om 
mægling i arbejdsstridigheder. 

og 
forslag til lov om ændring af lov om den 

faste voldgiftsret. 


