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bopal i riget som sit udgangspunkt, og de
steder, hvor man ikke har kunnet fi dette
udgangspunkt til at forene sig med de for-
slag, der var under overvejelse, har man méat-
tet opgive forslagene. Dette mé& for si vidt
vare tilstreekkeligt som svar bade til hr. Ty-
roll og til hr. Flygaard, i hvert fald ved den-
ne lejlighed. Der kan naturligvis under ud-
valgsarbejdet blive anledning til at uddybe
problematikken og gere n®rmere rede for de
problemer, som det udvalg, der har. beskafti-
get sig med arbejdet under forberedelsen, er
stedt pd undervejs. .

Jeg ved, at man har gjort sig mange over-
vejelser netop med hensyn til, hvordan man
skulle udforme reglerne for at sikre, at resul-
tatet blév en rimeligt administrerbar, men
forst og fremmest over for grundloven for-
svarlig afgrensning af den kreds af personer,
som skal have lov til at afgive stemme.

(Kort bemarkning).
Flygaard (DR):

Jeg vil gerne takke ministeren for dette
svar. Det er muligt, at jeg ikke har udtrykt
mig helt klart; det, jeg ville give udtryk for,
var blot, om det ikke var muligt at sikre, at
hvert enkelt parti fik et rimeligt antal tilfor-
ordnede. Jeg dremmer ikke om valgbestyrel-
sen, for jeg ma veere helt enig med ministe-
ren i, at det nok vil skabe for store proble-
mer; jeg ville sdmend veere tilfreds, hvis
man i praksis fik en lidt bedre ordning end
den, man har i dag, for jeg har erfaring for,
at indearigsministeriets henstilling til kom-
munerne om at give tilforordnede til partier,
der ikke er reprzsenteret i en kommunalbe-
styrelse, ikke altid bliver efterlevet i den and,
hvori jeg forstar indenrigsministeriet har ud-
sendt cirkul®ret.

(Kort bemarkning).

Tyroll (VS):

Jeg vil lige vende tilbage til problemet an-
gidende den diskriminering, som jeg stadig
mener der sker af lenarbejdere, der er ar-
bejdslese og derfor foler, at de er nedt til at
soge et job i udlandet og altsd ikke arbejder
for en virksomhed, som eksisterer her i lan-
det. Det er, som om det afgorende er virk-
somhedens placering her i landet og ikke sd
meget, om den pigeldende, der rykker ud i

et datterselskab, eller hvad det matte vere,
har en placering her i hjemlandet. Derfor
forekommer det mig forelebig underligt, at
der er denne diskriminering, men jeg vil ger-
ne folge det op i udvalget, si vi kan fa uddy-
bet, hvad der er begrundelsen for dette.

Indenrigsministeren (Henning Rasmussen):
Jeg vil gerne sige til hr. Tyroll, at ndr jeg
bruger ordet diskriminering, plejer der at
ligge det i det, at det er noget, man vil gore,
noget, der er tilsigtet. I den forstand er der
ikke tale om diskriminering her; det er ikke
tilsigtet, hvis der er en rent faktisk forskel pa

forskellige befolkningsgruppers muligheder

for at komme i betragtning med hensyn til at
udeve deres stemmeret.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning

Lovforslagets overgang til anden behand-
ling

- vedtoges uden afstemning.

Anden neestformand (Ninn-Hansen):

Jeg foresldr, at lovforslaget henvises til
kommunaludvalget. Hvis ingen gor indsigelse
mod dette forslag, betragter jeg det som ved-
taget. (Ophold). Det er vedtaget.

Den naste sag pa dagsordenen var:

10) Forste behandling af:

Forslag til lov om cendring af lov om syge-
husveesenet. (Aftaler om benyttelse af lands-
og landsdelsafdelinger m.v.).

(Lovforslag nr. L. 126. Fremsat 14/2 80).

Sammen med denne sag foretoges de un-
der punkterne 11-13 p& dagsordenen opforte
sager, nemlig: h

11) Forste behandling af:

Forslag til lov om statens overtagelse af
Finseninstitutet.

(Lovforslag nr. L 127. Fremsat 14/2 80).

12) Forste behandling af:
Forslag til lov om de fysiurgiske hospitaler i
Hornbeek og Hald.



6151

11/3 80: 1. beh. af f. t. 1. vedr. sygehusvasenet m. m.

6152

[Anden neestformand]

(Lovforslag nr. L 128. Fremsat 14/2 80).

13) Forste behandling af:
Forsiag til lov om rigshospitalets styrelse.
(Lovforslag nr. L 129. Fremsat 14/2 80).

Lovforslagene sattes til forhandling.

Forhandling

Helmar Sgrensen (S):

Forslaget til lov om @ndring af sygehus-
vaesenet og de efterfolgende tre lovforslag er
en folge af hovedstadsradets vedtagne grov-
skitse med hensyn til gennemforelse af en
overordnet sygehusplan for hovedstadsomyd-
det. Loven skal sikre, at sengekapaciteten
udnyttes hensigtsmaessigi, og at der er den
fornedne behandlingsmulighed, uanset hvor
man har bopal. Gennem aftaler med pa den
ene side staten og de amtskommuner, der
driver lands- og landsdelssygehuse, og pa
den anden side de amtskommuner, der be-
nytter statslige sygehuse og fremmede amts-
kommunale lands- og landsdelssygehuse, vil
patienter blive visiteret til den hajt specialise-
rede sygehusafdeling. Lovforslagets baggrund
er gnsket om at indfore en i princippet fuldt
omkostningsdekkende betaling for sygehus-
kommunernes fremtidige benyttelse af statsli-
ge og hidtil statsbetalte sygehusafdelinger
mod samtidig overfersel til sygehuskommu-
ner af statens herved opndede indtegter, be-
sparelser, evt. ved tilskud. En siddan beta-
lingsomleegning har det formél at sikre en
ligestilling af landets sygehuskommuner uan-
set deres benyttelse af det statslige sygehus-
vasen, og at der fremtidig bliver sammenfald
mellem dispositionsret og ekonomisk ansvar.

Man kan frygte, at den fulde betalingsfor-
pligtelse for benyttelse af statens og amts-
kommunernes lands- og landsdelsafdelinger
kan ege risikoen for, at patienter af skono-
nmiske grunde ikke visiteres til den fornedne
specialiserede sygehusbehandling, og derfor
finder jeg det fornuftigt, at man sikrer visita-
tion i fastlagte rammer. Jeg finder det betryg-
gende, at indenrigsministeren vil kunne pé-
legge amtskommuner at betale, selv om de
forngdne aftaler ikke indgés. Dette sikrer, at
patienter er sikre pd altid at kunne blive visi-
teret til den fornedne behandling.

Forslaget til lov om statens overtagelse af
Finseninstitutet gdr ud pa, dels at den selv-

ejende institution overfores til statsinstituti-
on, dels at personalet overgir til statsanseet-
telse. Baggrunden for lovforslaget er, at Fin-
seninstitutets overflyttelse til statslig regie vil
lette gennemforelsen af en sammenlegning
mellem Finseninstitutet og rigshospitalet med
henblik p& den planlagte overfersel af. Fin-
seninstitutets nuvarende funktioner dels til
rigshospitalets omrade, dels til det amtskom-
munale sygehusvasen.

Dette er planlagt som led i indpasning af
de statslige sygehuse i den overordnede syge-
husplan for hovedstadsomradet.

Der har veret fort forhandlinger med di-
rektionen for Finseninstitutet, og herfra har
man ikke haft noget at indvende mod, at in-
stituttet omdannes til statsinstitution; institut-
tet har jo hidtil veeret fuldt ud statsfinansie-
ret. I de ferte forhandlinger har direktionen
givet udtryk for, at man gnsker institutionen
bevaret pad Strandboulevarden. Ministeriet
har ladet udarbejde skitseforslag til nybygge-
ri pd rigshospitalets omrade, fordi man. har
fundet, at det badde ud fra en behandlings-
massig, en eskonomisk og en driftsmeessig
synsvinkel vil veere den bedste ordning.

Jeg finder det fornuftigt, at regeringen on-
sker at vurdere de skonomiske aspekter ved
det omtalte byggeforslag na®rmere, og at man
tidligst i neeste folketingssamling vil fremsaet-
te lovforslag om nybyggeri. For personalet er
det en betryggelse, at der i lovforslaget er
taget hejde for en statslig ansetielse af alle
personalegrupper.

Hvad angar de fysiurgiske hospitaler i
Hornbak og Hald, sker der det, at sygehuset .
i Hornbek vil blive inkorporeret i rigshospi-
talet, idet bygningerne i Hornbak ikke len-
gere er tidssvarende og en istandsattelse vil
vaere ret bekostelig.

Afdelingen i Hald vil blive overfort til Vi-
borg amtskommune.

Undervisningsministerens lovforslag angi-
ende rigshospitalets styrelse mad ses i naer
sammenhang med de tre lovforslag, der er
fremsat af indenrigsministeren, og som vi
behandler her. Dette lovforslag er bl.a. blevet
til pd grundlag af forte forhandlinger mellem
hovedstadsridet, amtskommunerne og Kgo-
benhavns og Frederiksberg kommuner samt
de statslige myndigheder for at tilvejebringe
en samordning af hovedstadsradets sygehus-
vasen.
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Det har varet vigtigt, at man fandt frem
til den bedst mulige overensstemmelse mel-
lem pa den ene side antallet af sygehussenge
og deres geografiske fordeling og pd den an-
den side befolkningens forventede -efter-
sporgsel efter sygehusydelser.

Formélet har vearet at give sygehuskom-
munerne indflydelse pa rigshospitalets admi-
nistration, drift og planlegning ved at opret-
te en bestyrelse for rigshospitalet, hvori syge-
huskommunerne bliver reprasenteret.

Jeg finder det rimeligt, at sygehuskommu-
nerne stillede som betingelse, at de fik ind-
flydelse pa de statslige og statsbetalte sygehu-
ses administration, drift og planlagning ved
gennemforelse af en egentlig betalingsord-
ning, og at kommunernes reprasentation i
bestyrelsen vil udgere halvdelen.

Vedrerende - sygehuskommunernes fremti-
dige benyttelse af de statslige og statsbetalte
sygehuse er forhandlingslesningen blevet, at
statens sygehusdrift fremover vil samles pa
rigshospitalet, og det indebarer, at de statsli-
ge sygehuses sengekapacitet reduceres til ca.
2.100.

Udbygningen af rigshospitalet vil kraeve
bygningsmassige @ndringer, og et skitsefor-
slag til nybyggeri er udarbejdet, men vil tid-
ligst blive fremsat i naste folketingssamling
pé grund af den ekonomiske situation.

Jeg kan pa den socialdemokratiske grup-
pes vegne love savel indenrigsministeren som
undervisningsministeren positiv behandling,
og vi anbefaler et hurtigt udvalgsarbejde.

Svend Erik Hovmand (V):

Det mé& erkendes, at den pakke, der her
ligger pa folketingets bord, er udtryk for et
meget stort problemkompleks, og der ligger
et meget stort arbejde bag de lovforslag, som
foreligger her.

Men skal jeg sige noget samiet pd venstres
vegne om denne pakke — og jeg forstar, at vi
skal betragte det som en pakke — ma det ve-
re ét stort forbehold til selve pakken og dens
indhold.

Skal jeg derefter ga lidt i detaljer — og det
skal ikke blive meget — kan jeg sige, at der er
visse dele, vi har nogen sympati for, og an-
dre dele, som vi med det samme kan tage
klar afstand fra.

Men felles for hele problemkomplekset
gelder det, at der er en stor usikkerhed til

trods for de meget fyldige bemarkninger,
som ledsager lovforslagene. Vi ved, at der i
ojeblikket er en rakke problemer knyttet
eksempelvis til spergsmalet om personalefor-
bruget, bade personaleforbruget generelt i
hovedstadsomréidet, som min kollega hr. Ber-
tel Haarder har beskeftiget sig med i en arti-
kel i Berlingske Tidende i dag, og personale-
forbruget specielt pd rigshospitalet, som der
jo er foretaget en undersogelse af, og som vi
nu afventer en kontraundersegelse af.

Personaleorganisationen. Hvilke konse-
kvenser vil den omstendighed, at det store
personale pa rigshospitalet nu skal geres
endnu sterre, fA i forbindelse med arbejds-
konflikter pa Finseninstitutet eller pa et af de
andre statshospitaler under rigshospitalet?
Vil det betyde, at en lille konflikt p4 et af
disse mindre steder ville f en lammende ef-
fekt pa hele organisationen? Vil det betyde,
at organisationernes magt vil blive urimeligt
stor? Venstre er principielt imod centralise-
ring, og det understreger vores skepsis over
for en reekke af de intentioner, som ligger i
disse lovforslag.

Spergsmalet om gkonomi. Jeg synes, at
der ogsd her er en reekke endnu uafklarede
problemer: antallet af sygesenge, spergsmalet
om gkonomi i det hele taget i hovedstadsom-
ridet. Jeg erkender blankt, at vi har en grov-
skitse, som den tidligere indenrigsminister
har godkendt, men hvad angdr de konse-
kvenser og folgevirkninger, som der nu leg-
ges op til, vil jeg med det samme sige, at
bygning af et nyt hospital i hovedstadsomra-
det er et sporgsmail, vi ikke ensker at give
gront lys for pa nuveerende tidspunkt. Der er
en raekke ledige senge i omréadet, og vi me-
ner, at der i hvert fald skal meget overbevi-
sende argumenter til, for vi vil @ndre vores
holdning, nemlig at der hverken nu eller i
den naermeste tid synes at vere beleg for at
igangsaite et projekt i milliardsterrelsen.

Hensynet til forskningen og behandling af
cancerlidelser. Det er klart, at ogsd vi har et
sterkt onske om at-sikre den danske befolk-
ning den bedst mulige forskning og behand-
ling af cancerlidelser, men vi har samtidig en
tro pé, at det ikke pa forhdnd kan udelukkes,
at en sidan optimal behandling og forskning
kan foregd flere steder i samarbejde, altsd at
Finseninstitutet kan bevares.

Forslaget om en betalingsomlagning, som
har varet omtalt ogsé af den socialdemokra-
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tiske ordferer, og som der principielt ligger
noget positivt i, idet det jo er en fortsettelse
~ af tidligere aftaler, kan ogsd rejse en raekke
detaljerede sporgsmél. Et af dem knytter sig
til forslagets § 1, stk. 1. Er det sadan, at lo-
kalamtet skal acceptere en indleggelse pa et
statsligt landsdelssygehus pa den made, at
man forst skal foretage en indleggelse pa det
lokale sygehus og ferst derefter kan visitere
videre til det overordnede? Er det i givet fald
en hensigtsmessig mide?

Rigshospitalets styrelse — leegernes direkte
reference til ministeren. Her sker nogle @n-
dringer, som jeg ogsa synes det er vaerd at fa
undersogt meget grundigt i udvalget. Vi ne-
rer stor skepsis over for den made, styrelsen
nu skal &ndres pa. Jeg skal ikke gi i dybden
med det, men kun sige, at det forekommer
mig, at ikke alle grupper er blevet spurgt i
denne sag.

Jeg har omtalt spergsmalet om et nyt byg-
geri i hovedstadsomridet og her klart tilken-
degivet vores forbehold. Jeg vil hertil foje et
yderligere forbehold, nemlig til diskussionen
om hovedstadsomradets fremtidige kommu-
nale struktur. Vores indstilling til denne lov-
pakke mé& pd ingen méade opfattes som en
foruddiskontering af fremtidige beslutninger,
specielt hvad angidr den kommunale struktur
i hovedstadsomradet. Vi skal have en debat
om dette sporgsméil i naste folketingssam-
ling, og jeg vil ikke her foruddiskontere vo-
res stilling. Der er en razkke ting, som trzen-
ger til at blive diskuteret grundigt igennem,
og vi foler, det ville veere forkert ogsd over
for folketinget, om vi pd nuverende tids-
punkt bandt folketinget i en fremtidig dis-
kussion af dette sporgsmal.

Alt i alt neerer vi en sund skepsis over for
de foreliggende lovforslag. Det er klart, at
der ogsa er ting i dem, som vi har en relativt
positiv holdning til, f. eks. hvad angar Hald,
speorgsmélet om lettelse af administrationen,
betalingsordningen osv. Alt dette vil vi un-
dersoge najere i udvalget, men vil altsd gerne
pd forhand sige, at vi synes, der er mange
store problemomrader i denne pakke, som vi
pa forhidnd ikke kan give tilslutning til. Vi
imedeser en langvarig, en grundig og en sag-
lig udvalgsbehandling.

Karen Thuree Hansen (KF):

Af-de fire lovforslag, vi behandler i dag
under ét, er de tre fra indenrigsministeren
angdende sygehusvasenet i hovedstadsomra-
det og det fjerde fra undervisningsministeren
om rigshospitalet, som sorterer under under-
visningsministeren, fordi det fungerer som
béde forsknings- og undervisningshospital og
hovedstadsradet har planlagt, at det skal fun-
gere som et led i en enhed. Det er nedven-
digt med planlaegning, og det er det ikke
mindst pd baggrund af de kommunale syge-
husbyggerier, vi i de sidste ar har oplevet, og
tager man den akutte ekonomiske situation —
som efterhdnden er blevet permanent — i be-
tragtning, er det i alt fald nedvendigt med en
vis planlegning.

Indenrigsministeren siger i sin skriftlige
fremsattelse, at den overordnede plan har
veeret vanskelig at gennemfere, og det betviv-
ler jeg absolut ikke. Ministeren pointerer og-
s, at det har veret yderligere vanskeliggjort
af det forhold, at der findes en betydelig
statslig sygehuskapacitet i omradet, sidsom
rigshospitalet, Finseninstitutet og Fysiurgisk
Hospital i Hornbzk og naturligvis ogsa
Hald, som er med i pakken. Disse funktioner
skal nu indpasses i den overordnede plan-
legning, da man frygter, at der vil opstd en
overkapacitet i omridet. Men nir den udar-
bejdede grovskitse opererer med en udvidelse
af rigshospitalet pd bekostning af nedlaeggel-
se af Finseninstitutet samt Fysiurgisk Hospi-
tal i Hornbak, ma vi fra den komnservative
gruppes side vende os imod at inddrage disse
hgjt estimerede behandlingsinstitutioner. Fin-
seninstitutet har ikke blot nationalt, men og-
sd internationalt ry som ei fremragende be-
handlingssted, hvor personalet er indstillet
pa at yde den maksimale indsats bide fysisk
og psykisk for patienterne. En sa speciel be-
handling, savel med hensyn til cancer som
den dermatologiske afdeling, ber ikke inkor-
poreres i en storre enhed, underforstiet rigs-
hospitalet, endda med et reduceret sengean-
tal for de tos vedkommende.

Det konservative folkeparti gar ind for at
bevare Finseninstitutet og vil i udvalget ar-
bejde for, at der gives mulighed for at mo-
dernisere denne fremragende institution. Det
skulle veere muligt, hvis man sammenligner
med de enorme udgifter, der er forbundet
med en udvidelse af rigshospitalet ~ i forve-
jen et mammuthospital, som nu tenkes gjort
endnu sterre. Jeg vil ogsd gerne her pointere,
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at personaleantallet, som rigshospitalet efter ‘

planen opererer med, er ca. 9.000. Man ved,

hvor vanskeligt det er at koordinere et si-

dant personale, og vi kan bare tenke ganske
kort pa de strejker, der har varet, og som
har lammet adskillige funktioner i meget
lang tid. Jeg tror ikke, det ville vaere til gle-
de for nogen.

Ogsd Hornbaks Fysiurgisk Hospitals ind-
lemmelse i rigshospitalet ma vi vende os
mod. Ogsid denne institution kan fremvise
fremragende resultater i genoptrening af
lemlestede patienter, hvad enten dette skyl-
des ulykker eller har anden invaliderende
arsag. Teenk ogsa blot pa, hvad lyse, venlige
omgivelser betyder for helbredelse, i modsat-
ning til, hvad et nok s& moderne hospitals-
milje inde pa stenbroen kan vare for en pa-
tient.

Fysiurgisk Hospital i Hald overgér efter
forslaget til Viborg amtskommune. Det er en
af de ting, vi kan ga ind for, og det er mit
hab, at denne institution fortsat mé tjene sit
formal til gavn for det store omride af Dan-
mark, der ligger vest for Valby Bakke, hvil-
ket naturligvis ikke er naevnt i dette forslag,
da det kun drejer sig om hovedstadsomrédets
hospitaler.

Uanset enigheden mellem sivel amtskom-
muner som kommunerne Kgbenhavn og
Frederiksberg haber jeg, at partierne i folke-
tinget ikke vil tilslutte sig en sammenleg-
ning, som lovforslaget tilsigter, i én stor
mammutinstitution, som altid vil fungere
tungt og krave et omfaitende administra-
tionsapparat.

Det konservative folkeparti kan ikke med-
virke til denne principbeslutning, som sand-
synligvis farst kan komme til udferelse langt
ude i fremtiden. Det er umuligt at arbejde
under sd usikre forhold for de forskellige
institutioners vedkommende.

Ministeren gor ogsd opmarksom pé, at vi
befinder os i en akut gkonomisk situation, og
at vi sandsynligvis ikke — ministeren siger
eventuelt forst i neste samling — kan frem-
sette lovforslag om det. Jeg tvivler p4, at vi
far rad til det endog her i 1980erne, maske
skal vi vente helt indtil 1990erne, og det be-
virker, at hele personalet pad de forskellige
institutioner stadig veek skal arbejde under
meget usikre forhold; det synes jeg er utilste-
deligt inden for sundhedssektoren.

Forslaget om styrelsen af rigshospitalet har
vi sddan set ikke noget imod, men vedtagel-
sen af denne form forudsetter jo, at man
ogsd inddrager de fernavnte institutioner,
hvad vi har tilkendegivet ikke at kunne med-
virke til.

Som venstres ordferer pointerede, ser ogsd
jeg frem til et meget grundigt udvalgsarbejde,
et udvalgsarbejde, som vil blive langvarigt.
Vi vil i udvalget stille adskillige spergsmal,
sd vi kan fa helt konkrete oplysninger om,
hvad der er bedst, for vi md have en god
sundhedssektor, ikke blot for hovedstadsom-
radet, men for hele landet.

Thorndahl (FP):

Da jeg forelagde disse fire lovforsiag i mit
partis folketingsgruppe, kvitterede man bl. a.
for det ved at sige, at der nok matte vare
udfort et veldigt muldvarpearbejde bag ku-
lisserne for at nd frem til disse fire lovfor-
slag.

Fremskridtspartiet vurderer forslagene lidt
forskelligt. Lovforslag nr. L 126 om aftaler
om benyttelse af lands- og landsdelssygehuse
har vi ikke mange principielle bemarkninger
til. Vi regner med, at udvalgsarbejdet vil vise,
at vi kan stette lovforslaget. Vi har dog en
enkelt bemarkning om den skitserede fremti-
dige betalingsordning.

Det fremgar, at taksterne pa de statslige
sygehuse skal reduceres for patienter, som
modtages fra et serligt lokalomride i Ko-
benhavns kommune, og at Bornholms amts-
kommune fritages for takstbetaling. Det tror
jeg er en meget darlig idé, for herved gen-
nemhuller man de principper, man ligesom
vil legge ind. Hvis man mener - og det er
der muligvis grund til — at Kebenhavns kom-
mune og Bornholms amtskommune har et
berettiget krav pa eget statslig subsidiering,
mé det indgd som en andring af det bereg-
ningsgrundlag, hvorefter man tildeler gene-
relle tilskud til Kebenhavns kommune og til
Bornholms amtskommune; ellers roder man
begreberne sammen. Det er urimeligt at gen-
nemfere en udligningsordning over denne
lovgivning.

Angdende forslaget om de fysiurgiske ho-
spitaler i Hornbzk og Hald kan jeg sige; at
mit partis folketingsgruppe formentlig princi-
pielt vil kunne tilslutte sig, at staten overta-
ger Fysiurgisk Hospital i Hornbaek, men det
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md udvalgsarbejdet narmere vise. Derimod
er vi betydelig mere betenkelige ved at lade
Viborg amtskommune overtage Fysiurgisk
Hospital i Hald, men det vil vi ogsid meget
grundigt se pa i udvalget.

Om forslaget til lov om rigshospitalets sty-
relse kan der siges, at det i virkeligheden kun
drejer sig om at indplacere otte mere eller
mindre iilfzldigi valgte kommunalbestyrel-
sesmedlemmer i rigshospitalets bestyrelse pa
17 medlemmer, og hvad skulle det dog egent-
lig kunne nytte? Hvad skal denne bestyrelse
kunne bruges til? Mit partis folketingsgruppe
giver ikke fem flade ore for denne bestyrelses
konstruktion, som jo ikke er en ukendt mo-
del, og som mig bekendt i de ovrige anvend-
te tilfeelde ikke har hafi andet end et sym-
bolsk og derfor ogsé irrelevant formal. Vi
kan pa den baggrund ikke se, at der overho-
vedet er noget behov for at @&ndre den admi-
nistrative ledelse af rigshospitalet. Vi kan
ikke se, hvad man kan have af gavn af at
udplukke en lille handfuld lokalpolitikere,
der jo i forvejen er fortravlede, og fi dem til
at bruge maske 20-30 timer om &ret pd at
drikke nogle flasker dansk vand og et par
kopper kaffe, eller hvad det nu kan blive til,
samtidig med at de gennemblader nogle stak-
ke papir pd et bestyrelsesmode. Det er efter
vores opfattelse ikke andet end et illusions-
nummer, som vi tager afstand fra.

Forslaget om statens overtagelse af Finsen-
institutet tager vi meget skarpt afstand fra. Vi
finder, at det de gkonomiske omstazndighe-
der taget i betragtning er uforstieligt, at man
kommer med et s& udgiftkrevende forslag,
néar vi alle ved, at vore skonomiske mulighe-
der og landets ekonomiske situation forrin-
ges i et meget hurtigt tempo. Man kunne
selvfolgelig motivere et sddant forslag, hvis
der var et folkekrav bag nedlaggelsen af
Finseninstitutet, men det er der jo ikke. For-
langer personalet som helhed denne en-
dring? Nej, det gor de da heller ikke. Kan
patienterne ikke holde ud at veere pa Finsen,
som det er i dag? Jo, tvertimod. Ja men
hvad er det dog for krafter, der er i stand til
pé trods af al sund fornuft og alle ensker at
f4 en regering overtalt til at komme med et
sddant forslag, og hvad er egentlig formalet?
Er det blot nogle fa magt- og vackstsyge skri-
vebordsgeneraler, der har fiet manevreret
nogle politikere ind i denne situation, eller
hvad er det, der gor sig geeldende?

Umiddelbart vil nedleggelsen af Finsenin-
stitutet medfere omkostninger af storrelses-
ordenen 700 mill. kr.; det er i hvert fald det
tal, som man har oplyst i bemarkningerne til
lovforslaget. Men hvor meget kan man i og
for sig laegge i en sddan talmassig oplys-
ning? Vi har jo stadig vak succesen med
Herlev sygehus i frisk erindring, hvor styrin-
gen af pkonomien var sa ringe, at det koste-
de vedkommende amtsborgmester og ud-
valgsformand deres politiske liv. Vi har ogsa
senest ved post- og telegrafvaesenets nyeste
byggeri fiet en praktisk anskuelsesundervis-
ning i, hvilket reelt indhold man kan tillzgge
de okonomiske oplysninger, som statens egne
eksperter begrunder lovmaessige initiativer
med. Det fremgéir endvidere af bemarknin-
gerne til lovforslaget, at en del — og ‘det er
vel ca. halvdelen — af Finseninstitutets nuva-
rende cancerbehandling skal overfares efier
forslaget til landsdelens monument over kva-
liteten af omradets sygehusplanlegning: sy-
gehusgiganten i Herlev, og resten af cancer-
behandlingen skal efter forslaget overfores til
rigshospitalet.

5S4 rejser der sig selvfolgelig det logiske
sporgsmdl: hvad si med Finseninstitutets
personale? Hele personalet pd godt 1.000
mand skal efier forslaget overfares til rigsho-
spitalet, og det vil altsd sige, at den halvdel
af cancerbehandlingen, der skal overferes til
Herlev sygehus, ikke ledsages af en persona-
leoverflytning, og det vil sige, at den perso-
naleudvidelse, som af denne grund mi vare
nedvendig pd Herlev sygehus, altsd i omkost-
ningsmessig henseende vil kunne opgeres til
storrelsesordenen 50 mill. kr. p& Arsbasis,
eller kapitaliseret vel til omkring 300 mill.
kr., n&r man skal gore de skonomiske sam-
menligninger op.

Men jeg vil for at gere det helt klart gerne
bede ministeren bekrazfte, at det personale,
der skal ansattes pd Herlev sygehus til can-
cerbehandlingen, ogsd skal have len, og at
den samlede drifisomkostningsforagelse ved
denne overforsel af cancerbehandlingen til
Herlev sygehus nedvendigvis ma indgé i den
samlede eokonomiske vurdering, og at disse
driftsmassige konsekvenser i evrigt glimrer
ved deres fraveer i minisierens bemerkninger
til lovforslaget.

Det undersireges endvidere i bemerknin-
gerne, at Finseninstitutet i dag juridisk er en
selvejende institution. Lovforslaget er jo juri-
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disk set en ekspropriation af Finseninstitutet,
og det medferer, at vi mé vere ovre i grund-
lovens § 73. Dette betyder ogsa, at en tredje-
del af folketingets medlemmer kan benytte
sig af grundlovens § 73, stk. 2, og fa forsla-
. gets stadfaestelse, hvis der skulle vere flertal
for det her i tinget, udsat til efter et nyvalg.
Der er jo ogsd mulighed for at fa spergsma-
let om erstatningernes storrelse prevet ved
domstolene. Det kunne f. eks. vere rimeligt
at gore for de legater, der er oprettet til for-
del for Finseninstitutet, sdvel som de legater,
der bestyres af Finseninstitutets direktion. De
eksproprieres jo reelt ved dette lovforslags
vedtagelse uden erstatning. Rimeligheden af
dette overgreb kunne det da godt vere pas-
sende at fa forsegt afprevet ved en domstols
behandling.

Men afsluttende vil jeg gerne understrege,
at fremskridtspartiet kan gere argumentatio-
nen om Finseninstitutet op pa felgende ma-
de: ud fra et patientmeessigt hensyn er det at
foretreekke at bevare Finseninstitutet, ud fra
et personalemassigt synspunkt er det at fore-
trekke at bevare Finseninstitutet, og ud fra
et gkonomisk hensyn er det at foretrazkke at
bevare Finseninstitutet; hvorfor skal man si
nedlegge det?

Birthe Nielsen (SF):

Socialistisk folkeparti tager -afstand fra de
fire lovforslag, maske bortset fra lovforslag
nr. L 126 om sygehusvasenet, som er mere
teknisk, og som er en justering af den lov om
sygehuse, der blev vedtaget i 1975, vedreren-
de betalingsordninger mellem staten og am-
ter, en justering, der skal gelde fra 1. januar
1981. Det kan vere sveert at vurdere, hvad
disse tekniske ting vil betyde for patienterne,
fordi man siger, at amtskommunerne skal
yde en takstbetaling til staten. Der bliver alt-
sd visse byrdefordelingsmassige konsekven-
ser. Det er pd nuvarende tidspunkt sveert for
mig at se, hvad det bevirker, si jeg vil vente
med at tage stilling til dette lovforslag til un-
der udvalgsarbejdet.

Det kan méaske nok ogsd vare et spergs-
mél, som ogsd en af de tidligere ordferere
har varet inde pd, hvilke konsekvenser den
nzvnte visitation mellem stat og amt vil fa
for patienterne, og det kan jeg ikke gennem—
skue pd nuvaerende tidspunkt.

386 Ft

Jeg vil herefter koncentrere mig om de 3
ovrige forslag. Her vil jeg forst sige, at jeg
finder det i orden, at det fysiurgiske hospital
i Hald overtages af Viborg amt.

Med hensyn til statens overtagelse af Fin-
seninstitutet og det fysiurgiske hospital i
Hornbak har regeringen jo forelebig beslut-
tet at udskyde overforslen af Finsen indtil
1981, men det fremgdr meget klart af be-
merkningerne til lovforslagene, at man kun
har udskudt overferslen ud fra ekonomiske
overvejelser. Det vil altsa sige, at regeringen
stadig fastholder sin positive holdning til
indstillingen fra styringsgruppen og til ho-
vedstadsradets grovskitse, der gir ud pa at
reducere sengepladser pd Finsen og nedlag-
ge Fysiurgisk Hospital i Hornbaek.

Det fremgar ogsd, at man stadig ensker at
udbygge rigshospitalet med op til 2.100 plad-
ser, og det fremgar af grovskitsen fra hoved-
stadsradet, at man vil udvide kapaciieten pa
bade Hvidovre og Herlev hospital.

Derudover gnsker man at nedleegge en hel
rekke andre hospitaler: Fuglebakken, Seon-
derbro, KAS i Lyngby, og reducere senge-
pladser pd nogle af de kebenhavnske hospi-
taler, nemlig Kommunehospitalet, Bispe-
bjerg, Skt. Elisabeth og Frederiksberg Hospi-
tal, og i stedet udvide og lave store masto-
dontsygehuse. Det er vi modstandere af i SF.

Indenrigsministeren har netop peget pé, at
den af hovedstadsradet vedtagne grovskitse
til den overordnede sygehusplan har opfyldt
de af indenrigsministeriet stillede krav. Det
vil sige, at man ikke ensker at andre ved
den overordnede sygehusplanlegning, men
fortsat ensker at nedlegge velfungerende,
patientvenlige hospitaler som Finseninstitutet
og Hornbak hen over hovedet pa sivel per-
sonale som brugere. Det er vi klart modstan-
dere af. Vi mener, at nedleggelse af senge-
pladser pd sygehusene kun kan accepteres,
hvis det er en konsekvens af en effektiv syg~
domsforebyggelse i samfundet og en bedre
behandling og pleje i den primeere sundheds-
tjeneste. Vi mener ikke, at hospitalsplanlag-
ningen har veret tilstreekkeligt dreftet hver-
ken med brugerne eller med personalegrup-
perne. Styringsgruppen har bestiet af f4 em-
bedsmand og politikere og overleger, men
der har ikke veeret dreftelser og debat i fag-
foreninger -eller blandt brugere og personalet.
Personalet har kun fiet en orientering om
det, der skal ske. Vi har stadig vaek ingen



6163

11/3 80: 1. beh. af f. t. 1. vedr. sygehusvasenet m. m.

6164

[Birthe Nielzen]

garanti for, hvis staten overtager Finseninsti-
tutet og Hornbak, at man ikke flytter Fin-
seninstitutet til et nybyggeri pd det gamle
militeerhospitals omrdde pa Tagensvej. Vi vil
frardde regeringen at opretholde dette for-
slag.

Regeringen pastdr, at Finseninstitutets ad-
ministrative indlemmelse i rigshospitalet vil
give driftsekonomiske besparelser, men det
har vi ikke set nogen garanti for. Tvaertimod
viser det sig, at Finseninstitutets udgifter pr.
sengedag er meget lave. Finsenkomiteen
frygter — efter min mening med rette — at det
er regeringens hensigt gradvis at nedlegge
badde Hornbaek og Finsen. Jeg kan godt for-
std deres frygt, for dermed vil der ske en
yderligere forringelse af sengekapaciteten. Vi
mener, at bdde Hornbazk og Finsen ber be-
vares som selvstendige enheder med egen
ledelse og eget budget. P4 baggrund af syge-
husplanlegningen i det ovrige land mener vi,
at der ikke er noget til hinder for, at f. eks.
Kebenhavins kommune kunne overtage Fin-
sen, Det har ikke veret inde i debatten. Men
det synes jeg man skulle overveje, nu man
har tid til at se pa sagen en gang til.

Det er ogsa vigtigt for os, at man har haft
et tilfreds personale pa Finseninstitutet, for
det er nemlig en vaesentlig faktor i patienter-
nes helbredelse. Finseninstitutet har kunnet
besztte alle sygeplejerskestillinger, og det er
f. eks. ikke tilfeldet i Hvidovre eller Herlev,
for personale seger altid hen, hvor der er et
rarere milje. En gradvis modernisering og
etapevis udbygning af Finsen og Hornbak
vil give bedre forhold, og det ville ogsd kun-
ne svare sig rent gkonomisk. Vi kan se f. eks.
pd Bispebjerg Hospital, hvor man i dag er i
gang med en modernisering, at det kan lade
sig gore. Fremfor anden etape af Hvidovre
og Herlev og en senere tredje etape gir vi
ind for en fortsat modernisering af Finsenin-
stitutet, Hornbaek og de evrige hospitaler, jeg
har navnt, fordi vi er imod sterre hospitals-
enheder, der er kolde og fabriksagtige og
absolut hverken szrlig miljovenlige eller pa-
tientvenlige. Al erfaring viser for evrigt, at
det er forbundet med naesten uoverskuelige
vanskeligheder personalemassigt at bemande
disse mastodonthospitaler. Samtidig méa vi jo
indreinme, at der er mangel pad personale, i
hvert fald inden for sygeplejeomridet. En
overflytning til disse hospitalspaladser vil
medfore, at meget veaesentlige specialer vil

blive svaekket eller gi tabt. Pastanden om, at
hospitalsdrift er billigere pd store end pad smi
sygehuse, er heller ikke dokumenteret. Der er
heller ingen tvivl om, at den nare kontakt
med personalet, som mange patienter har
hardt brug for, bedre kan opretholdes pa
mindre hospitaler.

Styringsgruppen har jo selv anfert, at pri-
sen for at blive pd Strandboulevarden er 200
feerre senge pa rigshospitalet. Derfor synes
vi, at regeringen nu ma sige, hvad det er, den
egentlig onsker med dette. Vi ved, at Finsen-
institutet, hvad angar kreftbehandling, forsk-
ning og behandling af hudsygdomime, udfe-
rer et arbejde, som er et led i et omfattende
internationalt samarbejde.

En anden vesentlig del af instituttets ar--
bejde bestar i ambulant behandling. Det har
sidan set slet ikke rigtig veeret med i grov-
skitsen eller i styringsgruppens opleg. For
instituttet modtager hver dag 1.000 patienter,
hvoraf de 300 er patienter, der herer til pd
hudafdelingen. Vi ved, at Herlev hospital har
lange ventelister og ikke kan behandle hud-
patienter. Derfor kan vi slet ikke se nogen
grund til, nir et godt, velfungerende hospital
udfylder den opgave pi en s overbevisende
made som her, at &ndre ved den situation.

Det, der ogséa er vigtigt efter vores overbe-
visning, er, at der foregar en god uddannelse,
og at forskningen er af vasentlig betydning
for nutidens og fremtidens behandling af
cancersygdomme. Disse aspekter ber priori-
teres lige sd hejt som den behandlingsmaessi-
ge side.

Jeg vil ogsa sla fast, at alt for fi personer
har vaeret taget med pd rdd omkring hele
sygehusplanlegningen i hovedstadsomradet.
Personalet har ikke veret inddraget — de er
blevet orienteret — og brugerne er ikke blevet
hert. Der er stadig tid for regeringen til at
sadle om og tage styringsgruppens oplag og
hovedstadsradets grovskitse op til fornyet
overvejelse. Jeg vil derfor foresld regeringen,
at den sender styringsgruppens opleg og ho-
vedstadsradets grovskitse ud til hering og
debat i de faglige organisationer, i personale-
grupperne og i brugergrupperne, da planerne
er lavet i et snevert udvalg besidende af f&
embedsmend, fa politikere og nogle fa over-
leeger. Det er ikke et tilstrakkeligt udtryk for
en demokratisk behandling af hele sygehus-
planlegningen inden for hovedstadsomridet.
En sidan hering og debat foretages f. eks. i
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forbindelse med skolebyggerier —~ i dag ned-
legger man jo ikke skoler, medmindre man
har spurgt foreldrene. Man tager ogsd hen-
syn til befolkningen vedrerende kommuner-
nes regionalplaner, og det ma ogsd kunne
. lade sig praktisere, nar vi snakker om hospi-
talsplanlaegning,.

I det sidste lovforslag, om rigshospitalets
styrelse, vil man indfere en ledelse bestdende
af en 17 mands bestyrelse, hvoraf den ene
halvdel er kommunalt udpeget og den anden
halvdel udpeget af staten. Jeg vil godt sperge
ministeren — for det fremgar ikke af forslaget
— om, hvordan personalet bliver repraesente-
ret. Jeg teenker her pd medarbejderrepresen-
tationen i bestyrelse eller direktion. Jeg vil
ogsd sperge undervisningsministeren om,
hvor tillidsrepraesentanter bliver placeret i
pyramiden.

Lovforslaget peger ogsi pa, at bestyrelsen
skal sikre det nedvendige samarbejde med de
omliggende sygehusveasener og den primere
sundhedstjeneste og socialsektoren. Hvordan
og pd hvilken made skal dette samarbejde
etableres, og vil den primere sundhedstjene-
ste blive inddraget og medinddraget i plan-
leegning af sygehusvasenet?

Drabye (RV):

Vi finder det vigtigt, at udgangspunktet for
disse fire lovforslag i hovedsagen er den
grovskitse til den fremtidige sygehusbetjening
i hovedstadsomradet, som har varet behand-
let af hovedstadsradet, af indenrigsministeri-
et, sundhedsstyrelsen og regeringen. Det er jo
ganske karakteristisk for de senere ars udvik-
ling netop i hovedstadsomradet, at der er en
hel del tvivli om, hvorvidt de store investe-
ringer, som er blevet foretaget bade i nye
hospitaler og i nye behandlingsformer, har
vaeret hensigtsmassige. Derfor er det tilfreds-
stillende, at man med udgangspunkt i en sa-
dan planlegning nu begynder at tage hospi-
talsbetjeningen op til vurdering og at foreta-
ge nogle justeringer. Vi kan jo nok ikke kom-
me bort fra, at den frygt for en vis overinve-
stering ~ i hvert fald i dele af sundhedssekto-
ren i hovedstadsomradet ~ som ogsd har ve-
ret et resultat af arbejdet med grovskitsen,
ikke umiddelbart kan elimineres af de an-
dringer, som nu foreslds. Men vi kan i hvert
fald sikre os, at vi fremtidig fir en noget
bedre mulighed for at tilretteleegge sundheds-

betjeningen i omradet, specielt den mere res-
sourcekraevende sygeliusbetjening.

Det mest markante er forslaget om Finsen-
institutets overgang til statslig drift. Det er i
sig selv maske ikke noget serlig opsigtsvak-
kende, eftersom instituttet til hundrede pro-
cent finansieres af staten og kun for et syns
skyld, kan vi sige, er en selvejende instituti-
on, men mere det, at man foreslar, at Finsen-
institutet — og i ovrigt ogsd hospitalet i Horn-
bak ~ indlemmes i rigshospitalet. Vi er gene-
relt meget skeptiske over for den tankegang,
at man forbedrer institutioners effektivitet og
driftsomstendigheder ved at gore dem sterre
og sterre og ved at centralisere beslutninger-
ne relativt meget. Derfor er vi ogsd umiddel-
bart meget betenkelige ved dette forslag. Vi
kan selvfolgelig komme i den situation, at de
meget konkrete argumenter, som en udvalgs-
behandling vil give anledning til, vil @&ndre
denne opfattelse, men vi er i hvert fald som
udgangspunkt i det skeptiske hjerne, og der
skal gode og solide argumenter til for at
bringe os vak derfra. Vi mener nok, at
spergsmailet om patienternes interesse i store
og smé hospitaler er en lidt mere speget sag,
end det normalt fremfares. Det er nok sidan,
at man ogsd kan mede en hel del patienter,
som siger, at jo mere veludviklet det tekniske
apparatur pa et hospital er, jo bedre, og jo
mere vil man foretreekke en indlaeggelse dér.
Jeg er ikke sikker pd, at man entydigt kan sl&
fast, at patienter i alle tilfzelde foretraekker
det lille og miljovenlige hospital. P4 den an-
den side viser en razkke erfaringer i samfun-
det — ogsa erfaringer inden for det sundheds-
meassige omrdde — at teknologi og stordrift
alene gor det ikke, at en raekke andre fakto-
rer kan f& vaesentlig betydning for de resulta-
ter, man fir ud af den pageldende drift, i
dette tilfelde altsd en sygehusdrift. Derfor
bliver man altid nedt til at vere skeptisk ved
den nasten indbyggede trang til at gere ting
storre, end de maske behgver at blive. Det er
ud fra det udganigspunkt, vi vil behandle for-
slaget om en sammenl@gning af Finseninsti-
tutet og rigshospitalet.

De andre dele af lovpakken indeholder
ikke helt samme politiske problematik. Rigs-
hospitalets styrelse @ndres, og det er nok en
meget tydelig konsekvens af den sygehus-
planlegning, der er foretaget i hovedstads-
omradet. Det vil vare siddan, at rigshospitalet
i vid udstreekning indgir som et led i den
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samlede sygehuskapacitet for omridet, og
derfor er det ogsd naturligt, at omradets sy-
gehuskommuner fir en indflydelse pa tilret-
teleeggelse af driften af dette hospital. Man
kan have sine tvivl — det er der jo andre ord-
forere der har givet udtryk for — om effekti-
viteten af det demokrati, som ligger i den
styreform, som er foresldet: en bestyrelse pa
17 medlemmer med halvdelen som statsre-
prazsentanter og halvdelen som sygehuskom-
munerepresentanter. Men det er, s vidt vi
kan se, det bedsie forslag, som indtil nu lig-
ger, og vi forstar og anerkender det berettige-
de onske, der er fra sygehuskommunerne i
omradet om ogsa at deltage i driften af dette
hospital.

Jeg har en enkelt mere detailagtig be-
markning til lovforslaget. Man har en perso-
nalerepraesentaiion og en reprasentation for
direktionen i forbindelse med bestyrelsesme-
derne, men man har i evrigt en fuldsteendig
ubegranset ret til i serlige tilfzelde at afholde
meder alene for de stemmeberettigede med-
lemmer af bestyrelsen. Jeg synes, at hvis en
sidan ret skal eksistere, sd ma den begrenses
til veldefinerede tilfalde. Det kan ikke vere
sddan, at bestyrelsen fuldst®ndig vafhangigt
af sagens karakter kan sige: det vil vi gerne
have. Det vil vi i hvert fald se nermere pd i
udvaigsarbejdet. ;

Overtagelsen af de fysiurgiske hospitaler i
Hornbzk og Hald - for Halds vedkommen-
de af Viborg amtskommune - er vi tilhange-
re af. Derimod mé vi sige, at de @ndrede
betalingsordninger og den @ndrede visita-
tionspraksis, som er den sidste del af lovfor-
slaget, har en sddan teknisk karakter, at vi vil
forbeholde os at veere uenige, hvis det skulle
vise sig nodvendigt efter en naermere gransk-
ning i udvalgsarbejdet. Det drejer sig om en
aftale imellem de kommunale organisationer
og staten, og man kan selvfelgelig have sine
tvivl om, hvorvidt det er muligt at endre en
sddan aftale, men forbeholdet skal alligevel
siges.

Tyrell (VS):

Nu har vi jo snart efterhdnden haft nogle
debatter om, hvordan vores sundhedsvasen
skal indrettes. Jeg tenker péd prioriteringsde-
batten inden for sundhedsvasenet i samlin-
gen 1977-78 og foresporgselsdebatten for
nylig om sygehuspolitikken. Dér har vi jo

forsegt at komme ind pd en raekke princip-
per, som vi mente burde tages i anvendelse
for sygehusplanlagningen, men alt imens
dalrer tingene jo altsd bare videre derudad
uden nogen sarlig form for planlegning,
uden at der synes at vaere nogen sarlig form
for hold over tingene, boriset fra, at der er
nogle, der sidder et eller andet sted og tilsy-
neladende far deres vilje trumfet igennem.

Allerede her i starten af mit indleg vil jeg
gerne stille ministeren en rakke spergsmaél,
som er af veaesentlig betydning, ndr man skal
behandle forslaget, som er fremlagt. Der hen-
vises i de almindelige bemarkninger til for-
skellige forhold vedrerende planlaegning af
hospitalsfunktionerne netop i hovedstadsom-
ridet. Det navnes siledes, at indenrigsmini-
steriet har godkendt en grovskitse for syge-
husudviklingen i Kebenhavn. En ultrakort
gengivelse af indholdet i grovskitsen for ho-
vedstadsomradets fremtidige sygehusbetje-
ning siger, at der skal ske noget i retning af
en 20 pcts reduktion af antallet af senge-
pladser i Kebenhavn frem til 1990. 20 pct. er
jo faktisk et stort tal, hr. minister, og det er
altsi en plan, der er godkendt af ministeren
og ligger til grund for disse lovforslag og den
administrative ordning, som lovene skal til-
vejebringe. Derfor mé det ogsd veere muligt
at fa nogle klare svar pd nogle klare sporgs-
mal. Ministeren har ikke s4 fa embedsmand
siddende nede bagest i salen, som vel kan
veere med til at belyse nogle af de problemer,
som jeg godt kunne tenke mig at fa belyst.

For det forste: hvordan kan man lave en
hospitalsplan uden forst at have lavet em
sundhedsplanlaegning? Det md da vere et
elementert spergsmal at stille til en minister,
som kommer med de forslag her. Foreligger
der en sddan sundhedsplanlegning for ho-
vedstadsomradet? N&r vi kan konstatere,
hvordan ministeren har kastet sig ud i at ac-
ceptere en sa omfattende reduktion, s& mi
man virkelig tro, at der ligger alvorlige over-
vejelser bag ved de fremlagte planer.

Der burde nedvendigvis ligge en plan for
det forebyggende arbejde, der kan ferbedre
sundhedstilstanden i befolkningen, s3 den
kommer til at svare til den planlagte redukti-
on af sundhedsveasenet. En sddan plan mi
indeholde en reekke elementer: sikring af et
sundt arbejdsmilje, sikring af et sundt bolig-
milje til en overkommelig pris, sikring af
beskaeftigelsen, s& den psykiske og fysiske
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nedbrydning stoppes, sikring mod forurening
af miljoet, sikring af trafiksikkerhed og for-
bedring af de @ldres sundhedstilstand. Flere
ting kunne nok navnes. Hvad har ministeren
af oplysninger om disse forhold for hoved-
stadsomradet? Kort sagt, hvilke fremskridt i
det forebyggende arbejde ligger der til grund
for forslaget om 20 pct.s reduktion af antallet
af sengepladser? Hvilken forventet reduktion
i den stadige overbelegning af hospitalerne i
Kebenhavn ligger der til grund for forslaget?

For VS’ vedkommende ligger det jo helt
klart sddan, at vi gerne vil veere med til at
spare i hospitalssektoren, men kun som led i
en konstateret succes for en effektiv syg-
domsforebyggelse i samfundet og bedre be-
handling og pleje i den primeere sundheds-
sektor eller sundhedstjeneste, men den on-
sker man jo dbenbart at angribe og forringe
ved forskellige spareforslag fra socialdemo-
kratiets side og i hvert fald ogséd fra nogle
borgerlige partiers side.

For det andet: hvordan er denne hospi-
talsplan si fremkommet? Er planen lagt efter
befolkningstallet og dets forventede udvik-
ling? Hvis dette er tilfeldet, hvilken betyd-
ning har levetidsfremgangen sa haft i forbin-
delse med beregningen? Det er blot et af de
problemer, som méske burde behandles. El-
ler er hospitalsplanen udarbejdet efter det
forventede behov for hospitalsindlaggelser,
og hvordan er dette tal sa fremkommet?

Hvis ikke ministeren svarer konkret pa
disse sporgsmdl, md jeg g& ud fra, at VS’
vurdering af den planlaegning, der her er lagt
frem, md vaere korrekt, at grovskitsen blev
lavet ud fra statistiske fremskrivninger af
forskellige aldersgrupper og ikke ud fra reel-
le undersogelser af sygdomsbilledet, ikke ud
fra virkninger af opvaekst- og levevilkarene i
storbyen, ikke med det formdl at skabe en
sammenh@ng imellem de forskellige grene i
sundhedssektoren. Der er mere tale om at
efterleve nogle okonomiske sparerammer
dikteret af ministeren.

Ved forespergslen om sygehuspolitik den
22. januar var jeg inde pa en kritik af mang-
lerne ved denne planlaegning. Her kunne jeg
opregne, at ikke én eneste fagforening og
ikke én eneste personalegruppe eller patient-
gruppe var blevet medinddraget i denne
planlegning, klart i strid med i hvert fald de
principper, som vi fra VS’ side forseger at
legge til grund for dette omrade. Planen er

ikke udtryk for en dekning med en alsidig
og effektiv hospitalsbehandling, hvor social-
medicin og arbejdsmedicin inddrages, og
hvor der skabes et sammenhangende system
mellem hospitalssektoren, de praktiserende
leeger og socialsektoren baseret pd forskning
i de lokale livsforhold, arbejdsmiljs, bolig-
forhold, sociale forhold, trafikforhold m. m.
Behov og kapacitet kan faktisk pa forhind
siges ikke at vare forbundne i de planer, der
ligger her.

Jeg- skal igen gore opmarksom pa, at VS
vender sig imod en unedig specialisering af
hospitalerne og gér ind for mindre sygehuse i
mindre geografiske omrader, siledes at de
kan varetage befolkningens lokale behov og
std i tet forbindelse med det forebyggende
arbejde.

Det er jo langt fra det, der ligger i dette
forslag. Der er tale om en favorisering af de
forskellige mammuthospitaler og prestigepro-
jekter i omradet. Det gelder skandalehospi-
talet i Herlev, det gaelder Hvidovre hospital,
og det gelder rigshospitalet. Det gér lige noj-
agtigt ud over de mindre hospitaler, hvor der
nedlzgges en raekke sengepladser. Planerne
ser sdledes ud: P4 Senderbro nedlagges 195
senge, pd Bernehospitalet pd Fuglebakken
107 senge, pd Sankt Josephs Hospital 305
senge, pd Kobenhavns amtssygehus, Lyngby,
65 senge, pa Finseninstitutet planlegges ned-
leggelse af 253 senge, pd Hornbak 105 senge
og pa Kysthospitalet Refsnas 148 senge.

I de lovforslag, som vi behandler, siges
det, at patientunderlaget for bl. a. rigshospi-
talet skal sikres for at sikre uddannelses- og
forskningsmuligheder. Det siger meget godt,
hvad det er for en uddannelse og forskning,
man stadig vil prioritere. Det sker ud fra en
holdning om, at det er apparatfejl i den en-
keltes organisme, der skal repareres, ikke ud
fra en maélsaetning om at finde de samfunds-
skabte arsager til sygdomsbilledet. Er der
endelig interesse for de samfundsskabte &rsa-
ger, s4 undersoges sagen ved hjelp af over-
ordnede spergeskemaer med et indhold af en
rekke generelle mulige drsager. Det kan an-
befales, at man laser P. C. Jersilds »Babels
Hus«. Den giver et udmearket indtryk af,
hvordan et stort sygehus fungerer, hvordan
vi giver muligheder for alle mulige videnska-
belige undersogelser, der trackker bort fra det
virkelige livs realiteter og pavirkninger. Des-
uden giver den et udmerket billede af, hvor-
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dan de store hospitaler giver anledning til
rationaliseringer og tempoopskruninger, der
gér hirdt ud over de ansatte. Det er ogsa
tilfeldet med de planer, der er indeholdt i
disse lovprojekter. S& vidt vi kan se, er der
f. eks. i forbindelse med Finsens overforsel til
rigshospitalet tale om reduktioner i persona-
let, som kun kan give et kraftigt foroget ar-
bejdspres for personalet, noget, der i almin-
delighed har preget hospitalssektoren i de
seneste dr og helt forstdeligt har fort til uro
pa hospitalerne.

Under udvalgsbehandlingen vil vi komme
nermere ind pd, hvilke forringelser der i
fremtiden kan forventes inden for de enkelte
sundhedsydelser som foelge af de planer, der
er indeholdt i sygehusordningen for hoved-
stadsomrédet. Ikke mindst de funktioner, der
hidtil har vaeret varetaget pd Finseninstitutet,
vil vi vise stor opmearksomhed. Selv om
overflytningen til et nybyggeri pa rigshospi-
talet endnu ikke er fremlagt i forslagsform,
er det vigtigt at arbejde med disse problemer,
nér det trods alt proklameres i bemerknin-
gerne til de lovforslag, der er lagt frem.

Men jeg tror, man ma sige, at ndr denne
debat i dag er afsluttet, vil der nok tegne sig
et flertal i salen, som vender sig imod, at
Finseninstitutet lasgges ind under rigshospita-

- lIet, og derfor forventer jeg selvfolgelig, at der
under udvalgsbehandlingen bliver mulighed
for at arbejde intenst med dette spergsmaél,
bl. a. med, hvad der sker med de enkelte
funktioner, de enkelte sundhedsydelser, som
i dag bliver ydet fra Finseninstitutets side, og
som for nogles vedkommende &benbart skal
bredes ud pa forskellige hospitaler, Jeg ten-
ker p& den behandling af hudsygdomme, der
har veret tale om, og en lang rzkke andre
aktiviteter, som finder sted p& Finseninstitu-
tet.

Vi mé ogséd kigge pd de tal, der ligger til
grund for overvejelserne om overflytning til
rigshospitalet og sammenligne — som ogsé
andre har veret inde pad — med udgifterne
ved, at man skal etablere nogle af de ting,
der fungerer pad Finseninstitutet, pd andre
hospitaler i hovedstadsomradet. De er ikke
taget med i beregningerne, men dem skal vi
have med i beregningerne i forbindelse med
udvalgsarbejdet. Jeg er overbevist om, at de
fleste her i salen vil blive overbevist, om, at
det ikke vil vaere vejen at legge Finseninsti-
tutet ind under rigshospitalet, og det ville

vaere rart, om ministeren allerede ved slut-
ningen af debatten i dag.tog konsekvensen
og &bnede op for, at der kan @ndres i det
lovforslag og de planer, der er lagt frem for
dette omrade.

Steffensen (KrF):

Planlzgning er nedvendig, men det er po-
litikerne, der skal styre planlegningen, og
ikke omvendt. Og ihvorvel det har varet
nedvendigt med planiegning ogsa for hoved-
stadsomradet, er det i hvert fald siledes, at vi
kan vere tilfredse med, at det nu er sddan, at
man ikke er kommet langere i den retning,
end at man ligesom skal tage stilling til for-
holdene en gang til.

Omkring lovpakken vil jeg sige, at det for-
ste forslag, L 126, kan vi nok have en hel del
sympati for, men s& er det ogsé sagt. De an-
dre tre lovforslag ser vi pd med megen skep-
sis af flere grunde. Rigshospitalet mener vi
det vil vere en fejlvurdering at fa gjort stor- -
re, og det ville veere helt malplaceret og ab-
solut forkert set ud fra alle synsvinkler — det
har vi hort mange ordferere tale om - at
Finseninstitutet skulle ophere. Og det samme
gaelder Hornbaek.

Kristeligt folkeparti er principielt tilhen-
ger af, at vi bevarer selvejende institutioner,
og vi er betenkelige ved statens overtagelse.
Derfor mé vi i hvert fald kreve, at de i lov-
forslaget nsvnte institutioner bevares som
selvsteendige enheder med deres egen ledelse
og eget budget. _

Kristeligt folkeparti tror ikke pd, at den
planlagte centralisering giver nogen som
helst gkonomisk gevinst. Tvaertimod ser vi jo
ofte, at centraliseringsprocesser er blevet en
dyr foranstaltning for samfundet i det lange
lob. Men bortset fra det mener kristeligt fol-
keparti, at der er mange menneskeligt vardi-
fulde aspekter ved bevarelsen af de mindre
enheder, herunder altsd ogsd sygehusene, sé
det, selv om det skulle vaere dyrere at bevare
dem, er en god ordning for samfundet at ga
ind i.

Hornbzk er et velrenommeret optrenings-
center, og bade dér og i Hald laegges der jo i
bemarkningerne til lovforslagene vagt pd at
patientbehandlingen kan ske i nert legeligt
samarbejde med et mere specialiseret syge-
husvasen. Derfor vil man gere Hornbzk til
en del af rigshospitalet efter lovforslaget, me-
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dens Hald overtages af Viborg amtskommu-
ne. Det forste er vi i forlengelse af det, jeg
for har sagt, imod, hvorimod vi mener, det
vil vaere en udmerket ting, at Hald overtages
af Viborg amtskommune.

Sundhedsstyrelsen finder, at Viborg syge-
husvaesen kan klare det fornedne lagelige
ved konsulentbistand fra Arhus, og nér dette
er tilfeldet, kan man med rimelighed sporge,
om Hornbzk si ikke ogsd kan klares pa
samme made, dvs. at Frederiksborg amt
overtager det og far legelig konsulentbistand
fra rigshospitalet.

Hvad angar rigshospitalet, ser det ud til, at
man i centraliseringens navn absolut skal
have al sagkundskab og al forskning og un-
dervisning samlet pd ét sted. Den centralise-
ring er kristeligt folkeparti imod. Det kraever
opferelse af nye bygninger, hvilket ogsd er
beskrevet, iser i bemarkningerne, og det er
endog meget store belob, man her regner
med. Det har vi ej heller rad til i den nuvee-
rende situation.

Jeg vil egentlig gerne sporge indenrigsmi-
nisteren: hvad vil det f. eks. koste at renove-
re Finseninstitutet og Hornbek i stedet for at
nedlegge dem? Finseninstitutet ma efter vor
opfattelse have en tilstreekkelig storrelse til —
der er jo over 1.000 medarbejdere — at det vil
vaere selvstendigt nok til bade at kunne ud-
nytte egne faciliteter og dyrke egen forsk-
ning. ’

Hvad angar rigshospitalets styring, ser det
jo i evrigt fornuftigt ud, men efter lovforsla-
gene bliver hospitalet, som navnt af flere
ordferere, et mammuthospital, og kristeligt
folkeparti kan ikke medvirke til, at vi gér
videre i den retning.

Vi vil naturligvis i udvalget vere med til
at finde gode og konstruktive lesninger, men
vi mener absolut ikke, at den vej, som er an-
vist ved de foreliggende lovforslag, er farbar
og rigtig fremover.

Flygaard (DR):

Pa retsforbundets vegne skal jeg sige, at vi
taget som en helhed ikke kan tilslutte os de
foreliggende lovforslag, og dermed kan vi
folge op i den razkke af ordferere, der har
gjort opmerksom pd, at skal der arbejdes
videre med disse ting, ma der i hvert fald pa
enkelte omrader foretages nogle @ndringer i

de forslag, der her foreligger fra regeringens
side.

Jeg vil gerne begynde med at knytte nogle
bemearkninger til lovforslag nr. L 129 om
rigshospitalets styrelse, fordi det jo er dér,
hele den politiske interesse ligger.

Jeg vil sige, at selvfolgelig skal man sam-

arbejde ogsd pa dette omrade, og det mener
jeg ogsd man har givet udtryk for uden for
rigshospitalets rekker. Jeg mener, det ville
vaere en udmerket ordning, hvis rigshospita-
let, Finsen og andre fandt sammen i et sam-
arbejde, men vel at marke et samarbejde pa
lige fod, hvor der var et sideordnet forhold.
- Derimod méi jeg vende mig sterkt imod,
at Finsen i realiteten skal opleses og under-
ordnes rigshospitalet. Nar vi er meget sterkt
imod det, skyldes det flere forhold. For det
forste vil jeg gerne pege p4, at vi fra retsfor-
bundets side synes, at rigshospitalet simeend
er stort nok i forvejen. Vi er da godt klar
over, at et hospital nok skal have en vis
mindstesterrelse for at kunne fungere nogen-
lunde tilfredsstillende, men der er vel ogsi
en grense for, hvor stort et hospital ber bli-
ve, og vi mener ikke, at de erfaringer, vi har
indtil nu, tilsiger, at det er enskeligt at fa et
sterre rigshospital. Der er andre ordferere,
der har veret inde pd spergsmalet om, hvad
der ville ske, hvis der kom arbejdsmessige
problemer, uro el. lign. Konsekvenserne vil
blive s& meget storre og mere uoverskuelige,
hvis man samlede alt sammen under én hat,
fremfor at man delte det ud pd en rakke
selvsteendige enheder. ,

Jeg vil ogsd gerne i denne forbindelse,
specielt for Finsens vedkommende, pege p4,
at Finseninstitutet er et nationalt klenodie,
men det kan selvfolgelig ikke i sig selv beret-
tige til, at man opretholder det, hvis det har
mistet sin reale baggrund. Det mener vi
imidlertid heller ikke at Finseninstitutet un-
der nogen omstendigheder har. Det er stadig
vek et kendt og agtet institut, ogsd uden for
landets grenser,  og derfor finder vi ikke
grund til at nedlegge Finseninstitutet.

Vi har ogsd bemarket os, at Finseninstitu-
tet ikke skal flyttes samlet, men skal deles op
pa forskellige enheder, hvoraf der er truffet
beslutning om noget, medens andet endnu
stir hen i det uvisse. Alt det taler efter vores
opfattelse for, at man klart afviser lovforslag
nr. L 129 pd det pageldende punkt. Vi vil
gerne have undersogt i udvalget, om der er
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mulighed for at f4 foretaget en renovering af
Finsen. Jeg ved ikke, hvor dyrt det vil blive,
men der er da méaske mulighed for, at det
ikke bliver en dyrere losning, og der er vel
ogsd noget, der taler for, at det pd mange
mader bliver en bedre lasning med hensyn til
miljg- og arbejdsforhold, som ogsd andre
ordferere har veret inde pa. Det er da nok
muligt, at man skal have et overordnet, sam-
let organ, men det hindrer ikke, at vi ma
fasiholde, at Finseninstitutet skal bevares
som en selvstendig enhed.

Nar jeg har knyttet disse bemeerkninger til
lovforslag nr. L 129, har jeg vel stort set taget
stilling til det, der er politisk interessant. Jeg
skal alligevel knytte nogle enkelte bemerk-
ninger til de andre lovforslag bgsa. ,

For det forste er der lovforslag nr. L 128
om Hornbzk og Hald, og der er lovforslag
nr. L 127 om Finsen.

Nu kan vi nok ikke se den store forskel
pa, om man bevarer dem som selvejende in-
stitutioner eller de far en egentlig officiel sta-
tus, hvis det er sidledes, at man faktisk beva-
rer Finseninstitutet som en selvsteendig og
sideordnet samarbejdspartner med rigshospi-
talet og flere. Men hvis det nuvaerende sy-
stem med selvejende institutioner har funge-
ret tilfredsstillende, finder vi det ikke seerlig
pékreevet, at man tager det op til revision, i
hvert fald ikke pa nuverende tidspunkt.

S& er der endelig lovforslag nr. L 126, der
drejer sig om zndring af lov om sygehusva-
senet, og hvor man specielt skal se pa aftaler
om benyitelse af lands- og landsdelsafdelin-
ger m.v. Det er nok pd mange mader et me-
get teknisk pracget forslag, som jeg ogsd ger-
ne, ligesom andre ordferere har givet udtryk
for det, vil have lov til at se n®&rmere pa i
udvalget. Men jeg synes nok, der er noget
fornuftigt i, at man nu far en egentlig beta-
lingsordning, og jeg har forstdet det sdledes,
at man i hagjere grad, end tilfeeldet har vearet
tidligere, kommer til at operere med nogle
realistiske betalingssatser de enkelte instanser
imellem. Endvidere finder jeg det ogsd i or-
den og tilfredsstillende, at man far fastlagt
visitationsordningen, sdledes at der skulle
opstd mindre tvivl med hensyn til, hvorledes
man i de enkelte tilfeelde skal forholde sig.

Til slut vil jeg gerne udtrykke onsket om,
at man finder en lgsning pa disse fire lovfor-
slag, saledes at man far uddraget det positive
af dem, og at regeringen ogsa vil vise sig for-

handlingsvillig med hensyn til at acceptere
den losning, som der tilsyneladende er et
stort flertal for her i tinget, nemlig at man
under en eller anden form fir mulighed for
at bevare Finsen.

Indenrigsministeren (Henning Rasmussen):

Jeg synes, det er meget naturligt og helt
uundgaeligt, at der er betydelig usikkerhed
og uenighed om si kampestort et problem-
kompleks som det, der her er tale om. Det
kommer ikke som en overraskelse for nogen
af os, at der er givet udtryk for de synspunk-
ter og de helt naturlige snsker om yderligere
oplysninger og kulegravning af problemaiik-
ken, som har praget mange af ordferertaler-
ne i dag. Det er helt naturligt.

Jeg vil godt indledningsvis i disse bemaerk-
ninger erindre om, at nér vi stir her i dag og
diskuterer disse ting, hanger det sammen
med, at det, der forst og fremmest har vearet
kritikken imod hovedstadsomradets hospi- -
talsvaesen, en kritik, der kulminerede for ca.
5 ar siden, var, at det var den del af landet,
hvor der ikke var en planlagning, hvor tin-
gene udviklede sig lidt for tilfeldigt, hvor
man omrédde for omrade interesserede sig for
sine egne problemer og byggede efter sine
egne behov, planlagde efter sine egne, jeg var
lige ved at sige interesser, men i alt fald efter
de behov, man kendte inden for sit eget om-
rdde, med det resultat, at man totalt set fik
en uacceptabel anvendelse af ressourcerne.
P4 det tidspunkt for fem &r siden, i 1975,
hvor det var dbenbart, at det var serinteres-
ser, der hidtil havde praeget diskussionen og
planlegningen og evet vasentlig indflydelse
pd den — jeg bruger udtrykket serinteresser i
en god mening — kom det enske frem, at nu
métte det have en ende, og det blev si
steerkt, at man for fem ar siden sagde: selv
om det er en nesten umulig opgave, sd ma
folketinget nu have en samlet plan, der brin-
ger, om man s mé sige, orden i hospitalsud-
bygningen, hospitalsplanlegningen, i syge-
husomradet. Det er ikke alene kompliceret af
den grund, at det befolkningsmaessigt og geo-
grafisk er et meget stort omrade, der admini-
strativt var og stadig veek til en vis grad er
temmelig splittet, men dertil kom den kom-
plikation, at staten havde og har sit eget sy-
gehusvesen. Det kan ikke undre nogen, at
nar man pi den baggrund skal mede med en
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samlet plan som den, der ligger her i dag, vil
der vere mange ting, som man, hvis udvik-
lingen i de forudgdende 10 eller 20 ar havde
vaeret anderledes, kunne have tenkt sig an-
derledes ogsa i dag.

Nar alt det tages i betragtning, er jeg ikke
foruroliget eller nerves over den diskussion,
der er foregdet i dag.

En anden indledende bemarkning, inden
jeg gar til nogle specialbemarkninger til de
forskellige indlag, er den, at der er jo dele af
disse lovforslag, som under alle omstendig-
heder, uanset hvad man maétte mene om an-
dre dele af dem, nedvendigvis md gennemfo-
res. Der mé tages stilling til den juridiske
status for Hald og for Hornbzk, der ma
tages stilling til betalingsordningerne, og der
mi ogsd tages stilling til den styrelseslov,
som er foresldet for rigshospitalet. Jeg siger
det ikke for at antyde en opsplitning i for-
bindelse med den kommende behandling.
Jeg siger det som en indledende bemarkning
for at erindre om, at der er nogle ting, folke-
tinget ikke kan komme uden om at tage stil-
ling til, simpelt hen fordi der skal en politisk
beslutning til. Det gelder naturligvis iser for
hospitalerne i Hald og Hornbak. Det kan
ikke gd videre, som det gir i gjeblikket.
Medlemmerne har givetvis bemerket, at lov-
givningen pd de to punkter ma have tilbage-
virkende kraft, fordi de to institutioner ingen
officiel status har fra den 1. januar 1980. Her
er altsd godt nok tale om et problemkom-
pleks, hvor man kan valge anderledes pa et
og andet punkt, end der er foresliet, men der
er ogsé tale om et problemkompleks, der in-
deholder nogle bundne opgaver, bundne pa
den made, at der nu skal tages stilling til,
hvordan man kan forestille sig at vasentlige
dele af problemkomplekset her skal loses.
Jeg siger ikke noget nyt for ordfererne og for
medlemmerne i tinget ved det, jeg her siger,
men jeg vil bare godt benytte lejligheden til
at erindre om det.

Det, der er foresliet her, er det, som de
organisationer, institutioner, kommuner,
amtskommuner, hovedstadsradet og de andre
myndigheder, der har et vasentligt ansvar
for sygehusudviklingen og sygehusplanleg-
ningen i hovedstadsomradet, er naet frem til
efter 5 ars intensivt planlaegningsarbejde. Det
er derfor et totalresultat, som man efter min
bedste overbevisning skal vere meget varsom
med at feje til side eller ®ndre ganske va-
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sentligt pa. Jeg vil ogsd godt advare imod, at
man af veneration eller ud fra meget princi-
pielle synspunkter, som ikke rigtig kan holde,
nir man gir ned i realiteterne og diskuterer
de legefaglige, de effektivitetsmaessige og de
okonomiske problemer, viger for dem. Jeg
siger det bl. a. med henblik pd de bemark-
ninger, der er faldet omkring hospitalet i
Hornbak, ikke for at gere det til et serlig
stort problem, men jeg navner det som et
eksempel.

Jeg vil godt henvise til, hvad der star i be-
merkningerne pa side 5, refereret fra sty-
ringsgruppens indstilling netop vedrerende
hospitalet i Hornbak. Der star, at man ud
over anlaegs- og driftsudgiftsmassige hensyn
har lagt veegt pad de overvejelser, der er inde-
holdt i redegerelsen om behandlingen af de
serlige patientgrupper, der her er tale om.
Det fremgar, at den optimale behandling
krever et meget differentieret pleje- og be-
handlingstilbud, og at der specielt vil vere et
meget omfattende behov for et nert samar-
bejde med en lang raekke legelige specialer.
Ved en overflytning af funktionerne til rigs-
hospitalet vil mulighederne for at kunne ime-
dekomme disse s@rlige krav til behanding og
pleje veere langt bedre end ved en forbliven i
Hornbak, og de behandlingsmessige over-
vejelser ma derfor klart pege pd en overflyt-
ning som det bedste alternativ.

Jeg har ikke hermed sagt et eneste nedsaet-
tende ord om den virksomhed, der udeves i
Hornbek. Den er fortrinlig pa det givne
grundlag, men ndr man skal vurdere, om
man skal udbygge og modernisere pd stedet
eller nybygge et andet sted — og det er den
sitvation, der foreligger, ikke pa det meget
akutte, men pad det lidt lengere sigt — s& er
styringsgruppen for sit vedkommende endt
med at foresld, at man i stedet for at udbyg-
ge og modernisere pa stedet over en arrakke
investerer pengene i et nybyggeri et andet
sted, nemlig dér, hvor man har den direkte
kontakt med de specialer, som hospitalet i
kraft af sine serlige behandlingsopgaver har
sd forferdelig meget brug for. Der er derfor
tale om en anden situation end den, der fore-
ligger for Halds vedkommende. For Halds
vedkommende ligger det sddan, at der ikke
pa samme méde som i Hornbak er tale om
et betydeligt udbygnings- og moderniserings-
behov, og der er derfor ikke det samme valg
mellem at investere betydelige summer pi
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det halvlange sigt og, skal vi sige lidt korte
sigt, som tilfaeldet er i Hornbzxk. Der er deri-
mod tale om at tage stilling til, om institutio-
nen skal blive liggende eller ikke skal blive
liggende, og den skal naturligvis blive liggen-
de, da den er uundverlig.

Jeg betragter derfor det forhold, at der er
en forskellig indstilling til, hvordan man skal
forholde sig over for de to pa mange punkter
helt ensartede hospitaler, som et udtryk for,
at man vurderer den gjeblikkelige situation
eller situationen inden for de narmest kom-
mende ir om investeringer de to steder som
vasentligt forskellig, og det er det, der forer
til forskellige resultater med hensyn til forbli-
ven eller flytning. ’

Jeg har bemarket mig, at der har vaeret
meget fi — hvad skal jeg sige? — negative be-
merkninger om den del af forslaget, der dre-
jer sig om at overflytte institutionen i Hald
til Viborg amtskommune, og jeg synes, det er
meget tilfredsstillende at konstatere, at den
del af lovforsiaget er der almindelig og pen
opbakning bag ved. Den er heller ikke serlig
kompliceret. Det vil det nok vere i forbin-
delse med idriftsetningen under de nye for-
hold, men det er ikke specielle problemer.
Det er rent konkrete, ganske almindelige
overflytningsproblemer, der her er tale om,
og ogsd igangsatningsproblemer for den nye
betalingsordning, der jo bl. a. kommer til at
galde forholdene pa institutionen i Hald.

Jeg har ogsa bemaerket mig, at der ikke er
faldet ret mange negative bemerkninger —
hvis man vil tilgive mig udtrykket, det er ik-
ke ment si hardt, som det méaske kunne lyde
— om den foresldede betalingsordning. Det er
blevet sagt om den, at den er teknisk sver at
gennemskue, og det skal jeg give ret i. Jeg
skal ikke forsege her i dag at give en forenk-
let fremstilling af den. Jeg kan bare nejes
med at sige, at den skulle give virkelig gode
muligheder for over en overgangsperiode pa
4 ar at have erstattet den nuvarende noget
tilfeldigt virkende betalingsordning. Det bli-
ver en betalingsordning, der i princippet lige-
stiller amtskommunerne og dermed de for-
skellige dele af landet med hensyn til, i hvil-
ket omfang man kan fi mere eller mindre
gratis ydelser af statskassen til sine patienter.
Det er derfor — i modsetning til, hvad mange
maske umiddelbart synes at kunne se — en
retferdighedshandling over for de dele af
landet, hvor man ikke har helt den samme

adgang til de mere eller mindre gratis senge,
som staten har stillet til radighed pé forskel-
lig méade, ikke har haft helt den samme mu-
lighed, som man har haft det i andre dele af
landet.

Nar det er nedvendigt med en overgangs-
periode pa fire ar, s3 haenger det sammen
med, som en af ordfererne var inde pi - jeg

“tror, det var fru Birthe Nielsen — at det vil

give nogle byrdefordelingsproblemer. Det er
klart, at ndr man far en ordning, der er mere
jevnt virkende, i stedet for én, der er skaevt
virkende, sa sker der en omlagning af byrde-
fordelingen, men det er en omlegning, som
efter min mening er en retferdighedshand-
ling over for dem, der hidtil har faet en lidt
for darlig, en lidt for lille, andel af visse
statsmidler. Det bringer orden i det system,
og det er jeg temmelig overbevist om at man
vil kunne fd bekraftet ved udvalgsbehandlin-
gen. : )

Hr. Tyroll gjorde nogle bemarkninger om
— hvad skal man sige? — det store spektrum,
Jeg har dannet mig det indtryk, at man skal
vaenne sig til hr. Tyrolls form, den med, at
det dalrer bare derudad uden plan, at vi helt
abenbart foretraekker apparatvejen, og at
man som forudsztning for at tage stilling til
en konkret losning for nogle hajt specialise-
rede lands- og landsdelsafdelingers vedkom-
mende egnsker, at der skal gives en ultrakort
redegorelse for hele byplan-, trafik-, milje-
og livskvalitetsplanleegningen i hovedstads-
omréidet ved en ferstebehandling her i salen.

Jeg afstar fuldsteendig fra det, og jeg tror
egentlig ogsd, at jeg under udvalgsarbejdet
vil afstd fra at ga ind i s& vidtstrakt en rede-
gorelse som den, hr. Tyroll mener er en for-
udsetning for, at man kvalificeret kan tage
stilling til de foreliggende forslag. Jeg vil der-
imod meget gerne redegere for, pd hvilket
prognosegrundlag man er kommet til de re-
sultater, der er tale om her. De meget vidt-
strakte og nesten uendelige beskrivelser, som
abenbart skulle vere en forudsetning for, at
man kan tage stilling til disse ting, kan jeg
ikke rigtig se jeg har nogen mulighed for at
give — hvad skal vi sige? — en kvalificeret
redegarelse for.

Hr. Thorndahl mente, at der kunne veare
tale om ekspropriation, hvis man overflyttede
Finseninstitutet til staten uden erstatning. Jeg
skal heller ikke ved denne lejlighed, ved en
forstebehandling, indlade mig pi en lang
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diskussion om den side af sagen, bare nejes
med at sige til hr. Thorndahl, at det kan der
efter min bedste mening, som landet ligger,
slet ikke vere tale om. Vi er ikke i en eks-
propriationssituation.

Der er gjort enkelte andre bemarkninger,
jeg godt meget kort vil kommentere. Hr.
Svend Erik Hovmand sagde pa venstres veg-
ne, at man ikke ved at tage helt eller delvis
stilling i positiv retning til disse forslag for-
uddiskonterer noget som helst med hensyn til
partiets stilling til hovedstadsomradets frem-
tidige struktur. Det har jeg noteret mig.

Der var et enkelt spergsmadl, hr. Svend
Erik Hovmand stillede i forbindelse med be-
talingsordningen. Den tror jeg jeg vil vente
med at gore rede for til udvalgsarbejdet, men
jeg har omhyggeligt noteret mig de bemerk-
ninger, hr. Svend Erik Hovmand gjorde, og
den betenkelighed, han pa en rekke punkter
gav udtryk for, over for den del af lovforsla-
gene, jeg iser har med at gore.

Jeg kunne have lyst til i en afsluttende
bemarkning at erklere mig meget enig med
fru Karen Thurse Hansen i de indledende
bemearkninger, der gik ud pd, at der iser i
hovedstadsomrddet i allerhgjeste grad er
brug for planlegning. Det har alle ordferere
nesten uden undtagelse sagt pa et passende
og rigtigt tidspunkt i deres indlaeg, og derfor
har jeg, nogle vil méske kalde det en tyrker-
tro, jeg vil hellere kalde det en temmelig vel-
begrundet overbevisning, om, at ogsd denne
uhyre vanskelige sag vil finde en ganske ri-
melig losning under det udvalgsarbejde og
den efterfolgende behandling i folketinget,
der skal finde sted.

Undervisningsministeren (Dorte Bennedsen):

Hr. Svend Erik Hovmand indledte sit ind-
leeg her i dag med at tage et stort forbehold
over for pakken og dens indhold, og bagefter
sagde hr. Svend Erik Hovmand, at den i for-
slagene omtalte grovskitse jo var godkendt af
den tidligere indenrigsminister, der som be-
kendt kom fra hr. Svend Erik Hovmands
folketingsgruppe. Som begrundelse for at
tage et stort forbehold fremferte hr. Svend
Erik Hovmand bl. a., at ikke alle, ikke til-
streekkelig mange grupper, var blevet spurgt i
denne sag.

Nu har jeg liggende nede pa mit bord en
liste over i hvert fald 40 grupper, der faktisk

er blevet spurgt. Jeg skal ikke tage stilling til,
om det er alle, eller om det er tilstreekkeligt,
men jeg kan i hvert fald sige, at der er én
gruppe, der er blevet spurgt, og det er ven-
stres gruppe, al den stund disse fire lovfor-
slag ikke siger et ord mere, end den styrings-
gruppe, den forrige regering i, var det april
eller var det maj 1979, og som dog havde syv
venstremedlemmer, har taget enstemmigt stil-
ling til og godkendt. Disse forslag, der ligger
pé bordet her, er en udmentning af den sty-
ringsgrupperapport, som den davarende re-
gering enstemmigt godkendte, og som hr.
Svend Erik Hovmands kollega hr. Enggaard
og jeg var talsmaend for over for den evrige
regering. Derfor m& det undre, at det kan
blive til s& store forbehold, som der blev gi-
vet udtryk for.

Endvidere sagde hr. Svend Erik Hov-
mand, at der ikke var belag for at igangsatte
et byggeprojekt i milliardsterrelse. Jeg ved
ikke, om hr. Svend Erik Hovmand har be-
mearket det, men her er faktisk kun 4 forslag,
der er ikke 5 forslag — der er nemlig ikke
noget anlegsforslag, det drejer sig ikke om
en anlegslov. Disse 4 forslag drejer sig om
lesning af en rakke problemer, som skal le-
ses uanset den fysiske placering af de pagal-
dende institutioner, om det bliver en samlet
lesning pa Tagensvej, om det bliver en fort-
sat forbliven pa Strandboulevarden og i
Hornbzk. Det er helt andre problemer, der
skal lases, og som i alle tilfeelde skal loses.

Endelig pegede hr. Svend Erik Hovmand
pa spergsméilet om visitationen, og hvis jeg
forstod ham ret, s& var han bekymret for, at
den visitationsordning, der var tale om, be-
ted forst en indleggelse pd et lokalsygehus
og derefter pa rigshospitalet. Siledes forhol-
der det sig ikke. Den omtalte visitation er
selvfolgelig, om jeg sd ma sige, en papirvisi-
tation. Man behgver ikke, om jeg s ma sige,
fysisk bringe patienten ind. Der bliver tale
om administrativ visitation i langt de fleste
tilfeelde. Hvor der er tale om akut indlaggel-
se, vil den forega direkte til rigshospitalet.

Hr. Svend Erik Hovmand afsluttede sine
betragtninger med at udirykke sympati for
betalingsordningen. Det noterer jeg mig na-
turligvis med tilfredshed, men sa bliver jeg
altsd nedt til at gere opmeerksom péd, at for-
slaget om rigshospitalets styrelse netop er en
forudsetning for, at betalingsordningen kan
fores ud i livet, fordi det er kommunernes og



6183

11/3 80: 1. beh. af f. t. . vedr. sygehusvasenet m. m.

6184

[Undervisningsministeren]

amtskommunernes forudsetning for at gi
ind pa betalingsordningen, at de ogsd far
indflydelse pa rigshospitaléts styrelse.

Hele fru Karen Thurge Hansens indleg
skal jeg ikke gd ind p4, kun hafte mig ved et
enkelt punkt, hvor fru Karen Thuree Hansen
omtalte et personale pa 9.000, hvis man lag-
de disse 3 institutioner sammen. Jeg ma ind-
remme, at jeg holdt lidt fast i armlenet for
ikke at falde ned af stolen, for det var et me-
get stort tal, som ikke svarer til virkelighe-
den. Jeg kan sige, at der pa de 3 institutio-
ner: rigshospitalet, Hornbzk og Finseninsti-
tutet, er omkring 7.000 ansatte i dag, og da
det er tanken, at en del af Finseninstitutet
med patienter og personale skal overgd til
Herlev, vil der altsa blive tale om et antal
ansatte, som i hvert fald ligger under de
7.000, som man har ansat i dag.

Hr. Thorndahl omtalte disse lovforslag
som meget udgiftkreevende. Dertil er vel kun
at sige, at hr. Thorndahl ejensynlig ikke har
opdaget, at anlegsloven ikke er fremsat. Her
er kun tale om en administrativ sammenlag-
ning, der ikke har sterre ekonomiske konse-
kvenser, bortset fra nogle ganske fa stillinger
— jeg tror, antallet er 5 — til styrkelse af admi-
nistrationen.

Fru Birthe Nielsen spurgte i forbindelse
med lovforslaget om rigshospitalets styrelse
om personalereprasentationen, og hun kun-
ne ikke se, hvor der stod noget om det. Jeg
kan henvise til, at der star i lovforslagets § 4,
at bl. a. dircktionen og reprasentanter for
personalet deltager i bestyrelsens meder uden
stemmeret.

Hr. Drebye udtrykte skepsis, betenkelig-
hed, ved forslaget om Finseninstitutets admi-
nistrative overfersel til rigshospitalet og er-
klerede, at der skulle i hvert fald gode og
solide argumenter til at @ndre denne hold-
ning. Jeg er si optimistisk at tro, at nér vi
har faet droftet dette grundigt igennem under
udvalgsarbejdet, s& vil hr. Drebye erkende,
at de bade gode og solide argumenter faktisk
er til stede.

Jeg er meget enig i hr. Drabyes betragt-
ninger om, at det nok ikke er alle patienter,
der i enhver situation foretreekker det lille,
miljovenlige hospital. Vi skal jo ikke glem-
me, at det her for cancerbehandlingens ved-
kommende drejer sig om et hajt specialiseret
speciale, hvor de bedste behandlingsmessige
forudsatninger vel teller nok s meget som

de miljgmessige. Vi ved ogsd, hvis vi ser os
omkring i lande omkring os, som vi normalt
sammenligner os med pa det hospitalsmassi-
ge omrade, at man bygger netop i disse ar
det, man kalder onkologiske centre, altsd
cancercentre, men tet inkorporeret i heijt
specialiserede sygehuse, sa disse onkologiske
centre har mulighed for at traekke pa det spe-

" cialiserede sygehus’ specialer. Der er just

kommet en betenkning fra sundhedsstyrelsen
om onkologiske centre i Danmark, som byg-
ger pa eller giver udtryk for samme filosofi.

Hr. Drabye gav ogsd udtryk for, at det
var naturligt med kommunal indflydelse pa
rigshospitalets styrelse, og det kan jeg da helt
tilslutte mig.

Endelig havde hr. Drzbye en enkelt be-
markning om, at det s ud, som om der var
ubegrenset ret for rigshospitalets bestyrelse
til at afholde moder alene. Det har absolut
ikke veaeret tanken. Der stir ogsd i § 4 »i seer-
lige tilfeelde«, og det er ikke nogen tilfeeldig-
hed, at ordet »saerlige« er med dér. Men o.k.,
jeg er da villig til at se pa i udvalget, om vi
kan preacisere det lidt mere. Jeg tror blot, det
kan veere en nyttig, men i hej grad undtagel-
sesmassig bestemmelse at have stdende i lo-
ven.

Hr. Steffensen gav udtryk for, at han var
imod centralisering, imod byggeriet. Det var
den samme misforstaelse som hos flere af de
andre ordferere. Her er ikke tale om noget
byggeri.

Hr. Steffensen spurgte videre, hvad prisen
péd renovering af Hornbak og Finseninstitu-
tet ville vaere. Derom kan jeg oplyse, at hvis
man skulle renovere Hornbzk og Finsenin-
stitutet, s& ville anlagsudgifterne vare af
stort set samme storrelsesorden som ved et
nybyggeri, men nar vi snakker ekonomi, s
vil der vere den vasentlige forskel, at drifts-
udgifterne vil vaere ca. 70 mill. kr. sterre om
dret ved at renovere henholdsvis pa Strand-
boulevarden og i Hornbzek fremfor at place-
re det samlet ved nybyggeri. Men som sagt er
der ikke tale om nybyggeri i forbindelse med
buketten, som ligger her. '

Hr. Flygaard havde en rekke bemarknin-
ger om lovforslag nr. L 129. Han sagde, at
selvfolgelig var det godt med samarbejde,
men det skulle veere et samarbejde, hvor rigs-
hospitalet og Finseninstitutet var sideordne-
de. Jeg fik den tanke, mens jeg sad og herte
pé hr. Flygaards bemarkninger, at disse nok
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ikke i virkeligheden angik lovforslag nr. L
129, men derimod lovforslag nr. L 127, for
sagen er jo den, at lovforslag nr. L 129 ikke
drejer sig om at overtage Finseninstitutet,
men om at etablere en ordning, som giver
brugerkommunerne den indflydelse pa rigs-
hospitalets styrelse, der som bekendt er en
foruds@tning for betalingsordningen. Da hr.
Flygaard selv sluttede af med at sige, at beta-
lingsordningen forekom ham fornuftig, sa
kan jeg kun sige, at forudsaztningen for den
er altsd, at brugergrupperne fir den indfly-
delse, som vi har lagt frem her med forslaget
om rigshospitalets styrelse.

Jeg vil til slut sige, at det forekommer mig,
at den debat og de indleg, der har veret i
dag, viser, at der nok vil vere brug for et
meget grundigt udvalgsarbejde. Der har helt
gjensynligt vaeret mange misforstielser, og
det er der for s& vidt ikke noget mearkvaer-
digt i, det er et stort lovkompleks, der inde-
berer en kompliceret stillingtagen. Jeg er
ligesom indenrigsministeren af den opfattel-
se, at hvis vi i ro og stilferdighed far lejlig-
hed til at drefte disse ting igennem i udval-
get, sd vil det vise sig, at vi kan fi ryddet en
lang raekke af misforstielserne bort, og det
vil sige, at der kan optrede en veasentlig
storre enighed omkring en rakke af elemen-
terne i forslagene, end der kom til udtryk her
ved forstebehandlingen.

Thorndahl (FP):

Jeg vil gerne sige til indenrigsministeren,
at den prioritering, som mit partis folketings-
gruppe har anlagt, er, at der er rimelighed i
betalings- og visitationsforslaget, altsa lovfor-
slag nr. L 126, og med hensyn til de to fysi-
urgiske hospitaler kunne der vere en rimelig
begrundelse for at inddrage Hornbzk under
rigshospitalet som foresldet. Det er ogsd den
indledende konklusion, som indenrigsmini-
steren drog, og det vil jeg selvfoigelig sige
tak for. ‘

Ma jeg sa sige om det, skal vi sige méske
noget teoretiske spergsmil om ekspropriati-
on, at det er fastsldet i bemaerkningerne, og
sddan ma det juridisk ligge, at Finseninstitu-
tet er selvejende, og s& mi man modsat-
ningsvis kunne sige, at det ikke er offentligt.
Hensigten med lovforslaget om Finseninstitu-
tet er bl. a. at gere Finseninstitutet offentligt,
hvad det altsd ikke er, og det forekommer

mig, at det kun kan ske ved et ekspropriativt
indgreb. S4 kan man diskutere erstatningens
storrelse, men en ejendomsoverdragelse fra
noget selvejende, fra noget ikke-offentligt, til
noget offentligt ma ligesom vere baseret pa
enten en frivillig aftale eller, hvis man ikke
vil det, pa ekspropriation. Vi kan selvfolgelig
ikke vide i detaljer, hvordan man ser pa det
pé Finseninstitutet, men jeg vil da mene, det
er en rimelig udgangsvurdering, at der ma
vaere tale om en @ndring af ejendomsforhol-
det fra en selvejende institution til offentlig
ejendom.

Jeg er lidt ked af — det er en bemeerkning
til undervisningsministeren — at undervis-
ningsministeren kom ind p& forholdet om-
kring den tidligere SV-regerings tiltreedelse af
styringsgruppens forslag. Det er vi andre li-
gesom gdet lidt nensomt omkring, si det
havde varet rart, hvis undervisningsministe-
ren ogsa havde taget dette venlige hensyn.

Undervisningsministeren gjorde en be-
merkning til mine betragtninger omkring det
gkonomiske, hvor undervisningsministeren
sagde, at det, der er tale om umiddelbart,
kun er en administrativ sammenizegning, og
at mine vurderinger af omkostningerne ved
det ikke var relevante, sidan som lovforsia-
get i hvert fald formelt ligger nu.

Dertil vil jeg godt sige, at det, jeg er blevet
opma&rksom pi igennem de 3 ar, jeg har va-
ret herinde, er, at den socialdemokratiske
regering traditionelt er kortsynet, men jeg var
nu alligevel ikke klar over, at den var det i
sd udpreget grad. Det er da rigtigt, at de
okonomiske konsekvenser ikke direkte vil
blive udlest ved gennemforeisen af dette lov-
forslag, men det fremgir meget tydeligt af de
bemarkninger, der ledsager det, at de ekono-
miske konsekvenser selvfolgelig er et meget
vaesentligt element, ogsé for folketingets stil-
lingtagen til dem. Lovforslagene har i virke-
ligheden ikke nogen vesentlig mening, hvis
ikke man foretager de investeringer, der er
forudsatningen for det hele, hvilket ogsa
indgir som en meget central ting i bemerk-
ningerne. Og har man sagt A, ma man som
regel ogsa sige B.

Nu talte indenrigsministeren, da han star-
tede sin besvarelse heroppe, meget om be-
grundelsen for disse ting, nemlig den mang-
lende sygehusplanlaegning, specielt i hoved-
stadsomrédet, og at al vaesentlig planlaegning
har et vasentligt skonomisk element, og si
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forer undervisningsministeren sig sandelig
frem her, som om hun overhovedet ikke har
hert, eller i hvert fald ikke forstaet, det, in-
denrigsministeren bemarkede. Men det siger
maske mere om regeringens interne kommu-
nikationsproblemer. P4 den baggrund vil jeg
da gerne fastholde de eskonomiske betragt-
ninger, jeg gjorde geldende i mit oprindelige
indleg.

Drzbye (RV):

Min bemerkning kommer i naturlig fort-
seettelse af hr. Thorndahls, for vi har selvfal-
gelig bemarket, at det 5. lovforslag, anlegs-
loven vedrerende rigshospitalets grund ved
Tagensvej, ikke er her, og vi har ogsd péa-
skennet, at det ikke er med i pakken, for de
gkonomiske problemer er nok af en sddan
karakter, at det ikke ville veere rigtigt.

P4 den anden side er situationen jo den,
som indenrigsministeren navnte det i sine
svarbemarkninger, og som jeg ogsd gjorde
opmerksom pa i mit farste indlag, at en del
af problemet med hovedstadsomradets syge-
husplanleegning nok er, at man sidder med
en vis frygt for, at der er foretaget en overin-
vestering, og at det derfor er et problem, som
ma dyrkes nermere, at regeringen er af den
opfattelse — det fremgar jo meget tydeligt af
bemerkningerne til indtil flere af lovforsla-
gene — at det vil vere nedvendigt med denne
fysiske udbygning.

Vi vil i hvert fald under det kommende
udvalgsarbejde fa skabt klarhed over, hvad
for en udbygning der efter regeringens opfat-
telse skennes at vere behov for, hvordan den
skal fordeles, hvor den skal placeres, altsa
hvilke samlede fysiske, ekonomiske konse-
kvenser der ligger i statens overtagelse af
Finseninstitutet og i en eventuel sammenlag-
ning med rigshospitalet. Det mener vi ikke er
klaret med de foreliggende bemaerkninger
eller de svar, vi har fiet ved behandlingen
her i dag.

Indenrigsministeren (Henning Rasmussen):

Det skal kun vere en kort bemerkning til
hr. Thorndahl, der stadig vaek setter sporgs-
mélstegn ved dette ekspropriationsproblem.

Som forholdene ligger, sagde jeg i mit tid-
ligere indleeg, er der ikke tale om en ekspro-
priationssituation, allerede af den grund, vil
jeg godt fgje til nu, at Finseninstitutets ledel-

se er indforstdet med, at det overgér til sta-
ten.

Men jeg vil godt sige, for at ikke ledelsen
af Finseninstitutet skal fele sig for staerkt
belastet af den bemerkning, at selv om der
ikke havde foreligget en sddan situation, s&
havde der heller ikke varet tale om en eks-
propriationssituation. Der er jo ikke tale om
en ejendomsret, som ledelsen pa Finseninsti-
tutet har til nogle vardier, som bliver taget
fra ledelsen af Finseninstitutet. Der er ikke .
tale om en privat ejendomsret af samme ka-
rakter som det, man taenker pé i grundlovens
§ 73. Der er tale om en situation, der ligger
teet op ad den, som folketinget har taget stil-
ling til her for ganske nylig med statens over-
tagelse af private seminarier, private .skoler
af forskellig art, som har vearet drevet til 100
pct. for statens penge og pa statens vilkdr.
Der er derfor ikke tale om nogen ekspropri-
ationssituation, heller ikke hvis ledelsen af
Finseninstitutet havde veret imod en sddan
overgang til staten.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning
Lovforslagenes overgang til anden be-
handling
vedtoges uden afstemning.

Anden nzstformand (Ninn-Hansen):

Jeg foreslar, at lovforslagene henvises til
kommunaludvalget. Hvis ingen gor indsigelse
mod dette forslag, betragter jeg det som ved-
taget. (Ophold). Det er vedtaget.

Meddelelser fra formanden:

Anden nzstformand (Ninn-Hansen):
Der er ikke mere pa dagsordenen.

Der er foretaget a@ndringer i felgende ud-
valg:

Det politisk-okonomiske udvalg (29/2 80):

Udtrzeder: Ove Jensen
Nyt medl.: Askjar Jorgensen

Skatte- og afgiftsudvalget (29/2 80):
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[Anden neestformand]

Udtrader: Dohrmann
Ny stedf.: Knud Lind

Skatte- og afgiftsudvalget (29/2 80):

Udtrader: Knud Lind
Ny stedf.: Dohrmann

Landbrugs- og fiskeriudvalget (4/3 80):

Udtraeder: Birte Skot-Hansen
Nyt medl.: Niels Anker Kofoed

Markedsudvalget (4/3 80):

Udtraeder: Birte Skot-Hansen
Ny stedf: Niels Anker Kofoed

Uddannelsesudvalget (4/3 80):

Udtraeder: Birte Skot-Hansen
Nyt medl.: Bertel Haarder

Socialudvalget (4/3 80):

Udtrader: Birte Skot-Hansen
Nyt medl.: Bertel Haarder

Det politisk-okonomiske udvalg (5/3 80):

Udtrader: Askjer Jorgensen
Nyt medl.: Ove Jensen

Det politisk-okonomiske udvalg (7/3 80):

Udtreeder: Henning Jensen
Nyt medl.: Heinesen

Markedsudvalget (7/3 80):

Udtraeder: Niels Andersen
Nyt medl.: Heinesen

Nordisk Rad (7/3 80):

Udtrader: J. K. Hansen
Nyt medl.: Egon Jensen
Udtrader: Heinesen

Ny stedf.: J. K. Hansen

Nordisk Rad (10/3 80):
Udtrader: Annelise Gotfredsen

Nyt medl.: Poul Schliiter

Uddannelsesudvalget (11/3 80):

Udtrader: Alfred Hansen
Nyt medl.: Flygaard

Markedsudvalget (11/3 80):

Udtreder: Ib Christensen
Nyt medl.: Alfred Hansen

Det energipolitiske udvalg (11/3 80):

Udtrader: Erik Holst
Nyt medl.: Westh

Markedsudvalget (11/3 80):

Udtraeder: Erik Holst
Nyt medl.: Ole Espersen
Udtreder: Ole Espersen
Ny stedf.: Eggert Petersen

Miljo- og planleegningsudvalget (11/3 80):
Udtraeder: Erik Holst
Nyt medl.: Eggert Petersen

Udenrigspolitisk ncevn (11/3 80):
Udtrader: Erik Holst

Nyt medl.: Kelm-Hansen
Udtreder: Kelm-Hansen

Ny stedf.: Eggert Petersen

Udvalget angdende videnskabelig forskning
(11/3 80):

Udtrader: Erik Holst
Nyt medl.: Ole Espersen

Folketingets naste mede afholdes i mor-
gen, onsdag den 12. marts 1980, kl. 13.00.

Angdende dagsordenen skal jeg henvise til
den i salen opsldede dagsorden.

Madet hevet kl. 18.54



