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faktisk betyder lidt sgede udgifter pa ungdoms-
boligomradet. Disse ting klarer vi af.

Derneest var der ogsé fra hr. John Vinther en
tilkendegivelse af et enske om en teknisk gen-
nemgang. Jeg vil sige — naturligvis, selvfelgelig
—at med et s& stort og kompliceret veerk er det
Klart, at der skal der veere en teknisk gennem-
gang, siledes at man ved, hvor svagheden kan
ligge ud fra de synspunkter, man har. P4 den
méde kunne man mdske ogsd f& en hurtigere
behandling. Jeg siger ikke for hurtig, jeg siger
hurtigere, for det betyder ogsd, at vi kan gere
det feerdigt, s& vi kan give besked ud. til de' .
enkelte boligselskaber vedrerende deres ved-.
teegter og de evrige ting desangdende.

Endelig vil jeg gerne sige til fru Kirsten Jacob-
sen, at jeg var meget glad for, at fru Kirsten
Jacobsen fandt, der var fornuftige ting i forslaget
her, for det er der jo faktisk ogsd. Det er nogle af
de ting, jeg er glad for, at fru Kirsten Jacobsen
fik sagt allerede i indledningen. Sé er der selv-
folgelig andre ting, som hun ikke er helt tilfreds
med, men alligevel — man kan. se, at der sker
nogle ting, ogsd ndr det drejer sig f.eks. om n@g—
letal og forretmngsfrarere

Der ved vi pa baggrund af lovforslaget om
accessorisk virksomhed. Dér har vi nedsat et
udvalg med Kommunernes Landsforening,
Boligselskabernes Landsforening og os for hur-
tigt at finde frem til nogle negletal, s man lidt
bedre kan sammenligne. S ogs& det instrument
skal selvfelgelig pa plads.

Men det, som jeg vil sige sidst til fru Kirsten
Jacobsen, er om spergsmalet om bemyndigelse.
Jeg tror, fru Kirsten Jacobsen vil have stor for-
stelse for, at ikke alle sager skal p& mit bord.
Jeg ma vel godt give dem til nogle andre, der
maske er mere juridisk kompetente til at se pa
sagerne, men det betyder jo ikke, at sagerne ikke
lander pd mit bord. Det kender vi flere eksemp-
ler pa, sa det tror jeg godt, jeg kan forsikre fru
Kirsten Jacobsen om. Jeg har den vane, at nér
der er nogle ting, der bliver rejst af enten den
ene eller den anden art ~ det kan veere fra fru
Kirsten Jacobsens side — s& tager vi fat pa pro-
blemerne, s& far vi lest dem, ikke altid til fru
Kirsten Jacobsens tilfredshed, men de bliver lost
til ministerens hlfredshed og det er jo vaesent-
ligt.

Og sa vil jeg gerne sige, at vi bygger ikke ale-
neibeton, vi bygger faktisk ogsa i mursten, og
skulle jeg have et @nske som boligminister, s&
ville jeg veere den boligminister, der fik murste-
nen tilbage i dansk byggeri.

(Kort bemeerkning).

Keld Albrechtsen (EL):

Jeg vil gerne sige tak til ministeren for svaret p&
et par spergsmal, som jeg stillede, bl.a. for
bekreaeftelsen af, at det tilsagn, som ministeren
gav for jul i forbindelse med aldreboligloven,
fortsat stdr ved magt. Jeg opfatter det, der blev
sagt, som et tilsagn om, at vi skal ind og analy-
sere dette problem med rammebelobet, som
bl.a. Boligselskabernes Landsforening i s& kraf-
tige vendinger har omtalt i bladet Boligen.

54 jeg vil blot her sige, at jeg synes, at vi p&
den baggrund har etableret et fornuftigt
udgangspunkt for dreftelserne omkring gen-
nemferelsen af dette lovforslag.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning

Lovforslagets overgang til anden behandling
vedtoges uden afstemning,.

Forste nastformand (Ivar Hansen):

Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til Boligud-
valget. Hvis ingen ger indsigelse mod dette for-
slag, betragter jeg det som vedtaget. (Ophold).
Det er vedtaget.

Den neeste sag pa dagsordenen var:

3) Forste behandling af lovforslag nr. L 177:
Forslag til lov om tandplejere.

Af sundhedsministeren (Yvonne Herlev Ander-
sen).

(Fremsat 17/1 96).

Lovforslaget sattes til forhandling.

'Forhandling

Kim Nghr Skibsted (S):

Helt tilbage i 1974 udarbejdedes en bekendtge-
relse vedrerende tandplejere som hjeelpekraft til
aflastning af tandlegernes kliniske og forebyg-
gende arbejde. Der var dengang mangel pa
tandleeger, og tandsygdommene i den danske
befolkning eskalerede voldsomt. Derved skab-
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tes en ny erhvervsgruppe med en god og faglig
uddannelse.

I starten af halvfemserne blev der imidlertid
mangel pa beskeeftigelse for tandplejerne. Der-
for nedsatte Sundhedsstyrelsen et udvalg, der i
1993 udsendte en rapport, hvori udvalget var
enig om en forbedring og en effektivisering af
uddannelserne pé hele tandplejeomradet, og her
startede ligeledes debatten om autorisation af.
tandplejere.

Ved at give autorisation til tandplejere gives
der mulighed for danskerne for flere valg af
behandling. Der skabes en bedre service, og
forebyggelsesarbejdet forsterkes. Ikke mindst
sikres det ligeledes, at patienternes rettigheder
overholdes.

I debatten om autorisation til tandplejere
fremkom flere modeller, hvoraf en enkelt af dis-
se mange modeller paviste, at der desvaerre ikke
var et behov for en autorisation, noget, man
naturligvis kan diskutere, men et enske, som vi
ved, at Dansk Tandleegeforening har gjort meget
kraftigt opmeerksom pa.

Der nedsattes igen en ny arbejdsgruppe i
Undervisningsministeriet til at se pd de uddan-
nelsesmaessige aspekter i forbindelse med en
autorisation. I 1995 fremkom en rapport herom,
og denne rapport peger pa behovet for at udvi-
de tandplejeuddannelsens indhold og forleb og
indstiller, at man autoriserer tandplejerne,

Da man indstillede en autorisation i denne
rapport, indstillede man to modeller: Enten med
en henvisning fra tandléegen eller uden nadven-
digvis en henvisning fra tandlaegen. Dette lov-
forslag, L 177, indeholder autorisationsmodel-
len, der ikke kraever en henvisning fra tandlee-
gen, og Socialdemokratiet kan statte lovforsla-
get. Denne model, hvor man ikke nedvendigvis
kreever en henvisning fra tandlaegen, er i gvrigt
en model, der har eksisteret i Sverige siden 1991.

For Socialdemokratiet handler det grundleeg-
gende om at gere noget allerede eksisterende i
Danmarks tandlaegeklinikker lovligt samt via
autorisationen at give erhvervsgruppen af tand-
plejere muligheden for at etablere selvsteendig
virksomhed inden for de meget steerkt afgreen-

sede omrader, der er skitseret i bemeerkningerne

til lovforslaget. Ved at autorisere sikres samti-
dig, at tandplejernes behandling og forbruger-
nes, patienternes, interesser sikres, og at vi sik-
rer 0s imod misligholdelse eller fejlbehandling.
Sidst, men ikke mindst, og som jeg har sagt
for, sikrer vi muligheden for, at tandplejere kan
starte selvsteendig erhvervsvirksomhed. Nogle

mener, at det er et meget folsomt emne. Det kan
vi se pé heringssvarene, og det er det i sagens
natur ogsé. Det er jo folks teender, vi snakker
om. :
Det drejer sig ogsa tilsyneladende i hej grad
om en konflikt mellem erhvervsgrupper. Det er
synd. Socialdemokratiet mener-forst og frem-
mest, at den her debat handler om at sikre en s3
god og varieret tandpleje for befolkningen som
overhovedet muligt.

Socialdemokratiets overvejelser har ogsé
veeret, hvordan Folketinget i det videre forleb
sikrer en s& god tandpleje som overhovedet
muligt. Efter vores mening er der i dag sd man-
ge rutiner pé landets tandleegeklinikker, at disse
rutiner ikke nedvendigvis kraever en seksarig
uddannelse eksempelvis for at foretage en tand-
rensning eller leegge en lokalbedovelse.

Ingen af de notater i det meget fyldige mate-
riale, der har veeret forelagt, adskiller sig fra
dette synspunkt, og i evrigt markerer alt det
materiale, der har veeret forelagt, at der er meget
begreensede risici ved at autorisere tandplejere.

Dog vil jeg sige, at vi ogsa med stor interesse
har noteret os dele af de heringssvar, der har
forholdt sig kritisk over for lovforslagets vedta-
gelse, og vi er indstillet pd, at vi i det grundige
arbejde i Sundhedsudvalget vil tage dette op til
fornyet dreftelse. Vi har specielt noteret os, at
Sygesikringens Forhandlingsudvalg angiver
problemer ved den offentlige finansiering af
behandlingen bade hos en tandplejer og en
tandleege. Denne problemstilling er vi opmeerk-
somme p4, og der mé pé baggrund af dette igen
henvises til, at vi via autorisationen skaber et frit
valg for forbrugerne, for den enkelte patient,
men ogsé samtidig en risiko for, at man ved
behandling hos en tandplejer kan risikere fuld
egenfinansiering af denne behandling.

Det er med vilje, at jeg her i denne ordfererta-
le har benzevnt erhvervsgruppen tandplejere og
ikke tandterapeuter. Det er forst og fremmest
forebyggende tandpleje, vi taler om, og ikke
terapi. Dette sagt for god ordens skyld.

Alti alt medferer lovforslaget, at vi skaber en
ny erhvervsgruppe med mulighed for etable-
ring af selvsteendig virksomhed og en ansvar-
liggorelse i forbindelse med dette, og et frit valg
for forbrugerne i valg af behandling. Det offent-
lige sikres, hvis der sker en misligholdelse af
autorisationen, patientrettighederne forsterkes,
der sker en markant forbedring af tandplejeud-
dannelsen bade for tandplejere og for klinikassi-
stenter, og der sker en beherig efteruddannelse
af de nuveerende tandplejere.
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Socialdemokratiet kan derfor stette fremszet-
telsen og vedtagelsen af dette lovforslag, og jeg
skal sluttelig sige, at vi er meget villige til at dis-
kutere en samlet tandsundhedspolitik her i Fol-
ketinget og med de implicerede interesseorgani-
sationer.

Ester Larsen (V):

Sjeeldent har jeg veeret sd enig med en soc1alde-
mokratisk ordferer, som tilfaldet er i denne sag,
54 jeg vil derfor alene indskraenke mig til at glee-
de mig over, at vi i dag kan behandle dette lov-
forslag, gleede mig over, at der nu bliver givet
lejlighed og anledning til ikke alene autorisa-
tion, men ogsé til, at tandplejere kan starte selv-
steendig virksomhed. De, der matte have mod
herpé har nu faet fiernet de hmdrmger, derldi
vejen for det.

Men ogsa for borgerne repraesenterer forsla-
get en forbedring. Borgerne far hermed en eks-
tra valgmulighed inden for det serviceomréde,
som deekkes af tandplejernes virkefelt. Forbru-
gernes sikkerhed og tryghed tilsikres af, at det
offentlige garanterer for de uddannelsesmeessi-
ge kvalifikationer inden for det virksomheds-
omrade, som Sundhedsstyrelsen udstikker og
afgraenser. ‘

Formaélet med oprettelsen af tandplejeuddan-
nelsen i sin tid var bl.a. gennem en kort, videre-
géende uddannelse at sikre, at en ny faggruppe
kvalificeret kunne beskeftige sig med sund-
hedsfremmende, sygdomsforebyggende og
terapeutiske opgaver.

Allerede for otte dr siden gav Sundhedssty-
relsen tilladelse til, at tandplejere kunne sta ale-
ne pa klinikken. Springet til selvsteendigt virke
er sdledes ikke stort, iseer ikke nér det sker pa
baggrund af en udvidelse af tandplejernes
uddannelse.

Venstre kan varmt anbefale lovforslaget.

Henriette Kjeer (KF):

Dette lovforslag skal give tandple]erne ret til at
udeve selvsteendig virksomhed og dermed
udgere et supplement til den traditionelle tand-
leegebehandling.

Tandplejerne fik allerede for otte &r siden ret
til at std alene pé tandlegeklinikkerne, nar blot
en ansvarshavende tandleege kunne nds pr. tele-
fon. Det har ikke skabt nogen problemer, men
fungeret ganske udmeerket.

I og med at tandplejerne opnér autorisation,
forleenges deres uddannelse med et halvt &r,
hvilket svarer til 590 ekstra timer. Det finder jeg

bade betryggende og nedvendigt, hvis tandple-
jerne skal kunne arbejde selvstaendigt pa en kli-
nik. Men ndr der i lovforslaget str, at en for-
leengelse af tandplejernes uddannelse ikke vil 3.
statslige eller kommunalekonomiske konse-
kvenser, mener jeg, der er tale om en kraftig
overfortolkning.

Godt nok har Undervisningsministeriet med-
delt, at de inden for deres egne budgetrammer
vil kunne afholde de udgifter, der er forbundet
med naevnte forlaengelse, men det er altsd penge
ud af kassen. Og det kan godt veere, at der er
penge til lige preecis det her, men pa leengere
sigt mé det betyde, at man skal g& ud og bede

" om penge til et eller andet andet omréde. Ellers

er der da tale om en overbudgettering i Under-
visningsministeriet. Vi ensker derfor nogle gko-
nomiske beregninger, ndr sagen overgér til
udvalgsbehandling,

Nar man giver en autorisation og dermed
giver en bestemt behandlergruppe lov til at
nedszette sig selvsteendigt, vil kravet om, at der
ydes tilskud fra sygesikringen, ogsa typisk mel-
de sig, s selv om dette lovforslag leegger op til
100 pct.s brugerbetaling, er det realistisk at for~
vente et senere pres for at fi del i de offentlige
tilskud.

Det er fuldt ud forstéeligt og i nogle tilfeelde
ogsd berettiget, men det betyder, at vi ikke bare
med rund hand skal uddele autorisationer, da
det pé leengere sigt vil f& betydelige skonomiske
konsekvenser, og disse konsekvenser skal vi
veaere bekendt med, inden vi giver autorisatio-
nen.

Den arbejdsgruppe, der blev nedsat i 1991,
blev, s& vidt jeg kan forstd det, nedsat, fordi det
viste sig vanskeligt for de uddannede tandpleje-
re at finde beskeftigelse. Det er ogsd denne
arbejdsgruppe, der er kommet med forslag til
den fremtidige organisation af tandplejere, her-
under den model 4, som vi nu er ved at vedtage
med dette lovforslag.

Jeg er af den opfattelse, at man ikke skal give
tandplejerne autorisation, fordi man skal have
lost et beskeeftigelsesproblem. Skal vi give tand-
plejerne autorisation, skal det veere, fordi det er
en dygtig faggruppe, der kan tilbyde en
behandlingsform, som vi har behov for.

Jeg haber, sundhedsministeren kan bekreefte,
at man ikke fremszetter lovforslaget for at lose et
beskeeftigelsesproblem, men for at forbedre det
forebyggende arbejde inden for tandplejen.

Jeg har absolut stor respekt for tandplejernes
arbejde, og jeg mener, de kan bidrage positivt til
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den samlede tandpleje i Danmark, men der er en
del uafklarede spergsmal i forbindelse med lov-
forslaget, som vi i Det Konservative Folkeparti
ensker yderligere belyst, herunder hvilke erfa-
ringer de har haft med en tilsvarende ordning i
Sverige. :

Det er helt afgerende for os, at lovgivning
ikke bliver lavet for at tage hensyn til specielle
faggrupper. Det helt afgeorende i dennne sag er,
om ordningen bliver til gavn for patienterne, og
det haber vi en grundig udvalgsbehandling vil
belyse.

Jorn Jespersen (SF):

I SF har vi ikke noget imod at give en autorisa-
tion til tandplejerne. Vi synes maske oven i
kebet, at det kunne veere en god idé, men det er
jo ikke det egentlige formal med lovforslaget.
Formalet er via autorisationen at &bne for, at
tandplejerne kan etablere sig med selvsteendig
virksomhed og oven i kebet i en meget udvidet
udgave i forslaget, nemlig at de kan etablere sig,
uden at der er tale om en henvisning fra tand-
leegeside.

Vi synes, at hvis man skal give en ny fag-
gruppe mulighed for at etablere sig med selv-
steendig virksomhed, skal det veere, fordi man
ud fra en faglig, i dette tilfelde en sundhedsfag-
lig synsvinkel har vurderet, at det tjener et over-
ordnet formal. Vi har en vis frygt for, at
udgangspunktet i dette tilfeelde er et andet,
nemlig at der er tale om en mere ideologisk
begrundet lov, at der er et ideologisk begrundet
gnske om at give alle faggrupper, der métte
enske det, mulighed for at etablere sig som selv-
steendige erhvervsdrivende. Det er uheldigt,
hvis det er ideologi og ikke sundhedsmaessige
overvejelser, som ligger bag lovforslaget.

Vi mener som sagt, at der er tale om et ret
vidtgdende forslag, hvor patienter sé at sige kan
komme ind fra gaden uden henvisning fra en
tandleege og blive underlagt en tandplejers
diagnose og behandlingsplanleegning, og det er
vi ikke overbeviste om er hensigtsmeessigt hver-
ken sundhedsmeessigt eller skonomisk.

Vi mener faktisk, at der er en risiko for, at
hvis lovforslaget bliver realiseret, vil vi konsta-
tere en lang reekke sundhedsmeessige, service-
maessige og ekonomiske problemer i den kom-
mende tid, og vi er i hvert fald helt sikre pd, at
konsekvenserne af lovforslaget ikke er teenkt til
ende, og at konsekvenserne ikke er vurderet, i
det omfang de burde vere.

Vi er pd den anden side enige i, at der er et
behov for at opprioritere noget af det arbejde,
som tandplejerne typisk star for, og som i dag
ikke bliver vurderet og prioriteret i tilstraekkelig
hej grad af tandleegerne.

Derfor synes vi, at der kunne veere grund til
at arbejde lidt videre med forslaget og ikke gen-
nemfore det i den nuveerende form, fer det i
hvert fald er grundigere belyst, om der ikke var
mulighed for ud fra en overordnet sundheds-
meessig betragtning, og efter at man eventuelt
havde fiet en grundigere diskussion mellem
tandleeger og tandplejere, at etablere et andet
system, som pd den ene side tilgodeser nogle af
intentionerne i forslaget, nemlig at indplacere
tandplejerne i det samlede system og oppriori-
tere noget af det arbejde, de laver, og pa den
anden side undgéar nogle af de mulige uheldige
konsekvenser, der ligger i forslaget. Jeg skal blot
pege p& muligheden for dobbelthenvisning,
dobbeltbehandling, dobbeltdiagnoser og selv-
folgelig det pres, der vil komme, for at etablere
overenskomster og f& indfert sygesikringstil-
skud ogsa til tandplejernes behandling.

Jeg synes, der er grund til at give forslaget en
grundigere behandling og nejere overveje det,
for man beslutter sig for det, og som sagt vil det
veere meget uheldigt, hvis man gennemferer s&
vidtreekkende et lovforslag, der kunne misteen-
kes for at veere mere ideologisk end, skulle vi
sige, sundhedsmaessigt begrundet.

Gunhild Husum (RV):
Da Det Radikale Venstres ordferer ikke kan
veere til stede, skal jeg anfere:

Med dette lovforslag enskes fastsat en autori-
sationsordning for tandplejere for dermed at
oge forbrugernes sikkerhed, samtidig med at
tandplejere kan ove selvsteendig virksomhed.
Denne autorisation kan kun gives af Sundheds-
styrelsen og kun opnas af den, der har bestéet
en godkendt uddannelse, som udvides fra 2 &r
til 2 &r og 6 maneder. Der etableres en over-
gangsordning for allerede uddannede tand-
plejere.

Det Radikale Venstre stetter lovforslaget, bl.a.
fordi det giver tandplejere adgang til at udave
selvsteendig virksomhed som tandplejere, uden
at patienterne forudgéende er henvist fra en
tandleege.

Jan Kapke Christensen (FP):
Da jeg sé dette lovforslag, var der umiddelbart
ingen tvivl for mig om, at Fremskridtspartiet
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métte stotte det. Men som sd mange andre gan-
ge tager jeg telefonen og kontakter folk uden for
dette hus, for jeg tror, det er meget vigtigt, at vi
lytter til, hvad der sker derude. Jeg ved, at der er
nogle, der har faet heringssvarene; jeg ved ogsé,
at f.eks. i Retsudvalget har man den procedure,
at man far heringssvarene inden forste behand-
ling, og det vil jeg s& hermed i dag opfordre
sundhedsministeren til ogsé at serge for i Sund-
hedsudvalget.

Med hensyn til lovforslaget synes jeg, det er
principielt fornuftigt, at flest muligt skal have
lov til at veere selvsteendige her i landet, og jeg
vil da sige, at Fremskridtspartiet har stor
respekt for det arbejde, som tandplejere udferer.

Lovforslaget rejser ogsé nogle spergsmal, og
derfor har jeg erligt talt sveert ved i dag at tage
stilling til, hvordan vor holdning skal veere, og
jeg mener, at det kraever en grundig udvalgs-
behandling.

Jeg kunne f.eks. umiddelbart sperge, om
tandplejerne med et halvt ars udvidelse af
uddannelsen bliver i stand til at diagnosticere
unormale tilstande, der ikke vedrerer deres pri-
mere arbejdsomrade.

Derudover kunne jeg ogsd sperge, om selv-
steendig virksomhed inden for et begraenset .
omrade vil medfere en risiko for, at udeverne
fokuserer pd egne muligheder og ikke ser til-
stande, der ber henvises. Det er noget, jeg
umiddelbart kan se der kan vaere problemer i.

Med hensyn til servicen vil tandplejeres selv~
steendige virksomhed blot betyde, at forbruger-
ne maske fremover kan blive nedt til at henven-
de sig to steder i stedet for som nu ét sted, nar
deres tandplejeproblemer skal loses.

Som sagt kan jeg se bade positive og negative
sider ved det her. Jeg fik at vide af en tandleege,
at med den uddannelse, tandlaeger har, kan de
tale hen over hovedet pd deres patienter, og
defor kunne der veere en fordel ved, at disse
tandplejere s bliver selvsteendige.

Jeg tror, det var SF’s ordferer, hr. Jorn Jesper-
sen, der var inde pa det med dobbelthenvisning,
s der er altsd nogle ting, vi md have belyst i
udvalget.

Jeg synes, der er mange aspekter i det her, der
gor, at man kan se bade store fordele og en del
ulemper ved det, sa Fremskridtspartiet vil ikke
tage stilling i dag.

Vi vil naturligvis afvente en fornuftig og
dybtgaende udvalgsbehandlmg og derefter tage
stilling.

Bruno Jerup (EL):

Debatten om tandplejernes placering. i forhold
til tandleegerne har stdet pé i flere ar. Vi havde jo
ogsé en ret heftig debat bl.a. i Sundhedsudval-
get sidste ar.

Det er klart, at Enhedslisten ikke stetter, at
man laver halve uddannelser pa alle mulige
omréder. Noget af det vaesentlige er, om maner
istand til klart at definere uddannelsens formal
i forhold til de opgaver, der skal leses. Er det
f.eks. muligt at lave en preecis afgreensning mel-
lem tandlaeger og tandplejere?

Bade den nuvaerende praksis og det, lovfor-
slaget leegger op til, nemlig en udvidelse af
uddannelsen fra 2 ar til 2 &r og 6 méneder, viser,
at malseetningen er en kvalitetsbetonet uddan-
nelse, som retter sig mod et velafgreenset
arbejdsomréde og bl.a. har forebyggelsesaspek-
tet med.

Vi mener ikke, der med denne uddannelse er
en reel fare for, at den meget lange uddannelse,
som tandleeger har, og som kvalificerer til mere
komiplicerede opgaver og operative indgreb,
bliver begraenset ved det foreliggende lovfor-
slag. Men der vil nok vzere en tendens til, at per-
soner, som ikke skal have foretaget operative
indgreb, men ren tandplejebehandling, méske
vil gd direkte til en autoriseret tandplejer uden
en henvisning fra tandleegerne.

Enhedslisten er i udgangspunktet positiv over
for, at tandplejere kan f& autorisation, men vi vil
gerne fremheeve, at nogle af de kritikpunkter,
som bl.a. Tandlaegeforeningen har fremlagt, skal
behandles grundigt i udvalget. Vores udgangs-
punkt er nemlig ikke, om tandleeger eller tand-
plejere kan overleve. Det er et sekundeert
spergsmal i forhold til at sikre borgerne en god
og kvalificeret tandbehandling, og Tandlsege-
foreningen har fremlagt flere argumenter, som
vi er nedt til at f& yderligere belyst.

Det drejer sig f.eks. om de problemer, der
knytter sig til at kunne foretage lokalbedevelse,
hvor Tandlegeforeningen fremhaever, at en
sddan kan medfere nogle komplikationer, som
kreever, at der meget hurtigt skal stilles en prae-
cis diagnose med efterfelgende injektionsbe-
handling. Derfor skal tandplejerne enten frata-
ges muligheden for lokalbedevelse, eller ogsa
skal de have en overenskomst med en tandkli-
nik, hvorfra der med kort varsel kan komme en
tandleege, som kan foretage den videre behand-
ling, noget lignende, som man kender det f.eks.
fra jordemedre, som ogsd har den slags aftaler.
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Det er ogsa vigtigt, at der kommer en
afgreensning i forhold til diagnostik og behand-
lingsplaniaegning, sd dette kun foretages i for-
hold til de konkrete opgaver, som er tandplejens
genstandsomrade, og ikke gér ind pd omréder,
der vedrerer den almindelige tandlaeges opga-

ve. Sdfremt opgaven lapper ind over egentlige -

tandleegeopgaver, ma det kraeves, at diagnostik-
ken og behandlingsplanlaegningen foretages af
en tandleege og behandlingen af tandlegen,
eventuelt at den samlede behandling sker i sam-
arbejde med en tandplejer.

Tandlaegeforeningen neevner flere problemer.
Det er vigtigt, at vi far alle disse belyst i udval-
get.

Derudover er vi sikre pd, at det ikke bliver
udgiftsneutralt for stat og kommune. Det mest
sandsynlige er, at udgifterne vil stige, men hvis
det s blot betyder, at borgerne samlet far en
bedre tandsundhed, er det ogsa acceptabelt,
men udgiftsneutralitet tror vi ikke holder. Der
kommer jo et ekstra tilbud, som man naturligvis
mé forvente vil blive efterspurgt. ‘

Det er ogsa vigtigt, at man sikrer, at tandple-
jerne ikke fristes til lese opgaver, som de ikke er
kvalificeret til, og serger for at videresende pati-
enter til tandlaeger, hvis de ikke er kompetente
til at udfere opgaven. Det vil sige, der er nedt til
at veere nogle rimeligt klare juridiske bindinger,
s& konsekvenserne af deres handlinger stér
klart. ‘ ,
" Afgreensningsproblemet er altsé vigtigt, og
Enhedslistens udgangspunkt handler ikke om,
hvorvidt vi alle med offentligt tilskud skal kun-
ne rode i munden pa folk, men alene om, hvor-
dan vi sikrer den bedste tandsundhed for
befolkningen. Det er med den indgangsvinkel,
vi gér ind i udvalgsarbejdet om dette lovforslag.

Addi Andersen (CD):
Den situation, der er opstdet, hvor tandplejere
med velfungerende selvstendig virksomhed
havde udsigt til at matte lukke, syntes CD var
uholdbar. Der var gode patienterfaringer, og det
stemte darligt med, at vi gerne vil styrke iveerk-
~ seetterdnden og f4 mange flere til at kaste sig ud
i det vovelige foretagende, det altid er at ned-
seette sig som selvsteendig erhvervsdrivende.
Derfor var CD’s indstilling pa forhdnd positiv
over for, at der bleyv fundet en rimelig lasning.
Problemet ligger s& i, hvordan man fastleegger
niveau og kompetence i forhold til tandleegerne,
hvis der skal laves ny lovgivning og indferes en
autorisationsordning, der ikke gar ind pa tand-

leegernes gebet. Der har nu veeret hele to
arbejdsgrupper i sving som grundlag for, at
sundhedsministeren kunne finde de rette forud-
seetninger for at slippe tandplejerne los med en
autorisation i hdnden.

Den ferste, hvor de tre kompetenceniveauer
og de respektive faglige organisationer alle var
repraesenteret, kunne ikke blive enig. De opsatte
fire modeller, der stort set straekker sig fra alt til
intet. Den model, der nu er valgt, er den mest
vidtgdende, men jeg vil gerne understrege, hvad
der stdr i bemaerkningerne til § 7 om, at der ikke
med autorisationen og sendringen af uddannel-
sen sker nogen egentlig sendring af tandplejer-
nes virksomhedsomrade i forhold til det, de
beskeeftiger sig med i dag, bortset fra retten til at
give lokalbedevelse. Men den nye og lengere
uddannelse ger, at der skabes sterre sikkerhed
for, at tandplejeren kan se et tegn pa sygdom
eller andet, som kraever tandleegefaglig indsats.
CD synes, det er vigtigt som patient at vide, at
hvis jeg veelger en selvsteendig tandplejer til
tandrensning, sd risikerer jeg ikke, at der er vig-
tige signaler, der bliver overset.

I forarbejdet til lovforslaget indgér ogsd, at
man har set pd, hvordan andre lande i vores
neerhed har indrettet sig. Det er et ret sa varieret
billede, der tegner sig, hvor svenskerne ser ud
til at have den mest vidtgdende ordning.

Som sagt har vi pa forhdnd haft den indstil-
ling i CD, at tandplejere burde have ret til at sl&
sig ned som selvstendige, og det mener vi sta-
dig. v

Samtidig hermed foreslds ogsd reglerne for
klinikassistenter eendret, sa de igen far lov til at
udfere visse opgaver, som ellers var blevet for-
beholdt tandplejere. Det mener jeg er rimeligt og
fornuftigt.

CD vil se velvilligt p& lovforslaget i udvalget.

Sundhedsministeren (Yvonne Herlov Ander-
sen):

Jeg vil gerne takke ordfererne for modtagelsen .
af lovforslaget, og jeg har lyttet mig frem til, at
det skulle f& en rimelig nem gang gennem Tin-
get.

De ting, som der er blevet spurgt om, har bLa.
veeret: Hvad koster det? Det m3 da koste noget
at forleenge en uddannelse, og det kan ikke pas-
se, flere ministre kommer og siger, at det er
deekket ind over de seedvanlige budgetter. Hvad
nu, hvis der kommer et pres for at fa en over-

" enskomst med sygesikringen?
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Sa forehgger der en ny situation. Det er ikke
regeringens hensigt, at det skal vere tilfeeldet,
men sd kommer der en ny situation, som jeg
synes, man skal behandle politisk, bl.a. i Folke-
tinget, og det vil jo bl.a. ogsa ske ved at kigge pa
den lov, som forhabentlig bliver vedtaget. Sddan
ma detjo veere, men det hgger der ingen tanker
om.

Til hr. Jorn Jespersen: Det er ikke ideologisk
begrundet. Tanken er jo at forebygge og at sikre
kvaliteten. Det kan man bl.a. se p forleengelsen
af uddannelsen, som i gvrigt indeholder det
samme med hensyn til at kunne bedove, som
man kreever af tandlaegen.

Hvad er det 54, disse tandplejere skal lave?
De kunne bl.a. foretage dybderensning af teen-
der, altsd paradontalbehandling, dvs. forebyg-
gende paradentosebehandling. Det kan godt
gere ondt, s& derfor var det en rigtig god idé, at
de kunne bedove. Det behover man ikke at rin-
ge efter en tandleaege for, og slet ikke, hvis det, vi
leegger ind pé det halve &r, er preecis det samme,
som tandleegen kan gere, nir det drejer sig om -
at kunne bedeve, og det er det, vi gerne vil.

Hvad s& med kvaliteten er der blevet spurgt.
Kvaliteten sikrer vi jo netop ved at give en auto-
risation, og s kan folk selv velge, om de vil ga
med preecis det problem til en tandplejer, som s&
giver sig den tid og udviser den omhu, der skal
til.

Jeg er godtklar over, at det har vzeret eri sag,
der har veeret leenge undervejs, og der er for-
skellige meldinger til den.

Vedrerende spergsmalet om at f& herings-
svarene: Tag telefonen, og jeg vil love, de kom~
mer samme dag! Sa vil jeg here udvalget, om
det er et generelt anske, for si efterkommer jeg
ogsd meget gerne det.

Norge, Holland og Sverlge har haft posmve
erfaringer pd omradet, og derfor oplever jeg det
ikke som nogen risikabel feerd at std ud pa.
Tveertimod bliver det en styrkelse af tandsund-
heden.

Socialdemokratiets ordferer var inde pd,
hvordan det ser ud med danskernes tandsund-
hed, og at det har noget at gore med egenbeta- -
lingen p& omradet. Det vil jeg da gerne tage op,
for det synes jeg er et vigtigt omrdde, og man
kan da sige, at vi er begyndt meget godt.

P& denne mdde vil jeg sige, at tandpleje og
forebyggelse er vasentligt, sd det vil vi gerne
give faggruppen autorisation til.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning

Lovforslagets overgang til anden behandling
vedtoges uden afstemning,

Forste nastformand (Ivar Hansen): v

Jeg foresldr, at lovforslaget henvises til Sund-
hedsudvalget. Hvis ingen ger indsigelse mod
dette forslag, betragter jeg det som vedtaget.
(Ophold). Det er vedtaget.

Den neste sag pa dagsordenen var:

4) Forste behandling af lovforslag nr. L 178:
Forslag til lov om kliniske dizetister.

Af sundhedsministeren (Yvonne Herlev Ander-
sen). :
(Fremsat 17/1 96).

Lovforslaget sattes til forhandling,.

Forhandling

Tove Lindbo Larsen (S):

Erkendelsen af kostens betydning ved behand-
ling af en reekke sygdomme er nu en realitet.
Den tid, hvor diseten beted havresuppe og
fiskeboller, er for laengst forbi. I mange &r har
man kendt, at f.eks. diabetes kraevede en szerlig
sammensat kost. Siden har ogsé viden om ernze-
ringsfysiologiens betydning for behandling og
helbredelse af en reekke sygdomme medfert, at
der stilles sarlige krav til kosten.

Kravet til medarbejdernes uddannelse har
saledes veeret stigende, hvilket ogsa fremgér af
Undervisningsministeriets bekendtgerelse om
uddannelse af kliniske dizetister pa specialkur-
sus ved Aarhus Universitet. I forhold til kostens
betydning som et led i en reekke behandlinger
og en eventuel skade ved forkert behandling vil
en autorisation af dizetister veere en tryghed for
patienterne.

Sikkerheden ved en autorisation skal natur-
ligvis ses i de krav, der stilles for at f& en sddan
autorisation,

Socialdemokratiet finder det korrekt, at en
basisuddannelse som ernzrings- og hushold-
ningsekonom af 3/ ars varighed eller en skono-
ma med 1 &rs overbygning i bl.a. fysiologi, bio-



