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fa et bud p8, om det méske skal veere for de
datoer, der er opgivet, eller om det skal veere
senere. Bt eller andet md SF da have gjort sig
overvejelser om, ndr de siger, at de bare ikke er
enige i de datoer, der er papeget i de to beslut-
ningsforslag.

Jeg synes, det kunne veere pa sin plads at fa
det frem her i dag, ogsé af hensyn til SF i Sen-
derjyllands Amt.

(Kort bemaerkning).
Anni Svanholt (SF):

Jeg vil gerne gentage, hvad jeg tidligere har sagt:

Vi ensker en meget hurtig afgerelse og har en
steerk forventning om, at ministeren herefter vil
skynde sig at f4 gjort arbejdet ordentligt feerdigt.
Det m& meget gerne véere si hurtigt som muligt
og for 1. juli. Det, vi onsker, og det er sddan set
det, vi har meddelt her, er: S3 hurtigt som over-
hovedet muligt.

Peter Hansen-Nord (V):

Jeg skal sige tak til de ordferere, som har stettet A

beslutningsforslag nr. B 119. Der er det gode
ved det, at man kan vare bade for og imod.
Man kan vaere det hele og alligevel bakke op om
det, som ligger i forslaget.

En serlig tak til Enhedslisten. Der er langt
imellem, vi skal derud, men det kom vi denne
gang. Velkommen i klubben. SF er jo blevet en
s& fasttamret del af en socialistisk regering, at vi
godt forstér, at man er nedt til at treede vande
og ikke kan tage beslutning p det her punkt, og
det er s& fair nok.

Men vi ser s& frem til, at vi i den videre
behandling i udvalget kan fa sldet en krelle pa
det her meget vigtige emne, s man kan skabe
noget sikkerhed og noget afklarethed og for den
sags skyld ogsd noget tryghed i Tender.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning

Forslagenes overgang hl anden (sidste) behand-
ling vedtoges uden afstemmng

Formanden:

Jeg foreslar, at forslagene til folketingsbeslut-
ning henvises til Det Energipolitiske Udvalg.
Huvis ingen ger indsigelse mod dette forslag,

betragter jeg det som vedtaget (Ophold). Det er
vedtaget. .

Den neeste sag pd dagsordenen var:

" 7) Forste behandling af lovforslag nr. L 250:

Forslag til lov om andring af lov om social
bistand. (Overforsel af omridet for stotte til
horeapparater efter § 58 til amtskommunerne).
Af socialministeren (Karen Jespersen).
(Fremsat 30/4 97).

Lovforslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Inger Bierbaum (5):

Forslaget til lov om aendrmg af bistandsloven
om overfersel af omrédet for stette til hereappa-
rater efter § 58 med det fulde ansvar til amts-
kommunerne er et vigtigt og godt forslag, som
vil gavne de mange herehandicappede, der i
dag stdr pa venteliste for at fd et hereapparat.

Andringen indebeerer, at det fulde tildelings-
og ekonomiske ansvar henlaegges til amtskom-
munerne, og at hjeelpemiddelbekendtgerelsens
krav om, at bide undersegelse og udlevering af
horeapparater skal foregé pd den audiologiske
afdeling, helt opheeves.

Socialministeren fremseetter lovforslaget om
sendring af organisationen pd hereapparatom-
radet pa baggrund af bdde anbefaling fra kom-
pensationsudvalget pé hjelpemiddelomrédet,
som kom i 1996, og pé en forhindstilkende-
givelse fra det udvalgsarbejde, som sundheds-
ministeren har nedsat til forbedring af indsatsen
for hereheemmede.

Problemet har veeret grundigt belyst og dis-
kuteret mellem de hereheemmedes organisatio-
ner, kommunerne, amtskommunerne, Socialmi-
nisteriet og jo ogs her i Folketinget i forbindelse -
med lovforslag nr. L 41 og sidst i forbindelse
med ferstebehandlingen af lovforslag om social
service, hvor aendringen allerede er indarbejdet.

Socialdemokratiet hilser forslaget velkom-
men. De lange ventelister, der er p& hereappa-
ratomradet i flere amter, er saerdeles uacceptab-
le. Det er i dag sddan, at det kun er sygehusenes
audiologiske afdelinger, der undersager, vurde-

rer og udleverer hereapparater, hvorimod
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finansieringen af stersteparten af udgifterne til
dem er kommunernes forpligtelse. Med dette
forslag traekkes kommunerne helt ud af den

okonomiske forpligtelse p& hereapparatomra-
det. :

Ved at ophaeve kravet om, at bade underse-
gelse og udlevering sker p4 sygehusenes audio-
logiske afdelinger, far amtskommunen en langt
storre frihed til at tilretteloegge horeapparatfor-
syningen. Det bliver muligt for amtskommuner-
ne at tage initiativer til fleksible lesninger, hvor
man kan inddrage andre sygehusafdelinger,
hereklinikker og de privat praktiserende erelse-
ger i et udvidet samarbejde med de audiologi-
ske afdelinger, alt sammen for gennem et brede-
re samarbejde og sterre mulighed for fleksibili-
tet at nedbringe ventelisterne.

Socialdemokratiet stetter amtskommunernes
udvidede muligheder pd omradet, da der er en
dbenlys mangel pé kapacitet p4 de audiologiske
afdelinger i flere amter. For os er det som sagt
helt uacceptabelt, at mennesker med herened-

saettelse skal vente i mange méneder for at fi et .

hereapparat. : ‘

- Den foresldede omorganisering betyder blot,
at der skal ske en gkonomisk omfordeling mel-
lem kommunerne og amtskommunerne, og
hvad angdr princippet om bedst og billigst pa
hjeelpemiddelomradet, fores det selvfelgelig
videre, som det tidligere er vedtaget p& omra-
det.

Det foreslas, at lovforslaget allerede traeder i
kraft den 1/7 1997 for hurtigst muligt at komme
de lange ventelister til livs. ;

Som tidligere neevnt anbefaler Socialdemo-
kratiet lovforslaget, og vi hiber pa en hurtig og
velvillig behandling her i Folketinget.

Lars Lokke Rasmussen (V):
Ogsd i Venstre er vi meget bekymrede over de
alt for lange ventetider til de audiologiske afde-
linger i amterne, ventetider, der jo i nogle amter
sniger sig op til 10 méneder eller op til omkring
et r. Det er simpelt hen uacceptabelt, at vii et
velfeerdssamfund som det danske ikke er i stand
til at behandle folk med herelidelser bedre, end
tilfeeldet er. o

Det store spargsmal er jo s, om det lovfor-

slag, som socialministeren her har fremsat, i vir--

keligheden sndrer s& meget ved det forhold.
Det er vi i Venstre ikke 100 pct. sikre pa. Allere-
de i dag er det jo s&dan; at det er amtskommu-

nerne, der har ansvaret for at drive de audiolo-
giske afdelinger, og det forhold, at amtskom-

munerne nu ogsa far ansvaret for at finansiere
behandlingen og hjeelpemidlerne, @ndrer i sig
selv jo ikke ved det forhold, at amterne ikke har
levet op til deres ansvar her. ‘

Men ndr det sa er sagt, vil jeg da gerne p&
Venstres vegne tilkendegive, at vi godt kan stot-
te forslaget, og det kan vi gere ud fra nogle -
principielle betragtninger, der gar p4, at kompe-
tence og ansvar, kompetence og finansiering
skal felges ad.

Det er en uskik, at nogle kan bestille musik-
ken, mens andre skal betale for den, og det er jo
pracis det, der er tilfeldet i dag p4 det her
omrdde, hvor det i realiteten er amterne, der har
beslutningskompetencen, og hvor primeerkom-
munerne bare ma betale. S& ud fra det syns-
punkt kan vi stette forslaget.

Alternativet kunne naturligvis veere at leegge
kompetencen 100 pct. hos primserkommunerne,
men der deler vi det synspunkt, der ligger bag
lovforslaget, nemlig at der i primerkommuner-
ne ikke vil veere den nedvendige faglige indsigt
og kompetence til at baere ansvaret. S3 vi kan
stotte forslaget. :

Sa har jeg noteret mig, og det vil jeg gerne
bede socialministeren om ogsa at bekrafte her
fra Folketingets talerstol, at det er socialministe-
rens intention, at lovforslaget, hvis det vedtages,
skal folges op af en sendring af hjzelpemiddelbe-
kendtgerelsen, sdledes at der bliver mulighed
for at inddrage private i den amtskommunale
opgavelesning. Og det er en forudseetning for
Venstres medvirken til dette lovforslag, at den-
ne @ndring i hjeelpemiddelbekendtgerelsen
kommer i kelvandet p4 lovforslaget, og derfor
vil jeg gerne bede ministeren om at bekreaefte, at
det vil ske.

Ved samme lejlighed vil jeg ogs& sperge
ministeren, om ministeren pé et eventuelt senere
tidspunkt — for her far vi rettet nogle kompeten-
ceregler til - vil veere indstillet pa en diskussion
om, hvordan man kan sikre frit valg.

Det lykkedes jo i sidste samling et bredt fler-
tal i Folketinget at skabe en sterre valgfrihed pa
hele det her hjelpemiddelomréde, og de grund-
synspunkter, som dengang 14 bag Venstres del-
tagelse i det brede flertal, reekker naturligvis
ogsa til hereapparatomrédet, hvor vi meget ger-
ne pd sigt sd en model, hvor det offentlige stille-
de et hereapparat til rddighed, som kunne veks-

- les med et kontanttilskud, sdledes at den enkelte -

borger havde en mulighed for selv at veelge,
hvilket instrument man ville gere brug af.
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Den problemstilling behandler lovforslaget jo
ikke, men man kan jo sige, at vi med lovforsla-
get far rettet nogle kompetenceregler til, og sd
vil deti hvert fald vare Venstres indstilling, at
vi, nir det er sket, s& skal have en diskussion
om, hvad vi kan bygge ovenpd, og det er pd den
baggrund, jeg ensker socialministerens forhol-
den sig til spergsmalet omkring det frie valg.

Men konklusionen er, at Venstre kan stotte
lovforslaget, og vi vil ogsa medvirke til, at det
far en hurtig gang gennem Tinget.

Karen Hagjte Jensen (KF): ,
Som det allerede er neevnt, er problemet for

. herehzemmede den meget lange ventetid til
undersggelse. Og som bekendt har vi jo i Social-
udvalget et forslag liggende fremsat af Frem-
skridtspartiet, der i og for sig har lagt op til, at
man ogsd skulle f4 gjort noget ved det her pro-
blem. Og jeg synes, det er positivt, at ministeren
har sonderet terreenet og fundet ud af, hvilken
vej vinden blaser, og nu har fundet ud af selv at
fremsaette et forslag, s forholdene for de here-
heemmede kan blive forbedret.

Vi héber s4, at det her forslag vil lese de pro-
blemer, der er. Vi kan méske vere lidt bekymre-
de for, om der er tilstreekkelig uddannelseska-
pacitet, men jeg gar ud fra, ndr det udvalg, som
er nedsat under Sundhedsministeriet, har bar-
slet med deres resultat, at vi s& ogsa fér forsik-
ring om, at uddannelseskapaciteten bliver oget,
hvis der er behov for det, for det nytter jo ikke at
lave strukturelle omrokeringer, hvis den kapaci-
tet reelt ikke er til stede. Vi er naturligvis enige i,
at det er nyttigt, at kompetencen til at bevilge
hereapparater og ansvaret for betalingen ligger
samme sted, og vi har da ogsa haft med i over-
vejelserne, om det s& kunne ligge hos kommu-
nerne, men vi ma nok erkende, at dette her
omrade kraever stor specialviden, og den vil
man nzeppe kunne préestere i kommunerne for
indeveerende.

Jeg vil s& gerne tilfoje, at for Det Konservative
Folkeparti er det helt afgerende, at det s& ogsé
bliver sddan som neevnt i bemerkningerne, at
de privatpraktiserende greleger bliver inddra-
get, for ellers mener jeg, vi stort set er lige vidt.
Jeg mener, det er helt nedvendigt, at den kapa-
citet, der eksisterer, s ogsé udnyttes til gavn for
de patienter, der her er i en situation, hvor det er
nedvendigt at komme til undersegelse. Og der
vil jeg s& gerne have - jeg herte ogsd, at Venstre
stillede det samme spergsmal — at vi far en for-
sikring om, at der nu lukkes op for, at man kan

bruge den kapacitet, der er pad hele omradet,

- uanset om -det er offentligt ansatte i amterne

eller det er praktiserende specialleeger og priva-
te hereklinikker. :
Men tilslutning til forslaget.

Villy Sevndal (SF): C

Vi har ogsd i SF veeret dybt bekymret over de alt
for lange ventelister, der er pa det her omréde.
Det sagde vi ogsd under forste behandling af
Fremskridtspartiets forslag, og derfor er vi
meget tilfredse med, at socialministeren nu .
kommer med et forslag. Lovens hensigt er at
give bedre mulighed for at komme af med ven-
telister for personer, der har brug for et here-
apparat. .

Siden seerforsorgens udleegning har udleve-
ring af hereapparater jo veret varetaget af syge-
husenes audiologiske afdelinger, og det har
veeret klogt. Det har sikret, at vi har fet samlet
ekspertisen ved udlevering, men ogsa ved
opfelgning af brug af hereapparat.

Det, der opheeves nu, er kravet om, at savel
udlevering som opfelgning skal foretages pd de
audiologiske afdelinger. Der vil ske det, at nogle
af opgaverne kan loses i samarbejde med pri-
vatpraktiserende ereleger, der har overens-
komst med Sygesikringen, ligesom amterne stil-
les mere frit i valget mellem de audiologiske
afdelinger og hereinstitutterne. Det synes vi
ogsd er en god idé.

Den anden del af forslaget drejer sig om,
hvem der skal betale. Vi synes som Venstre, det:
er en uskik, at nogle skal bestille musikken,
medens andre skal betale for den. Derfor synes
vi, det er klogt at sikre, at bade beslutningskom-
petencen og udleveringen ligger samme sted.
Det er jo 58 det, der bliver eendret i den kom-
mende servicelov. Det er vi ogsé tilfredse med.

Jeg har kun et spergsmal. Det er, om forslaget
antages at vare udgiftsneutralt. Det er ganske
sjeeldent i livet, man fér gratis gleeder, men her
stér vi s& over for en af dem forhabentlig. Det vil
selvfolgelig veere mere udgiftstungt at sikre et
omrade, der i dag er ventelister pa. Eller ogsd er
det sadan, at da det i forvejen er en amtslig
opgave, sd skal amterne ikke regne med, at det
at lese en opgave, de ellers skulle have lest,
betyder, at de kan komme og sige dut. Og hvis
deter sddan at forst, er vi er fuldsteendig enige,
men det er klart, at det betyder, at hvis amterne
skal lose den her opgave, som i dag skaber ven-~
telister, s& skal de op med en pung, der er lidt
storre, end den er i dag.
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-Men jeg skal sige, at vi stetter lovforslaget.

Dorit Myltoft (RV):
Det Radikale Venstre kan stotte dette lovforslag,
hvorefter bdde bevillingskompetence og beta-
lingsforpligtelse placeres i amtskommunerne. S&
md vi opfordre amtskommunerne til ogsa at
bruge det konstruktivt til at f8 ventelisterne
‘nedbragt, nir det drejer sig om hereapparater. -

Jeg vil nevne, at for mange eldre mennesker
er den nedsatte herelse med til at forringe ople-
velsen af at here til i et socialt feellesskab, og
derfor kan den lange ventetid have mdtraekken—
de konsekvenser.

Vi tilsiger dette lovforslag en hurtxg udvalgs-
behandling.

Tom Behnke- (FP) ‘
Fremskridtspartiet fremsatte allerede den 30.
oktober et forslag, nemlig L 41, der gik ud pa at-
preve at afhjelpe problemerne med ventelister-
ne. Forslaget gik ud p4, at ved siden af de
audiologiske afdelinger skulle det ogsa vaere
muligt for privatpraktiserende audiologer at
veere med pé banen og dermed serge for, at de,
der har behov for et hereapparat, ogsa far det,
og at de far det med det samme. Det forslag har
sd ligget i udvalg en periode og afventet, hvad
ministeren ville, hvad regeringen ville, og hvor
flertallet i Folketinget ville hen.

Der er ingen tvivl om, at det forslag, ministe-
ren nu fremsetter, ikke er det samme forslag
som det, Fremskridtspartiet fremsatte. S& ville
det veere overfledigt at fremseette et forslag, for -
sd kunne regeringen og ministeren blot tilslutte
sig Fremskndtsparhets forslag, og s V1lle den
ikke veere leengere.

Derfor er der en vaesentlig forskel pa de to
forslag Og for mig at se kommer forskellen til at
ligge i, hvorvidt man overhovedet mener det
med at inddrage de privatpraktiserende audio-
loger. Jeg tror ikke p4, at man mener det. Det vil
jeg vende tilbage til lidt senere.

Der har ogsd veeret nedsat et udvalg, som
skulle se pé det. Og i Fremskridtspartiet m4 vi
sige, at det jo er inderlig o'verﬂ;adigt at spilde
embedsmeends tid pé at sidde i et udvalg og
behandle det her, nér der ligger et forslag pa
bordet i Folketinget, som klart og entydigt angi-
ver, hvordan man leser problemet med vente-
listerne.

Sa har soc1alm1msteren ndet at fremseette et
nyt forslag pd det sociale omrade om en ny soci-
allov, og der kan man sa leese, hvordan det for-

holder sig med hereapparater og hjeelpemidler i
det hele taget. Der stér i § 95, stk. 4, i L 229:
»For seerligt personlige hjelpemidler kan
ansegeren, sdfremt den pageldende snsker at

benytte en anden leverander end den af kom-~
munen eller amtskommunen valgte, vaelge selv
atindkebe h)aelpemldlet og fa udglfterne hertil
refunderet .

Og sé stér der

»Ved seerligt personlige h]aelpem1dler forstas
ortopeaedisk fodtej, arm~ og benproteser, tand-
proteser, stottekorsetter og bandager m.v.,
parykker, brystproteser, stomihjeelpemidler og
kropsbarne synshjeelpemidler til personer med
en varig nedsat synsfunktion eller medicinsk-
optisk defineret, varige ejenlidelser.« -

‘Men hereapparaterne er ikke neevnt. Hvorfor
er hereapparaterne ikke navnt? Og det ger
ministeren heller ikke i det forslag, vi har til
behandling i dag. Meningen er nemlig, at der
ikke skal veere frit valg pd det her omrade.

Vi herer bade Venstre og De Konservative og
SF sige, at de, der treeffer beslutningen, ogsd er
dem, der skal betale. Jamen det er jo ikke sidan,
at borgere i dette land gér ned for sjov log siger:
]eg kunne godt teenke mig et horeapparat. Det
er jo heller ikke sidan, at kommunerne for sjov,
fordi det er amterne, der skal betale, eller
omvendt, bare udleverer hereapparaterne, fordi
man .ved, at det er en anden instans, der skal
betale. Det gor man jo ikke. Det her omrade
synes jeg er for alvorligt til, at man kan drage
den parallel.

Det, jeg 0gsa synes er problematisk med
ministerens forslag — og det var sa det, jeg ville
vende tilbage til - er, at der i bemeerkningerne
star:

»Hvis Sundhedsministeriets udvalgsarbejde
pé hareomsorgsomrédet viser behov for at fast-
seette neermere regler om faglige krav m.v. i til--
feelde af, at amtskommunerne velger at lose
opgaverne i samarbejde med f.eks. privatprakti-
serende ereleger, v11 regler herom kunne fast-
seettes i medfer .

Men alene ordene »i hlfaelde af« siger, at man
ikke regner med, at det er noget, der vil ske.
Man forventer egentlig ikke, at amterne vil ind-
drage de private i det. Der ligger et steerkt signal
til amterne om, at det egentlig ikke er meningen,
I'skal gore det, meni tilfaelde af, helt undtagel-
sesvis, I skulle finde pé at gere det, s3 kan man
alts veere med til at seette nogle krav for, hvor-
dan det til sin tid skal forega. '
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Jeg synes ogs4, at det, i forhold til at mannu
leegger kompetencen over i amterne, er en utro-
lig darlig ting at gere. Vi har i Fremskridtsparti-
et det grundsynspunkt, at amterne skal nedleg-
ges, men vi stettede faktisk, at man lagde alt,

“hvad der handler om behandling af narkoma-
ner, over til amterne og gav dem ansvaret. Vi

troede p4, at det var den opgave af alle opgaver, '

som amterne ville veere bedst til at lese. Vi er
blevet dybt skuffede. Selv den opgave, amterne
burde veere bedst til at varetage, har amterne
ikke formdet at varetage. Derfor er jeg 100 pct.

- sikker p4, at amterne heller ikke vil forma at
varetage denne opgave.

I stedet for at kere med pd socialministerens
juleleg og afsporing af det her, som er et stort
regsler for at tilkendegive, at regeringen gor et
eller andet — men man ger ikke det, der er ned-
vendigt — ber man afvise forslaget her og sa
vedtage Fremskridtspartiets L 41, som en gang

for alle vil gere op med det her og fjerne vente-

listerne. o

Bruno Jerup (EL): ‘ :
Enhedslisten er positiv over for det foreliggende
lovforslag. Vi synes, det er fornuftigt at lade
samme myndighed bade have bevillingskompe-
tencen og udgifterne. Vi er ogsa tilfredse med, at
amterne fir mulighed for at nedbringe vente-
listerne ved at inddrage privatpraktiserende
specialleeger med de nedvendige forudseetnin-
ger. Men vi beklager selvfelgelig, at de audiolo-
giske afdelinger ikke pd nuverende tidspunkt
har den fornedne kapacitet til selv at klare
opgaven. Det er for s& vidt ret kritisabelt.

Vi ma ogs4 sige, at selv om man nu laver en
sddan sendring, s er det jo stadig vaek et pro-
blem, at det ikke nedvendigvis ferer til, at ven-
telisterne forsvinder. Det er muligt, at de bliver
en lille smule mindre, end de er i dag. Derfor
kunne vi godt teenke os, hvis man i lovforslaget
fik strammet op i forhold til hele diskussionen
om, hvor lang tid folk skal vente. Det er ikke
kun i forhold til at kunne f4 hereapparater; det
geelder ogsd i en lang rakke andre spergsmal,
hvor vi synes, det kunne vzre rart, hvis borger-
ne havde en veldefineret retssikkerhed for, at de
ikke skal vente halve eller hele ar. Og det er
s&dan set ligegyldigt, om det kommer fra det
ene eller det andet sted. .

S4 vi kunne godt tenke os, hvis det var
muligt, at der var et flertal i Folketinget, der var
med pé at skrive ind i loven, at der maksimalt
matte vaere en ventetid pd en forholdsvis kort

periode, maske 14 dage, fra man faktisk fik
beskrevet, at man havde brug for et hereappa-
rat.

Men som sagt er vi i udgangspunktet positive
over for det foreliggende lovforslag.

Poul Nedgaard (DF):

Det er vist velkendt af alle her i Folketinget, at
Dansk Folkeparti ikke er den store tilheenger af
amterne, men vi.ser bort fra det i denne sag og
prover sa at kigge pa det foreliggende forslag.
Det, det ma dreje sig om, er, hvordan de here-
heemmede vil modtage et lovforslag som det,
der ligger her, og hvordan de hereheemmede
kan blive betjent fremover.

Det kan veere, at det er noget, vi har misfor-
stdet, og s3 kunne ministeren méske rette op pa
det, men som vi forstar det foreliggende forslag,
bliver det sddan, at hvis amtet ikke vil indgé en
form for overenskomst eller aftale med de pri-
vate hereklinikker, specialleeger osv., eller hvad
nu man kalder det i fagsproget, s& er det ikke
100 pct. sikkert, at det kommer til at g& s& smi-
digt, som det skulle. ,

Som jeg ser det — Poul Nedgaard stdende her
pa talerstolen — sa skulle det veere sddan, at hvis
jeg har et hereproblem, s& kan jeg g til den spe-
cialleege, jeg gerne vil have til at give mig et
hereapparat, og hvis den specialleege ud fra det
ansvar, han stdr med over for det danske sam-
fund, siger: Poul Nedgaard har ud fra de pre-
ver, jeg nu har taget, brug for et hereapparat, s&
mener jeg ikke, at der skulle veere andet i det,
end at sd far jeg det hereapparat. Ligesom en
apoteker skal udlevere den billigst mulige
medicin, s8 gér jeg ogsa ud fra, at en specialleege
eller horeklinik ogsé skal udlevere det apparat,
der er bedst egnet til den, der nu har brug for
det. L

Der vil jeg s& bare sperge, om meningen med
lovforslaget er at lave en smidig ordning, hvor
folk selv finder ud af, at der er nogen, der er
autoriserede og godkendt af amtet, og at det
ikke skal veere sddan, at amtet, fordi de eventu-
elt ikke bryder sig om en eller anden ~ hvis jeg
ma bruge det udtryk - s& sortlister pigaeldende.
Hvis pageeldende har den uddannelse, der skal
til for at afgere, at man har behov for et hereap-
parat, s mener jeg, at vedkommende skal have
lov til at gere det. ‘

Nu er det 53 moderne inden for bernepasning
og mange andre steder at tale om ventelistega-
rantier, s jeg vil gerne sperge ministeren, om
man ikke ogsa kunne serge for, at man her ind-



Tirsdag den 6. maj 1997 (L 250)

6645

forte en garanti for, at man ikke skulle vente i
mdneder pd at komme ind p& en hereklinik. Det
kommer jo tit meget hurtigt, at man far en dérli-
gere herelse, og det er der visse der kan skrive
under pa, maske ogsd nogen, der er til stede.

S& vil jeg ogsé godt sperge om en anden ting,
som jeg var inde pd fer, og det er noget helt cen-
tralt for Dansk Folkeparti. M& patienten selv
veelge det firma, som man gerne vil have til at
foretage. den pagaldende behandling?

“‘Umiddelbart, vil jeg gerne sige, er vi positive
over for det foreliggende lovforslag, men kun
positive, indtil vi far afklaret de beteenkelighe-
der, vi har fremfert her. Det, det til syvende og
sidst drejer sig om, er, at det bliver en smidig
ordning. Og hvis det er tilfeeldet, at det gar der-
udad, sa tror jeg i virkeligheden, at borgerne er
forfeerdelig ligeglade med, om sagen ligger i
kommunerne eller den ligger i amterne eller den
ligger i staten. Det, det hele drejer sig om, er, at
det er noget, der kerer derudad, nér situationen
opstér. Og den praktiserende leege kan forment-
lig sige, hvor der ligger en central, man kan
komme hen pé.

Hvis det er tilfeeldet, s& synes jeg, det er et
godt forslag. Men det er jeg ikke helt sikker pa
at det er, men det tror jeg ministeren kan satte
pa plads pa.

(Kort bemeerkning).

Jorn Pedersen (S): -

Jeg lyttede med stor interesse til hr. Poul Ned-
gaards indleeg, og det, der star tilbage for mig
som spergsmél, hvor jeg ikke helt har forstiet
argumentationen, er: Er det rigtigt forstéet, at hr.
Nedgaard mener, at ndr patienten skal velge
imellem tre tilbud, et p& 5.000 kr., et pd .
10.000 kr. og et pd 15.000 kr., skal vedkommen-
de have ret til at vaelge den audiolog, der taler
hajest, og sige: Det belab, pégaeldende névnte, .
herte jeg, og derfor veelger jeg ham? .

Det, der ligger i forslaget her, er naturligvis,
at det skal veere en ordning, der er til at admini-
- strere, det skal veere en ordning, der er rimelig
billig, og efter hvad jeg plejer at kunne here fra
hr. Poul Nedgaards mund, s4 er det ogs8 noget,
som Dansk Folkeparti er meget optaget af.

Opfattede hr. Poul Nedgaard spergsmalet
rigtigt, ndr det gik pa: Skal patienten have lov til
at Vaelge, uagtet hvad prisen matte veere? Det
synes jeg er en ret interessant problemstilling at
fa afklaret i den her sag, inden ministeren skal
til at svare.

(Kort bemeerkning).

Poul Nedgaard (DF):

Jeg sagde udtrykkelig — hvis hr. Jern Pedersen
herte efter, og det tror jeg han ger, for han er jo
gammel skolelerer - at jeg gar ud fra, at de

hereklinikker og specialleeger, vi har, handler

ansvarsbevidst, og ligesom en apoteker er for-
pligtet til at give den billigst mulige medicin,
selvfolgelig ogsa er forpligtet til at give det bil- -
ligst mulige apparat.

Men jeg vil 54 tilfeje, for jeg vil gerne gore en
lille smule for at fa det her til at glide, at jeg
méske kunne forestille mig et system, hvor ore-
leegen underseger og sender en indberetning til
amtet, hvor der stdr, at ereleegen overvejer at
give det og det apparat til den og den patient ud
fra de og de kriterier. Hvis amtet s& ikke har
svaret tilbage eller protesteret inden fjorten
dage, s er det en godkendelse af, at det apparat
bliver leveret til den pdgaeldende i lobet af otte

- dage eller lignende. S& synes jeg, vi‘er ndet et

langt stykke ad vejen.
Nu skal vi ogsa passe pd, at Folketingets par-
tier ikke taler forbi hinanden i denne vigtige sag.

Socialministeren (Karen Jespersen):

~ Deter jo selvfelgelig rart, at forslaget kan samle
sd bredt et flertal. Der er jo bred enighed om, at

der skal geres en indsats for at nedbringe de
ventetider, der er for de mennesker, der har
brug for at fa et hereapparat. Det, der ogsa er
enighed om, er, at der er brug for at udnytte den
kapacitet, der ligger i hereklinikkerne og hos de
privatpraktiserende erelaeger. Der kan s3 vaere
en diskussion om, pa hvilken méde de skal ind-
drages, i hvor stort omfang og hvor direkte bor-
gerne s at sige kan ga uden om amtet og bruge
de privatpraktiserende ereleeger.

Sédan som reglerne eri dag, er det jo, som det
ogsd er blevet sagt, kommunerne, der egentlig
har ansvaret for, at folk far hareapparat. Derfor
retter den bekendtgarelse, der findes i dag, sig
mod kommunerne, og i den bekendtgtarelse er
der en ret sneever formulering, der siger, at man
skal have hereapparatet pd de audlologlske kli-
nikker i amterne.

Man kunne sa have valgt at g& ind og sige: Vi
laver den bekendtgerelse om. Men s& skulle vi
igennem nogle forhandlinger med kommunerne
om, hvilke konsekvenser det vil fa. Derfor er det
en god idé at koble ensket om en mere fri
adgang, mere fri benyttelse af de privatpraktise-
rende ereleger sammen med det, at man flytter
kompetencen over til amterne.
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Sadan som flere ogsa har peget pd, er der i
virkeligheden to forslag i forslaget her. Selve
det, at kompetencen nu bliver lagt i amterne, er
ikke i sig selv med til at nedbringe ventelisterne,
men det giver en mere naturlig indgang til at:
eendre den bekendtgerelse, der gor det muligt at
bruge de privatpraktiserende ereleger og hore-
klinikkerne. S& p& den baggrund kan jeg til ful-
de bekreefte eller svare ja til hr. Lars Lokke Ras-
mussens og fru Karen Hejte Jensens spergsmal
om, hvorvidt det her vil blive fulgt op af en
mere lempelig adgang til at bruge de privat-
praktiserende ereleger, fordi det sédan set er ét
af formalene med det. Og det vil det. Nér de to
ting bliver keedet sammen, s er det simpelt hen
fordi, det ville vare at g& en omvej forst at gere
det i forhold til kommunerne og s& méske pé et
senere tidspunkt leegge det over til amterne, og
det er derfor, de to ting er keedet sammen.

Men formalet med forslaget er i hej grad ogsa
at gge mulighederne for at bruge de privatprak-
tiserende areleger. Det er sé rigtigt, at der ikke
her er et fuldsteendig frit valg, nér det geelder,
hvilken ereleege man vil bruge, for det er jo i
virkeligheden en meget kompliceret proces, nir
man skal have et hereapparat.

Der er ogsa flere trin i det: Der er selve det at
& vurderet, hvad det er for et apparat, man har
brug for. Der er det at f& det tilpasset. Og der er
det at leere at bruge det hereapparat, man har
faet. S& derfor er den mulighed, der ligger her,
at amterne fir muligheden for ikke bare at bru-
ge de audiologiske afdelinger, men altsd ogsé
bruge ereleegerne og hereklinikkerne. Og det
har veeret et onske fra amterne selv, sd der er
ikke nogen tvivl om, at amterne vil treekke pé de
muligheder.

- Deter sd i virkeligheden op til amterne selv at
tilrettelaegge, hvordan de vil lade borgerne bru-
ge de muligheder; der er. I de mere ukomphce—
rede processer vil man selv kunne henvende sig
til en grelaege, der vil give en indstilling, og man
kan s& méske med en rekvisition gd hen pé den
audiologiske afdeling og f& den bekreftet. Jeg
synes ikke, det her er muligt at sige helt preecis,
hvordan den gang vil blive, men det vil jeg
meget gerne bruge udvalgsarbe]det til at rede-
gore nermere for.’

Men det er rigtigt, som bl.a. hr. Jorn Pedersen
siger, og som der ogsé ligger i det, hr. Lars Lek-
ke Rasmussen siger, at der ikke er mulighed for,
at man selv gir op og far et hereapparat, for dels
kan der veere problemer i forhold til, om det er
det rigtige, man fér, dels kan der veere proble-

mer i forhold til prisen; det kan godt veere, at det
er et, man kan bruge, men det kan veere, at det
er helt unedvendig dyrt i forhold til det, man
har behov for.

Jeg synes, det her er et vigtigt skridt i retning
af at &bne op pa omradet, og det er klart, at vi
her som pa andre omrader ogsa senere hen kan
diskutere det frie valg.

Og 54 vil jeg godt tilfeje, at det her jo ikke er
det eneste forslag til at nedbringe ventelisterne.
Det er jo ogsa s&dan, at det udvalg, der er nedsat
under Sundhedsministeriet, der bliver feerdigt
her i lobet af maj méned, kan komme med en
reekke andre forslag. F.eks. pegede fru Karen
Hojte Jensen pa problemerne med, om der er
nok uddannet personale, og det vil veere et af de
omrader, som det udvalg ogsa vil se pd. Sa det
her er bare et bidrag fra Socialministeriet, fra
mig, til at nedbringe ventelisterne, og der kan
komme flere andre forslag fra udvalget.

Hvordan amternes brug af de friere mulig-
heder konkret skal udmente sig, vil jeg foresla
vi henlegger til udvalget.

(Kort bemaerkning).

Poul Nodgaard (DF):

Jamen det er da sikkert udmaerket at henlaegge
nogle ting til udvalget, men jeg synes jo ogsd,
det ville veere meget fornuftigt, at vi diskuterede
det her i salen.

Nar socialministeren siger, at der skal veere
en mere lempelig adgang og mulighederne for
at benytte privatpraktiserende skal ages, er det
sddan nogle udtryk, der ger mig lidt bange.
Hvad betyder det, at man skal ege muligheder—
ne? Hvor meget skal de oges? Deter ]o det, vi
gerne vil have opklaret.

Og det, jeg spurgte ministeren om i mit forste
indleeg, var: Hvis man har autoriserede herele--
ger og specialklinikker, og hvad det hedder alt
sammen, hvorfor har man sé ikke s& meget tillid
til, at disse mennesker kan lave den undersogel-
se, der skal laves, og ud fra den undersegelse
meddele amtet: Her har vi x patient, der har
brug for det og det hereapparat. 53 kan amtet
inden 8 eller 14 dage melde tilbage, hvis de er
uenige i vurderingen. Og hvis der ikke kommer
nogen indsigelse fra amtet, er det godkendt, s&
kan apparatet udleveres; alt er i orden, og s& kan
der bare ga en regning af sted. Men det er, som
om man sgger at opbygge et eller andet bureau-
kratisk system og gere det unedvendigt indvik-
let i stedet for at lave et utrolig let og ukompli-

- ceret system.
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Og sé siger ministeren, at det her ensker
amterne. N4 ja, det er muligt. Det er nok Amits- -
rdsforeningen, der synes, det er en god ide.
Men s kunne jeg sperge: Hvad ensker patien-
terne? Har man spurgt dem? Kunne man f.eks.
tage 100 eller 200 herepatienter ud og sa sperge
dem, hvordan de synes, det her skulle fungere i
praksis? :

Andén naeétformand (Henning Grove):
Hr. Tom Behnke for anden omgang.

Tom Behnke (FP):
Det fremgér af forslaget at almmdehge orele-
ger kan inddrages, hvis amterne vil, men almin-

delige oreleger er ikke det samme som audiolo~-

ger. Hvis man med det her vil inddrage ganske
almindelige orelaeger, s svarer det til, at man
tager en privatpraktiserende huslege og seetter
ham til at foretage hjerteoperationer. Det ville
man aldrig gere. Der skal ekspertise til. Det er jo
ikke som for 20 4r siden, hvor man med en stor
stjerneskruetraekker fra veerktejskassen kunne
justere lidt pa det. I dag er det finmekanik, som
krever en lang og serlig uddannelse. Og derfor
er det forkert at sige, at der skal veere tale om
private ereleeger; der skal veere tale om pnvate
audiologer.

Og det skriver ministeren jo ogsa selv i sit
forslag i bemeerkningerne til § 1, nr. 1, hvor der
stér:

‘ »Beslutmngskompetencen vedrzrende stotte
til hereapparater er sdledes her lagt til de audio-
logiske. afdelinger, hvilket heenger sammen
med, at det er personalet pd de audiologiske
afdelinger, som har den faglige ekspertise, der
er nedvendig for at kunne vurdere, om en here-
nedszttelse kan afhjeelpes ved brug af h;areap—
parater .. .« 0sv.

Altsé: Forslaget er isig selv selvmodsigende
og laegger hele tiden op til, at amterne endelig.
skal passe p4, at de ikke inddrager de private.

- Ministeren siger s8, at der skal veere mere
lempelig adgang for private. Men hvad betyder
det, at der skal veere mere lempelig adgang? Det
er et diffust begreb, som enhver kan bgje, som
man har lyst til.

Hvorfor sidestiller man ikke hareapparater
med alle andre hjeelpemidler? Nar det geelder
alle andre hjeelpemidler, kan man f4 lov til at g&
til private og andre og hjemtage forskellige -
hjeelpemidler. Det, man s& kan fa refunderet, er
det, som kommunen ellers ville have givet for
hjeelpemidlerne, hvis det var kommunen, der

skulle have leveret det. Det fremgér klart og

- tydeligt, hvis ellers kommunen har en aftale, og

hvis der ikke foreligger nogen aftale, s& kan man
fa det fulde belob refunderet.

Nar det kan lade sig gere pé alle andre hjeel-
pemiddelomréder, hvorfor kan det sé lige ngj-
agtig ikke lade sig gere for hereapparaternes
vedkommende? Det er der ingen logisk forkla-
ring pd. Vi savner i hvert fald stadig vek, at
ministeren siger noget om det her.

Jeg synes, det er synd, at det i det ideologiske -
korstog, man kerer, skal vaere amterne. Det skal
veere det offentlige. De private skal endelig hol-
des ude. Og man tager i den situation de hare-
heemmede som gidsler, hereheemmede, som
skal g i manedsvis og vente pa at f4 et hareap-
parat, folk, der gir s& leenge og venter, at de
mdske endda ryger ud af arbejdsmarkedet. Men
det ideologiske korstog skal feres, og den ide-
ologiske fane skal holdes hz]t

Jeg synes, det er synd, og jeg synes, det er
synd, at ministeren ikke kan svare pé de spergs-
mal, der bliver stillet.

Somalmmlsteren (Karen Jespersen):

Nu er et af problemerne faktisk, at der stort set
ikke findes privatpraktiserende audiologer. Et af
problemerne er faktisk, hvordan man egentlig
har defineret det. Det fremggdr af et af de svar,
der er givet til Socialudvalget. Og — ogsa sagt til
hr. Poul Nedgaard — Landsforeningen til Bedre
Herelse har jo vaeret meget optaget af at veerne
om den ordning, man har i dag, som jo er
beremmet som en af verdens bedste ordninger

il at sikre, at folk fér en ordentlig hjeelp pa det

her omrade.

Et af problemerne ved slet og ret atlade det
veere op til folk selv at g& hen og eftersperge et
hereapparat og fa det tilpasset er alts3, at det
ikke giver sikkerhed for, at man f&r det bedste
hereapparat. Og det er en af grundene til, at den
landsforening, som netop bestér af brugerne,
nér nu hr. Poul Nedgaard sperger, om vi har
spurgt brugerne, har veeret meget optaget af, at
der ikke mé @ndres for meget ved den ordning,
vi har i dag.

Jeg synes, at hr. Tom Behnke skulle tage det -
som en imgdekommelse, at man er med til at
rejse et problem, som der nu bliver taget fat p& -
at fa bledt op, og at der nu bliver en mulighed
for at bruge andre end de audiologiske afdelin-

ger. 5S4 kan man jo altid senere hen diskutere,

om man skal ga videre, som Venstres ordferer

0gsé siger, men jeg synes, at det i hejeste grad er
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veerd at preve, hvor langt vi kan komme med
det forslag, der ligger her, som er et forseg pa at

dbne op uden at edelegge den gode ordning, vi

har i dag.

(Kort bemeerkning).

Tom Behnke (FP):

Tingene heenger ikke sammen i det, ministeren
siger.

Der bliver sagt, der kun er ganske fé privat-
praktiserende, men man er alligevel ikke inter-
esseret i at 8bne alt for meget op for den mulig-
hed, for s& kunne det jo resultere i, at de, der i
dag gér pé de offentlige klinikker, ville sege
over til de private.

Ordningen ma vi endelig ikke edelegges,
siger ministeren, fordi det er verdens bedste. Ja,
det er i hvert fald verdens leengste ventelister.

Det, jeg endnu ikke har faet svar p4, er, hvor-
for jeg som borger i dette land kan f3 alle mulige
former for hjeelpemidler og selv veelge, om jeg
vil have dem hos den offentlige leverander, eller
om jeg vil have dem hos forskellige private -
leveranderer — bare ikke, nar vi taler om here-
apparater; det er lige preecis det eneste sted,
hvor jeg som borger ikke selv kan fa lov til at
veelge, hvilket hjeelpemiddel jeg vil have, og
hvem jeg vil have til at levere det. Det har vi
ikke faet svar pd endnu.

Socialministeren (Karen Jespersen):

Der er da mange hjeelpemidler, hvor der ikke er
den mulighed for frit valg. Det var jo lige preecis
til et begraenset udbud af kropsnzere, personlige
hjeelpemidler, at vi fik den bestemmelse om et
frit valg, mens der er en lang raekke andre hjzel-
pemidler, hvor der ikke af forskellige grunde er
den mulighed i dag, bl.a. af hensyn til brugerne
og af gkonomiske hensyn, men det er jo ikke
rigtigt, at der er den der fuldsteendig frie valg-
mulighed for alle hjeelpemidier.

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning

Lovforslagets overgang til anden behandling
vedtoges uden afstemning.

Anden nastformand (Henning Grove):
Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til Social-
udvalget. Hvis ingen gor indsigelse mod dette

forslag, betragter jeg det som vedtaget.
(Ophold) Det er vedtaget. ‘

Den sidste sag pd dagsordenen var:

8) Forste behandling af beslutningsforslag nr.
B 113:

Forslag til folketingsbeslutning om borgernes
rettigheder. -

Af Holger K. Nielsen (SF) m.fL

(Fremsat 3/4 97).

Forslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Socialministeren (Karen Jespersen):

Det forslag, vi her skal behandle, er et forslag,
der gér pa tveers af mange forskellige ministeri-
er, men hvor der er det samlede i det, at deter et
forseg pé at give borgerne nogle mere klare ret-
tigheder, bade nar det geelder sagsbehandling,
og ndr det geelder indholdet i de enkelte ydelser.

Det kan ikke komme bag pad mange, ndr jeg
siger, at regeringen har stor sympati for mange
af de tanker, der ligger i forslaget. Og det siger
jeg, fordi mange af de konkrete forslag naesten
direkte gar igen i nogle af de lovforslag fra rege-
ringen, som Folketinget netop nu behandler. Jeg
teenker iseer pa forslaget om retssikkerhed og
administration.

Men vi kan ikke stotte forslaget, som det lig-
ger her, fordi der pa nogle punkter er nogle
uhensigtsmaessige, firkantede krav til indholdet
af de ydelser, folk kan f&. Og der er ogsd nogle
ensker, som det ville veere meget sveert at opfyl-
de, ndr de skulle udmentes i konkrete forslag.
Det er jo ikke altid tilfeeldigt, at sédan et forslag
bliver stillet som beslutningsforslag, for det kan
nemlig tit veere sveert at udmente det i en enkelt
lovtekst.

Jeg synes selvfelgelig, det er utrohgt glaede-
ligt, at man p4 s& mange punkter kan konstatere
enighed mellem det, forslagsstillerne gnsker sig,
og det, der ligger i bl.a. forslag til lov om rets-
sikkerhed og social administration. Her teenker
jeg pé klare krav til sagsbehandlingen, krav om,
at kommunerne skal give borgerne besked om,
hvor lang ventetid der er pé forskellige ydelser
og sagsbehandlinger, hvor man skal give bor-



