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valget - vil felge udviklingen mellem forhgspar-
tierne i lyset af de erfarmger der sker, det siger
sig selv. Sddan vil vi naturligvis administrere
det. Men jeg tror, at det er vigtigt at holde fast i,
at vi nu altsa har med en ordning at gore, der i
en vanskelig situation hviler pa en indstilling fra
dem, derhar den teetteste tllknytmng til erhver—
vet selv.

(Kort bemaerkning). »
Ole M. Nielsen (KRF):

Den bundne opgave vil jeg kalde en selvpéfert

plage. Den méde, man regner ud, hvor meget
man kan reducere kvaelstofudledningerne p4; er
teoretisk papirnusseri alene af den grund, at det,
man opererer med, er gennemsnitstilforsler af
kveelstof, som ikke er afheengig af den enkelte
jords ydeevne. Det er jo rigeligt beskrevet igen-
nem de faglige papirer, vi har faet, hvor forkert
det er. Det er derfor, jeg siger, at det ikke kom-
mer miljget til gode her. Det er ren teori og reg-
neri, som ikke har noget som helst, eller i hvert

fald kun i begreenset omfang, med miljo at gore.

Og sa er-endelig de normet, som man har be-

sluttet sig til, helt tilfeeldigt opfundet. Derfor

-kan jeg, som jeg sagde i mit indleeg under forste-
behandlingen, fuldt ud tilslutte mig den idé,
som Venstres ordferer er fremkommet med, om
at seette et nyt kulegravningsarbejde i gang med
hensyn til, hvad de reelle, faktiske forhold er,
hvad érsag og virkning er i forhold til udlednin-
ger og i forhold til det vandmilje, vi har omkrmg
0s osv. Det er det, vi traenger t11

. (Kort bemaerknmg)

Christian H. Hansen (DF):

- Nar man nu siger, at erhvervene s har sagt god
for at beholde de her administrative byrder, der
14 i det, kan man jo s& undre sig, for det var jo
noget af det, der gav stof til eftertanke. Det var
noget af det, der gav stof til dreftelse; da erhver-
vene henvendte sig og sagde, at hvis det kom-
mer op omkring 100-200.000, s ville det veere en
for stor byrde. Sa blev der stillet et udvalgs-
spergsmal, og sa viste det sig, at det kunne g
helt fra 1 mio. op til 1% mio., og vi fik 54 at vide,

ativeerste fald var det sddan, men det har vi
~ hert mange gange for:

Nar man s 51ger at man vil kigge pa dethen
ad vejen, vil det s4 sige, at hvis nu de admini-
strative byrder for erhvervet kommier op iden
hﬁjde som ligger i ministerens svar, s& er det
ogsa et af de elementer, der gor, at man siger, at
s4 bliver vi ngdt til at finde en anden lasmng, for

det var bestemt ikke intentionerne med det? Det
gir ]eg ud fra var det, mlmsteren mente

Hermed sluttede forhandlmgen, og lovforslaget

: overglk derefter t11 tred]e behandhng

Afstemning

Tredje naestformand (Margrete Auken):

Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til fornyet
behandling i Udvalget for Fedevarer, Landbrug
og Fiskeri. Hvis ingen ger indsigelse, betragter
jeg det som vedtaget. (Ophold). Det er vedtaget.

Den nzeste sag pa dagsordeneﬁ var:
32) Forespergsel nr. F 30: - -

- Foresporgsel til sundhedsministeren: = -

»Hvad kan regeringen oplyse om indsatsen for
at forbedre forholdene for deende, herunder at
sikre etableringen af et tilstreekkeligt antal ho-
splcepladser, hosplceteam og palliative enhe-.
der?«

Af Tove Videbaek (KRF) Ester Larsen (V), Henrl—
ette Kjeer (KF), Birthe Skaarup (DF) og Yvorme '
Herlov Andersen (CD).

(Forespergslen anmeldt 16,/1 2001. Fremme af
foresporgslen vedtaget 24/1 2001).

Begrundelse

Tove Vldebaek (KRF): .

Vores behandling af deende er en skamplet sag-
de sundhedsministeren i et interview i Politiken
ijanuar méned, og det er vihelt enige med mini- -

“steren i. De ﬂeste er enige i, at der er et klart be-
- hov for at forbedre tilbuderie for deende i Dan-

mark. Dgende skal have en omsorgsfuld og kva-
lificeret behandling og pleje, hvad enten det
foregar i eget hjem, p& sygehus eller hospice.

Vi har i Danmark 35-40 hospicepladser, og der

~ skennes at veere brug for 250. I Sverige har ho-

spice siden 1982 vaeret et offentligt betalt tilbud, -
som alle deende kunne benytte sig af.Det er
vigtigt, at vi ger det rigtigt.for de deende og ser
pé indsatsen i et bredt perspektiv; s vi satser
béde pé etablering af hospicepladser og pa et -

. varieret behandlings- og plejetilbud, der tilgode-

ser de forskellige behov, som deende har.
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Regeringen nedsatte i slutningen af ar 2000 en
arbejdsgruppe, der skulle kortleegge den samle-

de palliative indsats i amter og kommuner samt

opstille mélseetninger for den fremtidige ind-
sats. Da arbejdsgruppen skulle komme med sin
rapport her i foréret, har vi i flere omgange ud-
skudt denne forespargselsdebat. Faktisk har vi i
lobet af foréret faet forskellige svar pa, hvornar
rapporten skulle komme, ja, faktisk fandt vi i
sidste ende ud af, at der i kommissoriet for ar-
bejdsgruppen stod, at rapporten ferst skulle
veere feerdig den 1. juni. Det virkede jo, som om
det var en syltekrukke, man havde lagt sagen i,
for den 1. juni, ja, s er detjo s som sa med at
kunne behandle sagen pa den her side af som- -
merferien.

Derfor stillede vi da ogsé et spgrgsmal til mi-
nisteren om, hvordan ministeren syntes, det
stemte sammen med, at man fik at vide, at rap-
porten forst ville komme i begyndelsen af maj,
og sé der faktisk stod noge’c helt andetiselve ' :
kommissoriet. Det har vi s stadig veek ikke faet’
svar pé, men det er heller ikke det vigtigste her i
dag.

Det vigtigste nu og her er, at rapporten er
kommet, og nu vil vi s& gerne sporge sundheds-
ministeren om, hvad regeringen kan oplyse om

indsatsen for at forbedre forholdene for deende, -

herunder at sikre etablering af et tilstraekkeligt
antal hospicepladser, hospiceteam og palhatwe
enheder. -

Besvarelse

Sundhedsministeren (Arne Rolighed): ,

Jeg er glad for, at vi har faet sat forholdene for -
deende og parerende pé dagsordenen idag. Det’
er et emne og et omrade, som ogsa har optaget -
migide maneder, jeg har veeret sundhedsmlm-
ster.

Der er et klart behov for at fmbedre tilbudene

for dgende. Dgende skal have en omsorgsfuld
og kvalificeret behandhng og pleje, hvad enten
den foregar i eget hjem, pa sygehus eller hospi-
ce. Vi kan opgive at helbrede, men aldrig at fere
kvalitet til livet.

Deter v1gt1gt atvi ger det rlghge for de d@en—k

de og ser pd indsatsen i et bredt perspektlv Det
er et privat anliggende at do, som ikke mé over-
tages af de professionelle, men den deende kan
ofte have behov for professionel stette i den sid-

ste tid, og det er-den styatte, debatten handler om

idag.

De fleste foretraekker at do i eget hjem, hvis de
kan f& en kvalificeret behandling og pleje, som
de er trygge ved. Dette geelder iseer, hvor familie
og netveerk kan stette, men mange har ikke et
sadant socialt netveerk. For dem er behovet for
statte storst. :

Opfelgningen pé fmanslovaftalen 2000 vedre-
rende frit valg til hospice ferte til, at regeringen
sammen med Amtsradsforeningen og Kommu-
nernes Landsforening nedsatte en arbejdsgrup-
pe, som netop har feerdiggjort en rapport, som
hedder »Hjeelp til at leve, til man der«. Den
handler.om den palliative indsats, dvs. behand-
ling; ple]e og omsorg af alvorhgt syge og doen-
de.

Regermgen er positiv over for rapportens for-
slag og ser frem til at debattere anbefalingerne
her i dag. Rapporten konkluderer, at dereren
betydelig aktivitet i amter og kommuner i ind-
satsen over for deende og parerende. Samtidig
er det dog Klart, at der er en stor forskel p, hvor
langt man er kommet med udbygningen og ind-
satsen over for deende og parerende rundti lan-
det, og dermed p4, hvilke tilbud de d@ende og
deres pargrende kan forvente. .

. Rapporten anbefaler en forsteerkning af den
palliative indsats og understreger vigtigheden
af, at deende sikres fryghed og et kvalificeret ko-
ordineret behandlingstilbud, uanset hvor man
bor. Jeg er enig heri og vil treekke de vaesenthg—
ste forslag frem.

For det forste skal de pamrende stottes bedre

. ideres omsorg for og pleje af den dgende. Det er

vigtigt at styrke den faglige indsats og organise-
ringen. Den palliative indsats ber organiseres i -
en specialiseret palliativ enhed i alle amter og
H:S med en ambulatoriefunkiion, et palliativt
team, palliative senge og en hospicefunktion.

Ambulatoriefunktionen skal bl.a. medvirke til
at sikre kontinuitet i den palliative pleje og be-
handling og kunne visitere patienten til behand-
ling pa sygehus, hos praktiserende specialleeger
og fysioterapeuter.

Det palliative team skal rédgive de nogleper-

" soner, der er omkring den deende, og teamet

skal kunne folge patienter med seerlige behov i .
deres eget hjem og pa plejehjem i teet samarbej-
de med patientens leege i hjemmeplejen.

Der skal etableres palliative senge, som det er
meningen, at patienten efter endt behandhng
skal udskrives fra.

Hospicefunktionen skal fortrinsvis veere for
uhelbredeligt syge patienter i den afsluttende
terminalfase. Behandlingen og plejen kan her.
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kombineres med behandling pé-en specialafde-
ling. Der skal vaere mulighed for enestuer, og for
at de pargrende kan overnatte. - -

Fysisk skal hospicefunktionen veere en seerlig
afdeling eller et afsnit pa et sygehus eller pa et
plejehjem; eller den kan placeres i en selvsteen-
dlg ejendom, et selvsteendigt hus. R

 Med hensyn til spergsmalet om fremtldlg
etablering af nye selvejende hospicer ber deti -
givet fald ske i samarbejde med et ellet flere am-
ter og under en overordnet amislig planleegning,

s hospicepladserne kommer til at indgdsomen

integreret del af amtets samlede tilbud til deen-
de og pérarende. Og lad mig sige med det sam--
me, at regeringen er positiv over for de selvejen-
de hospicer, som vi har, med de gode erfaringer
de har veeret med t11 at give hele debatten her-.
om. :

handlingstilbud til deende og parerende og for
at fremme lighed i tilbudene leegges der op til, at
amterne samt H:S og kommunerne mdgér sam-
arbejdskontrakter. :
Der skal ske et kompetencel;aft gennem efter-
uddannelser, sd plejepersonalets leegefaglige vi--
~ den og kompetence styrkes. Samtidig er der be-
hov for opsamling af viden, evaluering i forgk-"
ning og uddannelse inden for det palliative om-
rdde, og det kan passende veere de tre amtslige
uddannelsesregioner, der bhver ansvarhge for-
det. ‘

der vil forbedre forholdene for de uhelbredeligt-
syge, den deende og stette op i den s1dste van-
- skelige tid.

Regermgen drefter aktuelt hvordan vi kan
gennemfere disse forbedringer af forholdene for
de deende og parerende, med Amtsrédsforenin-
gen og Kommunernes Landsforening i forbin-
delse med forhandhngerne om gkonomien for -
2002. S

Det er regeringens holdmng, at der skal ske-

en forbedring af forholdene for deende og péra- »

rende. Forhandlingerne ma tage hensyn til for-.
skellige behov og forskellige l@smngsmuhghe—
der i de enkelte amter. . . -

Forhandling

Tove Videbaek (KRE): -

- Pa baggrund af rapporten, som nu er. kommet o

og ogsa pd baggrund af ministereris svar — i gv-
rigt tak for ministerens svar pa vores foresporg--

- For at 51kre et kvahflceret og koordmeret be— ‘

Alf ialter det. et r1gt1g perspektlvrlgt forslag,

sel + er det blevet endnu mere klart for os'end -
tidligere, at vii Danmark mangler et lovmae551gt
grundlag for hospicer. -

Vi mangler, soin der stér i 1apporten at sﬂ<re
ensartede vilkér for drift af hospicesenge. Vi.
mangler en helhedsorienteret lovgivning om de-
endes rettigheder. Forenmgen Hospice Forum
og andre initiativtagere p& dette omréde efter-
sporger alle et ensartet lovgrundlag, sa vived,
hvad vi kan forvente, uanset hvor vi bor i lan-
det:

Der er hosplce1n1t1at1vgrupper, der bestar af

- professionelt engagerede mennesker, der har ar-

bejdet med planleegning og etablering af hospi- -
cer i drevis, men med de nuveerende regler har
de ingen mulighed for at komme i gang. Ogsa
Aldre Sagen efterspm*ger lovglvmng pa omré-
det. ‘

Vi mangler ogsé at 51kre patlenterne reel mu-
lighed for at veelge, hvor de ensker at tilbringe
densidste tid af deres liv. Den mulighed findes .
ikke i dag. Pt. findes der 35-40 hospicepladser,
og de fleste steder overhovedet ingen palliative :
team, som kan komme h]em og g1ve den ned-
vendige stotte. ' :

De nuveerende hospicer far op il oprmgnm—
ger daglig fra mennesker, ofte greedende, der -

. ensker ophold pa det pageeldende hosplce HVIS

patienten er s heldig atbo i Ve]le Amt, i Aal--
borg, Arhus eller Kebenhavn, ja,sé er patientens
mulighed for at Vaelge sterst. Alle andre steder i
landet har patienten'i 1ngen reel muhghed for at
veaelge selv... -

Her vil j ]eg gerne understrege, at for os er det
vigtigste ikke, om eventuelle hospicepladser er i

_privat eller i offentligt regi men at de er der.

De fleste er enige i, at vi har brug for ca. 250 :

“ hospicepladser i Danmark fordelt i de forskelli-

ge amter, hvis alle skal have en reel muhghed
for at kunne veelge. - , :
I Dagens Medicin af 11. ]anuar dette ar, har
sundhedsministeren da. 0gsa selv udtaltsig po-
sitivt.over for én udvikling-henimod, at hvert -

enkelt amt far et hospice og et palliativt team.

- Hospiceteam og palliative enheder med ud-
gdende funktion er mindst lige s4 vigtige som.

* hospicepladser med mursten, idet de allerfleste

ville vaelge at de hjemme;hvis det var sadan, at
man kunne veere sikker pd, at man kunne f& den

“hjeelp og stette i hjemmet, som bade patient og

parerende har behov for. v
Ud over at sikre hospicepladser og palhatlve
team er det ogs& meget vigtigt at sikre en. hej .

faglig kvalltet af den palliative indsats, uanset
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hvor den finder sted, gennem fastleeggelse af
bindende faglige retningslinjer p4 omradet.

Hele hospicetanken, hele den palliative ind-
sats bygger jo p en dyb respekt og en steerk om-
sorg for den deende. Nar man som patient eller
pérerende stir over for hospicetanken er deden
jo rykket teet pa. S& teet, at patienten selv erken-
der, at han eller hun skal de inden for et kortere
tidsrum. Det, der nu er af betydning for patien-
ten, er en effektiv smerte- og symptomkontrol,
og at der gives stotte i den resterende tid af til-
veerelsen; ikke mindst, at der er stotte til at gen-
nemleve de folelser af sorg, der ofte folger med
uhelbredelig sygdom og afsked med livet.

Der er et begreb, der altid fremferes, nér ple-
jen og behandling af deende dreftes, og det er
en veerdig ded.

Elementerne i en veerdig ded ma veere, at man
f.eks. lige til det sidste bliver respekteret som
den person, man er, at smerterne lindres, at der
er ro omkring en, at der er nogen til at vage i de
sidste timer, nogen til at holde i hénd, at der er
nogen hos en, nir man udénder.

Og naturligvis skal ophold pa hospice eller
modtagelse af anden form for palliativ pleje
veere gratis, sdledes at alle uanset pengepung
har en reel mulighed for at veelge, hvor han eller.
hun gnsker at tilbringe den sidste del af sit liv.og
i sidste ende fa en veerdig dod.

P& baggrund heraf skal jeg pa vegne af fru
Ester Larsen fra Venstre, fru Henriette Kjeer fra
Det Konservative Folkeparti, fru Birthe Skaarup
fra Dansk Folkeparti og fru Yvonne Herlov An-
dersen fra CD fremseette folgende:

Forslag til vedtagelse

»Idet Folketmget konstaterer, at arbe]dsgruppen
om palliativ indsats i amter og kommuner er
fremkommet med forslag for den fremtidige
palliative indsats, paleegger Folketinget regerin-
gen at tllve]ebrmge det gkonomiske og lovgiv--
ningsmeessige grundlag for gennemforelse af ar-
bejdsgruppens anbefahnger inden udgangen af
2004. -

Folketinget opfordrer saerhgt regeringen til at
arbejde for forbedring af forholdene for deende
ved
- at sikre patienten reel mulighed for at veelge,

hvor han/hun ensker at t11brmge den sidste

tid af sit liv,
~ at sikre oprettelsen af det nedvendige antal

hospicepladser, hospiceteam og palliative en-

heder med udgaende funktion m.v., s& der
bliver tale om et reelt landsdeekkende tilbud,

— at der skabes bedre muligheder for oprettelse
af hospicer som selvejende institutioner,

— at sikre en hej faglig kvalitet af den palliative
indsats, uanset hvor den finder sted, gennem
fastlaeggelse af bindende faglige retnmgshn— :
jer p& omradet, :
at de palliative tilbud er gratis«.-

(Forslag il vedtagelse nr. V 129).

Tredje naestformand (Margrete Auken):
Der er nu fremsat folgende forslag til vedtagel-
se: (Se foran). Dette forslag indgér herefter i for-

handlingen.

Karen J. Klint (S):

Jeg vil ogsa gerne sige tak til spergerne for at
seette forholdene for deende og de parerende til
debat. Det er nemlig nedvendigt, at vi ger det
med jeevne mellemrum, s& vi mere og mere fér
nedbrudt det tabu, der kan veere om at tale om
deden, et tabu, der fortsat er i nogle private
kredse, men ogsé i professionelle kredse, og som
derfor kan gere det vanskeligt at give den rette
omsorg og tryghed og behandling i en persons.
sidste levetid og bagefter h]aelpe de efterladte
gennem sorgen.

Jeg vil hibe, at dagens debat reelt bliver om
forholdene for deende og ikke en-smal debat om
selvejende hospicer og deres rolle og vilkar i

samfundet. Jeg vil gore mit til, at debatten bliver
bred, og spergerne har jo ogsé allerede faet nog-
le svar fra ministeren om hospicetilbudene.

Det, der fagligt kaldes for den palliative ind-
sats, vil jeg tillade mig at kalde for en veerdig
omsorg og lindrende behandlmg af alvorligt
syge og deende.

Denne indsats bererer om éret knap 7. 000 bor-
gere, der har en sygdom, der ikke kan helbredes,
og hvor man kan forudse den forventede restle-
vetid ret konkret. De 5.000 heraf er kreeftpatien-
ter. Samlet udger de godt en fjerdedel af det
samlede antal dedsfald om aret.

" Som opfelgning pa finanslovaftalen 2000 har
vinu féet en arbejdsgruppes rapport: »Hjeelp til
at leve til man der«. Den er meget oplysende om
de forhold, der er for deende i dag, og den kom-
mer med omkring ti anbefalinger for den fremti-
dige indsats.

Til dagens debat har jeg en lille hilsen til Fol-
ketinget fra amtsborgmesteren i Vejle, som jeg
var sammen med i gar. Amtsborgmesteren
spurgte: Hvorfor skal alle rapporter, der gerne
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vil vise nye veje, starte med at-tale negativt om

de eksisterende frem for at fremheeve, at der er
megen god udvikling i gang?

‘Jeg fik lov til at citere hans spergsmél, for han :
har jo ret i det sidste. Der er megen god udvik-
ling i gang vedrarende en bedre indsats for de-

- ende 0g deres parerende. Og det star der faktisk

0gsa i rapporten, hvis man leeser mere end 11ge »

dens anbefalinger.

Arbejdsgruppen har beregnet at der iDan- -
mark ber veere en kapacitet pa 257 seerlige senge
til behandling af alvorligt syge og deende, hvis
vi skal have samme daekning som i England,
hvor erfaringerne 31ger, at der skal veere et be-
folkningsunderlag p4 250.000 mdbyggere til 12
senge.

Der eridag etableret 73 sddanne senge. Heraf
udger de egentlig hospicesenge de 51. Det vil si-
ge, at de udger en femtedel af den fremtldlge
kapacitet for nuveerende. =

Jeg skal ikke gere mig klog pé, om det er den
rigtige fordelmgsn;agle, men det kommer vi nok
til at drefte. Jeg tror, vi er enige om det falles
mal i Folketinget, at det handler-om en veerdig-
ded for mennesker med alvorlig sygdom. Jeg

tror ogsa, vier enige om, at ansvaret er amternes .

og kommunernes, og de har en stor udfordring i
at leve op til, at alle kan 4 en veerdig ded.

Jeg skal pa vegne af Det Radikale Venstre, SF,’
Enhedslisten og Soc1a1demokrat1et fremseette
folgende: : »

Forslag til vedtagelse R

»Folketinget tager regeringens redegorelse til ef-

terretning, idet Folketinget leegger veegt pa

— at deende sikres mulighed for tryghed og -
omsorg og kvalificeret behandling, uanset
hvor man bor, og uanset hvor man modtager

* behandlingen,

- at dette behandlmgsarbe]de hlrettelaegges
som en videreforelse af den mangfoldighed af
muligheder, som allerede findes eller er un--
der opbygning i de fleste amter og kommu-
ner, herunder hospicepladser/andre palliati--
ve enheder og palliative team. med udgaende
funktioner,

- at medarbejdere, der plejer deende, tllbydes
 efter- og videreuddannelse bade med hensyn
til de enkelte behandlingsmetoder og iatgive
omsorg til de parerende,” -

- — atdersker udv1klmg af behandllngstllbudene

* til deende, b&de nar det handler om de mere .

kendte medicinske og kirurgiske tilbud, men
~ 0gsd sa nye behandlingsmetoder herunder-

akupunktur kan indgé som en del af den

smertelindrende behandling,

- at den kultur, der kendetegner et hosp1cet11~
bud, bliver en af de grundleggende faktorer i.
den videre tilretteleggelse af det offentliges
fremtidige omsorgs- og behandhngstllbud til
alvorligt syge og deende,

- atanbefalinger i rapporten »H]aelp til at’ leve

~ livet til man der« indgar i regeringens dref-

- telser om amters og kommuners @kononu for
2002.« - -
(Forslag til vedtagelse nr. V 130)

Tred]e naestformand (Margrete Auken)

Der er nu fremsat felgende forslag til vedtagel-
se: (Se foran). Ogsé& dette forslag mdgér herefter

i forhandlingen. ,

(Kort bemaerkning).

Ester Larsen (V): : ,
Jeg noterer mig med gleede, at bade mmlsteren
og den socialdemokratiske ordferer takker for
anledningen og gleeder sig over anledningen til
at diskutere hospicer, det synes jeg er godt. Det
var maske ikke lige det 1ndtryk vifik, sddan-
som det fremgik af fruTove Videbeeks bemaerk-
ninger om, at den rapport, vi skulle afvente, .

forst var bestilt til at fremkomme den 1. juni.

Det forslag, der er fremsat til vedtagelse, vil
jeg gerne stille nogle spergsmal til. Jeg vil gerne -
sporge: Betyder pind ét, at uanset hvor man bor,
er der frit valg, og hvisja, hvordan vil man s&
sikre valgfrlheden rent lovmae531gt7 Er man ind-
stillet pa det?" -

I pind to: Betyder viderefarelsen af den mang—
foldlghed af muligheder, som allerede findes, at
régeringen statter etablering af flere hosplcer
som selvejende institutioner? . - '

Den socialdemokratiske ordferer var bange -

- for en smal debat om privatejede institutioner,

det kan vi hurtigt komme over, hvis ministeren

bekreefter, at det ikke bare er'de eksisterende, -

men ogsé fremtidige- 1nst1tut10ner, man er posi-.

tiv over for. . ; Ce
Betyder omtalen ...

Tredje nastformand (Margrete Auken):

Jeg ma sige til ordfereren, at der kun er 1 minuts
taletid til korte bemaerkninger. 54 mé det neeste
komme under indlaegget, der er jo en rig mullg-
hed for ogsa dér at stille spergsmal.
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(Kort bemeerkning). (Kort bemeerkning).
Tove Videbaek (KRF): Ester Larsen (V):

Fru Karen J. Klint sagde, at der er megen god
udvikling i gang, og det ervi helt enige i. Der er
som sagt mange engagerede professionelle, der
har arbejdet i drevis pa det her omréde, og deter
den udvikling, der gerne skulle turbo pa.

Hvad vil Socialdemokratiet helt konkret gore

for at leve op til anbefalingen vedrerende antal-
let af hospicepladser, en af de anbefalmger som
er i rapporten?

"Og mener Soc1a1demokrat1et 1kke, at der eret
behov for et ensartet lovgrundlag, altsd at der er
ensartede vilkar for drift af hospicesenge? =

Det sidste sporgsmal drejer sig om det sidste,
som star her, at rapportens anbefalinger indgéri
regeringens dreftelser. Hvad vil Socialdemokra-
tiet helt konkret gere? Vil man bare dmfte det og:
se pa anbefalmgerne’?

(Kort bemaerkning).
Karen J. Klint (S): T
Fru Ester Larsen sporger til, hvad det er, vi laeg—
ger i begrebet »uanset hvor man bor«: Vi leegger
jobl.a.idet begreb, at det offentlige har tilbud til
deende og til alvorligt syge. Det offentlige kun-
ne lzere meget, hvis man kopierede meget af den
hospicekultur, som i dag fortrinsvis er kendtpa-
de private hospicer. Der er ikke noget til hinder:
for, at den kan veere noget, man arbejder med i
det offentlige, og s& er det jo frit og direkte til-
_geengeligt, og der er frit valg pa sygehusomra-
derne. :
Hyorvidt vi stotter flere selve]ende hosplcer

Vi er positive over for, at der skal veere enbred’
vifte af tilbud her, vi har ikke noget imod de pri-
vate hospicer, som det er, vi ser s& maske ikke
den helt store udfordring i, at der lige pa kort .
sigt skal laves en loveendring. Vi vil gerne se pa
—og det er ogsé lidt af et svar til fru Tove Vide-.

. beek — hvordan modellen med de 257 pladser
skal falde pa plads, nar vi har haft nogle flere -

dreftelser heraf og set nogle flere forhandlings- -

resultater. Vi er ikke uenige i maltallet pé de 257,
men vi vil ikke pa forhdnd sige, hvor mange af
dem der skal veere i privat regi, og hvor mange -
af dem der skal veere i offentligt regi.
Og s8 kommer jeg nok ogsé lige til at pointere,

at det jo ikke er Socialdemokratiet, der forhand-
ler med KL og Amtsradsforenmgen, deter rege—
rmgen

Jeg ma sa konstatere, at den valgfrihed, der i dag
er til de eksisterende hospicer, &benbart ikke er
teenkt viderefort. -

Jeg vil gerne sporge om, hvorvidt omtalen i
pind fire af akupunktur som smertelindrende
behandling betyder, at regeringen nu officielt
anerkender akupunktur som etableret behand-
lingsmetode, for det synes ]eg daeren spaenden-
de konstatering.

S4 vil jeg gerne sporge, om regeringspartierne.
vil oplyse, hvilke elementer i den kultur, der er
kendetegnende i hospicetilbudene, som man
nzevner i den femte pind, der skal nyde fremme

-ide offentlige tilbud. Omfatter kulturen ogsé de

psykologiske og andellge aspekter som flere ho-
spicer bygger pdidag? = . -

Og endelig: Er flertallet indstillet p4, hgger
der det i pind fem, at lose de lovmaessige proble-
mer, som papeges i rapporten pé side 27, om, at
det er nedvendigt at skabe ensartede vilkar for
drift af hospicesenge, seerlig med hensyn til -
kommunal medfinansiering af foremngsdrevne
hosp1cer7

(Kort bemaerkmng)
Birthe Skaarup (DE):
Jeg vil godt sperge fru Karen Klint, om fru Ka-

_ren Klint ikke mener, at der er en geografisk

skeevvridning i det her land med hensyn til ho- -
spicepladser. Det er jo sadan, at hvis man er al-
vorligt syg, skal man i nogle tilfeelde rejse meget
langt for at kunne frekventere de 34 hospice-
pladser, som er i alti det her land.’

En anden ting, jeg ogsa godt vil sperge til, er
den fjerdepind i Socialdemokratiets, SF's, De
Radikales og Enhedslistens forslag til vedtagel-
se, hvor der star noget om akupunktur. Teenker
man p4, at det skal indferes i den palliative be--
handling péa alle hospltaler’? Det synes jeg er ret
interessant.

(Kort bemaerkning)

Tove Videbaek (KRF):

Mener fru Karen Klint ikke, at det er ret V1gt1gt
at sikre ensartede vilkar for drift af hospicesen-
ge, uanset om det er private eller offentlige ho-
spicepladser? Fru Karen Klint siger, at man ikke
har taget stilling til, om det skal veere det ene el- -
ler det andet, men i min ordferertale sagde jeg
f.eks. helt konkret, at det ikke er afgerende for
os, om hospicepladserne er i privat eller i offent-
ligt regi, men for at der kan komme turbo pa
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omrédet, for at der kan komme udv1k11ng ieta-
blering af flere nye hospicepladser, er det jo dog
nedvendigt, at der er et feelles grundlag, at der -
eretlovgivningsgrundlag, at der er feelles vilkar,
at man ved, hvilke regler det er; vi kerer efter. -
- I gjeblikket er det sadan, at der er tre, fire, fem
forskellige regelseet for de forskellige hospicer
rundtomkrmg ilandet, og for at der kan komme
turbo pa det her omrdde, er det alts vigtigt, at -
_der kommer et lovgrundlag eller feelles Vllkar
Er fru Karen Klint ikke enig i det?

(Kort bemeerkning).

Yvonne Herlov Andersen (CD) :
Socialdemokratiets ordferer, fru Karen Klint, gar
op og siger, at vi skal passe p4, at vi.ikke bevae-
‘ger os ind i en smal debat. Og det vil jeg da ger-
ne medgive: Men samtidig fér vi si ogs at vide,

at pind nr. fem skal forstds pd den made, at man -

vil overfere den eksisterende kultur i det, som i
. realiteten har baret hele hospicetanken, nemlig.

seerlig kebenhavnsomrédet med Diakonissestif--

telsens Hospice og Sankt Lukas Hospice, til of-"
fentligt tilbud. Jeg havde sidan set teenkt, at det.
méske beted, at man ville udbygge ogsé de eksi-
sterende private. Det kan jeg se at man ikke vil.--
Men ligger hele forklaringen pa det dér meget
lidt konkrete forslag til Vedtagelse ikke i den al-.
lersidste pind? Der pagar jo nogle forhandlmger
for at man ferst skal have at vide, hvor meget .
man s kan hive hjem af penge til det her omra-
de. Og hvis det er sddan, har jeg da forstaelse for-
det, men jeg er da ked at f& preeciseret, at det alt-
sd ikke var hjeelpen til de eksisterende eller de -
kommende prlvate hosplcer, man tansker

(Kort bemaerknmg)
Karen J. Klint (S): - f ey
Jeg vil gerne gentage, at det er min opfattelse, at
det ikke er Folketinget, der leder og fordeler ple-
jen af og omsorgen for deende i Danmark. Det :
er faktisk amter og kommuner, der star for det; :
ogsé for tllrettelaeggelsen

Jeg har ikke i min ordforertale talt 1mod det
der sker i de private hospicer. Jeg har sagt, at -
den kultur, de er kendt for, ber vaere en af de
grundlaeggende faktorer i den fremtldlge be-
handling, uanset hvor det sker. - - - =

Hvorvidt det s kraever-en lovaendrmg, kan
dreftes, fordi der faktisk i dag er nogle valgmu-
ligheder med den eksisterende lovgivning. Der.
er nogle forskellige skonomiske betingelser, -
som ger, at man kan kreere et privat hospice pa

forskelligé betingelser, 6g deterihvert fald ikke
til hinder for, at folk kommer p4 hospice i dag.
* Sundhedsudvalget var pa Sct. Maria Hospice

- 1Vejle, og faktisk kom et flertal af-de patienter;

der var indlagt dér, ikke fra neeromrédet. Vi talte
konkret med to fra Haderslev, og det er da ikke
sadan lige det neermeste opland til Vejle. Sa der

_ernogle muligheder.i.de eksisterende veje.

- Tforhold til det med, hvor ensartet det hele -
skal veere: Jamen der plejer man jo ellers fra bor-
gerlig side at appellere til, at det private initiativ
skal blomstre et .Vist stykke tid for.at udfordre
det offentlige, og s& kan man jo undre s1g lidt
over, at vi bagefter skal lovregulere det 54 det
hele er ens. .

(Kort bemaerkmng) -
Yvonne Herlov Andersen. (CD)

~ Jeg vil sd bare sporge fru Karen Klint;, om 11<1<e

hun vil medgive mig, at det da er Folketinget, :

- der beslutter fman51ermgen, 0g gennem flnan-
“sieringen kan man jo oprette eller nedlaegge S&-
~ dan sker det jo p4 mange: andre omréder. .-

(Kort bemaerkning) ‘

Karen J. Klint (S): ..

Grundleggende gar vi ]o md for, at det offenth—
ge sundhedsveesen skal veere gratis og direkte
og med let adgang for alle borgeré i samfundet."
Men det at pleje deende er jo ikke noget, som et

- sundhedsveesen har monopol pa. Det er faktisk
noget, der sker i ple]ebohger, iprivate h]em, og

det er derfor, jeg siger, atj Jeg ikke héber, vi far en.
smal debat, og det er ogsa derfor, vi leegger op til
et lidt meré dbent forslag til vedtagelse, hvor vi
godt vil se, hvilke af de her anbefalmger det s&
er, som ogsé kan forhandles pé plads, og sa skal
vi bagefter se pa, hvilken lovglvnmg det s& er,
der kommer i det: e

Det kunne godt veere'den omvendie Ve]
rundt, men s havde vijo netop lagt os fast pa,
at mange af deher ting skal leses i en bestemt
kategori af pleje for deende; og det synes vidk-
ke. Vi synes faktisk, at. det er v1gt1gt atvi har
hele viften. - : : A

 (Kort bemeerkning). R
- Yvonne Herlov Andersen (CD)

Jeg vil da stadig.veek gerne have at vide, om
ikke det er Folketinget, der'gennem deres be- . .
slutninger lovgivningsmeaessigt vedrerende fi-
nansiering af de forskellige tilbud er med til at -
beslutte, om. de prlvate hosplcer skal leve eller =
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(Kort bemaerkning). -

Karen J. Klint (S):

Selvfelgelig er det Folketmget der fastsaetter
reglerne i sygehuslovgivningen og ogsa i andre
lovgivninger, men det er ikke Folketinget alene,
der tager initiativ til at oprette selvejende hospi-
cer, og hvor mange selvejende hospicer, der skal
veere, er ikke et folketmgsanhggende efter min
opfattelse.

Formanden:
Fru Ester Larsen. Det er s1dste runde, sa vidt jeg
kan se.

(Kort bemeerkning).

Ester Larsen (V):

Jeg ma medgive den socialdemokratiske ordfe-
rer, at det er et meget dbent vedtagelsesforslag,
men jeg er bange for, at det ikke kommer til at
flytte ret meget i den virkelige verden.

Jeg stillede en lang raekke spmgsmal til den
socialdemokratiske ordferer, som jeg ikke foler
atjeg har féet svar pa. Jeg spurgte bl.a. om, hvor-
vidt det, at man fremhaever akupunktur, er en
accept af, en godkendelse fra Socialdemokratiet
af, at det er en etableret behandling. Jeg spurgte
ogsd om, om det var hele hospicekulturen, som
den udfolder sig pa de forende hosplcer heri -
landet, man v1lle overﬂytte

(Kort‘bemaerknmg).

Birthe Skaarup (DF):

Jeg fik heller ikke svar pa spergsmélet om den
geografiske skeevvridning. Det er jo sédan, som .
jeg sagde i mit forste indlaeg, at i ejeblikket har
vi de tre muligheder her i landet. Er det ikke s&-
dan, at enhver, der er meget, meget syg, har lyst
til at veere i neerheden af, hvor de bor? Det var
den der geografiske skeevvridning, som jeg godt
lige ville have et svar p4 fra fru Karen Klint.

Og ligeledes: Skal akupunktur indferes pd en-
hver palliativ behandlingsafdeling pa ethvert
hospital? Det vil jeg godt here, for det lyder jo,
som om Vi i ethvert amt nu skal have oprettet en
afdeling med den palliative behandling. -

(Kort bemeerkning):

" Tove Videbzk (KRF):

Det lyder pa fru Karen Klint, som om det er helt
i orden, som det nu stér til med udviklingen af
hospicepladser. Jeg vil s bare sparge fru Karen
Klint, om fru Karen Klint er vidende om, at der
dagligt ringer 10 patienter til de allerede eksiste-
rende hospicer, og man dagligt m4 sige nej til 10

* patienter, som ikke kan komme ind. Er fru Ka-

ren Klint vidende om det? -

Er fru Karen Klint vidende om, at det ikke
bare er den borgerlige side af salen her, som ef-
tersperger et felles lovgrundlag for palliativ
pleje og hospicebehandling, men det gor alle,
som arbejder med etablering af hospice? Det gor
Hospice Forum, det gor ZAldre Sagen, det gor al-
le, som i drevis har arbejdet med det her. De
sperger om, de beder om, at der mé komme et
feelles lovgrundlag her fra Folketinget.

(Kort bemaerkning).
Henriette Kjzer (KF):
Jeg synes, det er meget aergerhgt at Soc1aldemo—

- kratiet ikke vil tage stilling til sp@rgsmalet om

de selve]ende hospicer.

Da vi havde beslutningsforslaget tidligere pa
aret om at udvide den nuveerende lovgivning, s&
de nyoprettede hospicer kunne komme.ind un-
der den lov, som vi vedtog i forbindelse med fi-
nansloven for &r 2000, udsked man spergsmalet
til denne her rapport var kommet. Nu er rappor-
ten s kommet. S8 udskyder man spergsmalet til
kommuneforhandlingerne. 54 er det jeg sparger
mig selv: Nar vi s& har haft kommuneforhand-
lingerne, hvad udskyder man sa spergsmalet
til? Bliver det s til finanslovforhandlingerne?

Jeg synes alts, at Socialdemokratiet skylder -
Folketinget og offentligheden et svar pa, hvilken
holdning man har til de hospicer, der skyder op
for tiden som selvejende institutioner.

(Kort bemaerkning).

Karen J. Klint (S):

Jeg vil vende tilbage til nogle af de spergsmal,
som jeg ikke fik tid til at'svare pa for lidt siden,
fra fru Ester Larsen og fru Birthe Skaarup.

Nér vi neevner akupunktur, er det, fordi det
faktisk'i dag er med blandt de anerkendte be-
handlinger. Det bruges som smertelindring ved
fodsler. Det stir ogsa i rapporten her, at man i
forskellige amter og pa forskellige hospicer har
arbejdet med: det som smertelindring. Derfor
har vi nsevnt det ud fra begrebet smertelindring.

Der var ogs et spergsmél omkring den geo-
grafiske skeevvridning. Her er jeg nedt til at un-
derstrege over for fru Birthe Skaarup, at der jo
ikke er noget til hinder for, at amter og kommu-
ner kan samarbejde med frivillige og med orga-
nisationer om at etablere et lokalt hospice. Det -
kan man gere. Det har man set der er gjort flere
steder. 54 den geografiske skeevvridning er lige
s& meget noget, som de kommunale og amts-
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kommunale politikere har et stort ansvar for, det
er ikke kun Folketinget:

Jo, vil jeg sige til fru Tove Videbzek, jeg er be—
kendt med, at der er folk, der ringer forgeeves til:
et hospice. Og det er ogsé derfor, at vi medgiver,”
- .atvi har en underkapacitet pa hospiceomradet
pa et vist antal senge. Vi har nogleoghalvfjerds i-

_dag,og dererbehov for 257 i alt. S& vi medgiver, .

at der er et udviklingspotentiale, som vi har et

feelles ansvar for at h]aelpe hmanden med at ud—

nytte. :
Til fru Henrlette Kjeer har jeg nok allermest

- lyst til at bruge et citat, som fru Henriette Kjeer

selv kom med tidligere pa dagen, hvor-der blev -

sagt: Hvad skal vi ellers med det kommunale : -
selvstyre? Jeg vil gerne gentage, at hvis der er .
nogle private hospicer, der pa kort sigt har be-
hov for at fa hjeelp til at etablere sig, s& har de -
nogle gode samarbejdsmuligheder med deres
lokale amter og deres kommuner. S

Ester Larsen (V) ‘ :

»Foréret sd sagte kommer« Denne Ka] Munk—tl—

tel dukker op ved tanken om, at ministeren rent

faktisk fik udskudt bade den endelige stillingta-

© gen til B 59-om hospice og denne foresporgsel . -
~om palliativ behandling til fordret under henvis-
ning til, at da ville rapporten fra Amtsradsfor-

eningen, KL og Sundhedsministeriet foreligge. . -

- Nu er det fordr godt og vel, og Folketinget er
inde i sin allersidste arbejdsuge, s& nu kunne det
‘ikke udsaettes laengere Rapporten ndede s& ogsd
- lige at komme pa bordet, og godt for det.

For Venstre er det en hjertesag at bane vej for -

flere hospicer i Danmark. Det er fremragende er-
faringer, vi har indhestet; takket veere det priva-
te initiativer, som er kommet. - :

Erfaringerne har udlest et kolossalt folkehgt
engagement, og der sidder overalt i landet ho- :
spicegrupper, der arbejder dybt serigst og enga-

-geret med at fa etableret lokale hospicer, grup-
per, som utdlmodigt venter pa at fa et operatio—
nelt lovgrundlag med sikring af frit valg og en-
klargering af byrdefordehngen mellem amter og
kommuner.

Det fremgér af rapporten, at den palhatlve g
indsats bygger pé de grundprincippeér, som ho-
spicebeveegelsen opstod pa for omkring 30 r si-
den. P4 den baggrund kan det egentlig godt un-
dre 1lidt, at Sundhedsministeriet ikke har sikret

en repraesentant fra de eksisterende hospicer her’

ilandet seede i arbejdsgruppen. Deterjo i seerlig
grad ildsjeele uden for sygehusverdenen, der har
@ren for, at der er skabt en hel anden opmeerk- .

somhed pa og abenhed over for de behov, som
uhelbredeligt syge og deende har. - »

Hospicefilosofiens ideal om respekt for det '
enkelte menneske, dets veerdier og livssituation
er sa at sige kommet udefra til sundhedsveese-
net. Det er godt, at det har kunnet lade sig gore.
Men det er vigtigt, som sundhedsministeren -
ogsa understregede i sit indleeg i hospicedebat-
ten {januar, at de profess1one11e 1kke overtager _
deden.

Rapporten: glver et godt bﬂlede af, hvor stor
optagetheden af problemet er overalt i landet.
Mange gode kreefter arbejder energisk pa at fa
etableret hospice overalt. Men rapporten viser -
ogs4, hvor mangelfuld lovglvnmgen er, og atdet
er et stort problem. .

‘Lovgivningen begreaenser det frie hosplcevalg
til kun at omfatte tre hospicer. Det har kreevet en
dispensation fra sygehusloven fra Sundhedsmi-
nisteriet for at fi en kommunal medfinansiering

. pé plads for Kamillianergarden. I dag betaler

kommunerne en tredjedel af sengedagsprisen pa
dette hospice, som der altsé ikke er frit valg til. -
Der er heller ikke frit Valg til Seholm Hosplce,
arrangementet med 5 hospicesenge pé et pleje-
hjem i Athus, og her betaler Arhus Kommune 50
pct. af driften.

- Der er tale om et forseg, men et forseg, som

“det vil veere uhyre vanskeligt at permanentgare
- rent lovligt, for.et amt kan ikke lovligt give for--

skellige tilbud til amtets borgere alt afhaenglgt

-af, hvor de bor. L1ge adgang er et knzaesat princip’

i sygehusloven, sa det haster med at f& lovg1v—

“ningen pé plads. -

Egenbetalmgen, som man opkraever iArhus
pé Seholm, er ogsa helt uforenehg med pr1nc1p-
pernei sygehusloven.

-S4 der er altsa 1 hej grad behov for, atvi far
rettet op, som det ogsd fremgar af rapporten.

Det er overordentlig tilfredsstillende, at rap-
porten er sa klar i opfattelsen af, at der er et stort
uopfyldt behov for at lafte indsatsen for uhel-

- bredeligt syge og deende. Her er et seerligt ind-
‘satsomréde, som treenger til bade politisk og

skonomisk bevdgenhed. Og i Venstre har vi me-
get leenge veeret optaget af at fa den nﬂdvendlge
lovgivning pa plads.

Vi kan bakke rapportens anbefalinger op og
opfordrer regeringen til at gore realiseringen -

-mulig ved at f& t11ve]ebragt det fornedne lov-

grundlag. :

Ministeren sagde i sin forelaeggelse i dag, at
regeringen er positiv over for de hospicer, vi har.
Jeg bliver nedt til at bede om et klart svar: Bety-
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der det ogsa, at regeringen vil vaere positiv over
for at bane vejen for nye hospicer etableret som
selvejende institutioner, eller stopper den positi-
ve holdning ved dem, der allerede er etableret?

(Kort bemaerkning)

Karen J. Klint (S):

Jeg har et enkelt og meget konkret spzrgsmal til
fru Ester Larsen: Er der noget til hinder for, at
Fyns Amt sammen med sine mange kommuner
i feellesskab kunne etablere et hospice med den
lovgivning, der eksisterer i dag?

(Kort bemaerkrﬁng) :
Ester Larsen (V):

Den bemaerknmg, fru Karen Klmt kom med her, ‘

kom ogsé under den sidste behandling af beslut-
ningsforslaget. Og jeg kommer igen til at forkla-
re, hvordan den virkelige verden er.

Hvis et amt skal give et tilbud pa en frivillig

aftale med kommunerne, sa forudseetter det, at
samtlige kommuner i amtet giver tilsagn om at
betale. Et amt kan ikke lovligt give et tilbud,
som er afhaengigt af, i hvilken kommune man
bor i. Og det er nok en illusion at forestille sig, at
32 kommuner frivilligt vil give tilsagn om et bi-
drag, al den stund de vil fa det gratis, hvis de lae-
ner sig tilbage og forholder sig passive.

Sa virkelighedens verden raber efter at f4 en
lovregulering og fa tingene sat pé plads.

(Kort bemeerkning).

Karen J. Klint (S):

Det er vel ikke helt forkert at tolke svaret der- -
hen, at det s& méske er lokalpolitisk vilje, det
skorter pa i den virkelige verden. For nér bor-
gergnsket &benbart er sé stort, var det vel i hej
grad lokalpolitikerne, der skulle veere med til at
lpse det i de forskellige regioner.

(Kort bemaerkm'ng)

Ester Larsen (V):

]eg synes, det.er en umadehg ja, man skal j jo

veje sine ord fra denne talerstol — men jeg synes,

det er en fantastisk indgang, den socialdemokra-

tiske ordferer veelger her. :
Det er kommet frem i flere indleeg, det frem- .

gar af alle eksempler fra virkelighedens verden,

at der er et rdb til Folketinget om at f& denne her-

lovgivning pa plads. Og sé spiller fru Karen
Klint bolden tilbage med, om det ikke bare eren
opgave for de lokale pohtlkere

Henriette Kjeer (KE):

1 Det Konservative Folkeparti vil vi gerne takke
sundhedsministeren og den arbejdsgruppe, der
har arbejdet med Sp@rgsmélet»om bedre forhold
for deende.

Det er meget vigtigt, at vi kan tilbyde trygge -
rammer.for den deende og dennes familie. Alle
involverede befinder sig i en meget sveer perio-
de, og det er derfor vigtigt, at der findes et bredt
udvalg af muligheder, s man kan tilrettelegge
forlgbet s& individuelt som muligt. Hvad der er
godt for nogle, er ikke nedvendigvis godt for al-
le: Det er derfor ogsé gleedeligt, at arbejdsgrup-
pen er enig i dette synspunkt og foresldr, at der
skal veere en bred vifte af tilbud i den sidste fase
af livet..

Da det stadig Vaek er sadan, at de fleste gnsker
at de i hjemlige omgivelser, er det vigtigt, at vi
sikrer den stette og behandling, der er nedven-
dig, for at dette kan lade sig geore. Ingen skal fole
sig tvunget til at de i en hospitalsseng, blot fordi
kommunen ikke kan stille med den ngdvendige
hjeelp og pleje. Derfor er det vigtigt, at disse for-
hold er i-orden.

Derfor er det ogsé helt rigtigt foresléet af ar-

bejdsgruppen, at det personale, der arbejder

med denne gruppe patienter, skal ethverve den
nedvendige kompetence for at sikre kvalitet i til-
budene. .

Samtidig er det ogsa helt nadvendlgt med en
samarbejdsaftale mellem amt og kommuner. Vi
ser alt for ofte, at der er for dérlig kommunikati-
on mellem sygehusene og kommunen, der skal’
tage sig af patienten derhjemme, Det er derfor
en rigtig god idé-at give den deende mulighed

- for at f& en kontaktperson, der hele tiden har
* styr p4, hvad der foregar omkring patienten, og

som den deende kan henvende sig til med pro-
blemer og ensker, og som er i stand til at formid-
le dette videre til rette vedkommende.

Vi ser det derfor ogsa som et fint tiltag, at-der
skal seettes mere fokus pé ledelsen samit sikres et
overordnet koordinerende led i form af en pal-
liativ enhed i alle amter. Det vil kunne hejne
béde interessen og kvaliteten for omradet — for
det er netop kvaliteten, det kommer an pa ~
hvor vi i dag ikke har helt den kvalitet i tilbude-
ne, som vi kunne gnske os.

Her er uddannelse nragleordet. Selv.om man
er uddannet sygeplejerske, er det ikke givet, at -
man hat de nedvendige kvalifikationer eller den
personlige styrke til at kunne arbejde med deen-
de mennesker. Det kreever noget helt specielt, og
det er hardt. Man skal ikke alene kunne vie den
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dgende den optimale pleje og omsorg, man skal
ogsé kunne informere og statte de parerende,
hvilket ofte kan veere en ung mor eller far, der
kan se frem til‘at skulle std-alene med de bern,
parret har sammen. Hvordan skal man tackle
det i forhold til bernene? Hvilken stette er nod-
vendig for dem? Der er mange tlng, der: skal ta-
ges hand om. :

Det samme gzelder leegerne pa de palhatlve B
afsnit. De er jo'ikke specielt uddannet il at tage
sig af deende og har ofte ikke den nedvendige
viden inden for smertebehandhng, Imdrmg eller
den psykologi, der er nedvendig. Der er efter -
vores opfattelse behov for at gore den lindrende
behandling til et speciale. Det er vigtigt, at vi har
kvalificerede personer til at foretage denne be- '

. handhng, og der seettes mere fokus pa et omra-
de, nér det har status af speciale.

Jeg kan sd se, at arbejdsgruppen anbefaler, at
man laver nogle tveergaende ekspertomrader
med flere specialer, og hvis det er den model, .. -
man foretraekker, vil jeg steerkt anmode om, at
man s& far det organiseret og sikrer sig de rele-
vante efteruddarmelsestilbud,og direkte uddan-
nelsestilbud, sd leegerne fér noget erfaring og
. nogle redskaber, de kan bruge i behandlmgen

Det er vigtigt for patienterne.

S& er der hele spergsmalet om hospicer, hvor
jeg synes, at arbejdsgruppens anbefalinger er
meget uklare. Man foreslar, at etablering af selv-
ejende hospicer skal ske i'et samarbejde med et -
eller flere amter og forankres gennem en over-:
ordriet amtslig ledelse. '

Jeg er meget usikker pé, om den anbefahng er
rigtig, for det forste fordi jeg ikke tror, at amter-
ne vil indgd i et samarbejde med de selvejende
hospicer, der skyder op for tiden. Jeg tror mere;.
de erindstillet pé at etablere seerlige afsnit pa sy-
gehusene eller lave samarbejdsaftaler med pleje-
hjemmene i kommunerne. For det andet, fordi
denne model jo er mulig i dag, men amterne er -
meget tilbageholdende med at stotte de hospi-- .
cer, der er ved at veere enrealitet, men som net—
op ikke tor dbne uden en aftale med amtet, og
amterne laver ikke aftalerne. :

 Derfor mener vi i Det Konservatlve Folkepar—
ti, at man fra statens side skal sikre patlenter, der
onsker at tilbringe deres sidste tid pa et hospice,

den muhghed og ikke blot- mulighed forat .

komme pa et af de ganske f4 hospicer, der blev
omfattet af loven i forbindelse med finansloven
for 4r 2000. Vi mener, denne ‘ordning skal udvi--
des til ogsa at geelde nyetablerede hospicer. - -

~ Det er vigtigt, at dette tilbud er reelt, og da ar-
bejdsgruppen jo netop slar fast; at de fleste on-
sker at de i hjemlige omgivelser; er det jo netop*
bedre ple]e derhjemme samt hospicer, der skal
satses pa. Jeg synes,.det er helt klart.:

- Det erihvert fald det, vi ensker os i Det Kon-
servative Folkepart1 og derfor ervi ogsdmed-
forslagsstillere pé forslaget til Vedtagelse frem-
sat af fru Tove Vldebaek . =

(Kort bemaerknmg)
Karen J. Klint (S): ‘ o
Det her er en meget folsom debat og jeg tror vir-
kelig, vi skal bestraebe os pa ikke atlave nogle .
misforstaelser, som gar ud i befolkningen, géen-
de pd, at vi ikke er enige om mélene i plejen og
behandlingen af alvorligt syge og deende.
Derfor -héber ikke, at jeg bliver misforstéet,.
nér jeg nu stiller fru Henriette Kjeer det Her = - -
spergsmal: Er det et mal for De Konservative, at
hovedparten af de 257 seerlige pladser, som der
tales om i rapporten, udelukkende skal etableres
i private hospicer, eller i hvilket omfang er der -

- mulighed for; at nogle af pladserne kan etableres

inden for det offentlige sundhedsvaesen, som alt
andet lige ligger meget teettere pa borgernes prr—
vate bohg” .

(Kort bemaerkning)

Henriette Kjaer (KF): : con e
I og med at rapporten allerede i sin mdlednmg
slar fast, at det, der erbehov for, og det;, folk en-
sker, er at de i hjemlige omgivelser, s& synesjeg
faktisk, det er en dérlig model, at man har-afsnit
pa sygehusene, der er meget kliniske, alt andet
lige — man kan indrette det meget fornuftigt'og
hensigtsmeessigt. Derfor synes jeg; at der skal. -
leegges stor vaegt pd de private hospicer. -
Selvfolgelig skal der vere valgmulighed, for:

- viensker den her brede vifte; jeg.er fuldstaend1g

emg i, at der skal veere valgmulighed, s& der skal

-0gsa veere hospitalssenge, hvis man kan sige det -

pé den méde. Men jeg menet; at-en stor-del af de
pladser skal vaere hospicer, for jeg synes, det er
den vej, retningen gét. Flere og flere bliver op- -
maerksomme p, at det er en mulighed: Derer -
stor efterspergsel, og derfor synes jeg ogs, vi -

_skal understeﬁtte de selve]ende hosplcer

(Kort bemaerknmg)

Karen J. Klint (S): L SR
Hyvis der i en del af det- offenthgt ejede sund-
hedsveesen kan etableres nogle gode fysiske

_ rammer, hvor der er plads til parerende, og hvor
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der er den omsorgskultur, som vi har sagt er
kendetegnende for hospicer, som netop er den
psykiske og den &ndelige pasning og pleje, ja-
men hvad er der til hinder for, at dette kan ske i
en offentligt ejet virksomhed? .

(Kort bemeerkning).

Henriette Kjeer (KF):

Det er der bestemt ikke noget galt med. Jeg vil
nemlig ikke ind pa den der ideologiske side af
det, for det skal bare veere de gode tilbud, vi skal
have fat i, og kan det offentlige lave noget, derer
godt, jamen s er det jo fremragende. Men dér,
hvor jeg oplever ildsjeelene og dem med engage-
mentet, er for tiden hos de private, derjo gar ind
i det her med stor ildhu. Det er dem, der har vist
vejen, og derfor synes jeg ogsa, de skal have mu-
ligheden for det. Men det er helt klart, at de
gode tilbud, der kommer fra offentlig side, skal
vi tage imod med kyshand. ,

Anni Svanholt (SF):

Folketinget diskuterede i januar en udvidelse af
antallet af hospicer, og i den forbindelse gav SF
udtryk for felgende overordnede holdning: -

»] SF mener vi, at uhelbredeligt syge skal have
mulighed for at veelge at afslutte livet pé et ho-
spice eller lignende, hvor der kan tilbydes god
omsorg, pleje og lindring, og hvor parerende far
bedre muligheder for at veere deltagende end pa
et sygehus.

Vi mener derfor, at tilbud om ophold pa et ho-
spice skal veere en del af det offentlige, skattefi-
nansierede tilbud og gratis for patienten.

Vi s& meget gerne, at hvert amt i samarbejde
med kommunerne etablerede et sammenhaen-
gende, fleksibelt tilbud til uhelbredeligt syge og
deende, hvor hjeelp og stette til dgendeieget .
hjem af fagfolk fra bl.a. specialafdelinger, de sé-
kaldte palliative afdelinger, ogsa kunne indga.«

Det indebaerer ogsé for os, at et amt kan vaelge
at indgd en overenskomst med et privat hospice.

Med vedtagelsen af L 234 i sidste samling,
som var en opfelgning pé finanslovaftalen for ar
2000 mellem regeringen, De Konservative, Cen-
trum-Demokraterne og SF, og som Venstre til-
sluttede sig, fik uhelbredeligt syge patienter om-
sider gratis tilbud om ophold pa et hospice. Det
var vigtigt, at det offentlige sundhedsveesen pa-
tog sig at give deende denne valgmulighed. 5&
undgar vi jo, at det kun bliver et valg for de rige,
der har rad til at betale for det i privat regi. -

Det handlede om Sankt Lukas' hospice i Hel-
lerup, Diakonissestiftelsens hospice pa Frede-
riksberg og Sankt Maria Hospice i Vejle.

Som opfelgning pa finanslovaftalen ar 2000
vedrerende frit valg til hospice har regeringen
sa sammen med Amisrédsforeningen og Kom-
munernes Landsforening nedsat en arbejds-
gruppe, som skal kortleegge den samlede pallia-
tive indsats i amter og kommuner samt opstille
maélsaetninger for den fremtidige indsats.

Arbejdsgruppen er nu kommet med sin rap-
port. Og jeg vil sige, at tankegangen i den rap-
port i og for sig er fuldsteendig i trdd med de
holdninger, som vi fra SF's side har givet udtryk
for ved flere lejligheder, og som jeg ogsé her i
dag har gentaget — vores overordnede holdning.

Der stér i rapporten, at: »Den palliative ind-
sats indeholder langt mere og andet end etable-
ring af flere hospicer.« Og der star: »Med anbe-
falingerne ensker arbejdsgruppen at saette fokus
P4, at et samlede ansvar for ledelsen og indsat-
sen pa omrédet vil betyde, at indsatsen for alvor
bliver en integreret del af sundhedsveesenets til-
bud til deende og parerende.«

Det er faktisk det, vi i SF har ensket os leenge,
og det er det, vi mener vi skal arbejde hen imod.

Jeg var ogsa meget glad for at here sundheds-
ministerens besvarelse; det, der blev lagt veegt
pé dér, er vi fra SF's side meget enige i.

Jeg vil til sidst knytte nogle fa bemaerkninger
til forslaget til vedtagelse, som SF er medfor--
slagsstiller pa. Der mener jeg, at vi netop kom-
mer rundt om de forskellige vaesentlige omréder
i forbindelse med at tilgodese de formal, vi her
taler om.

Jeg vil da gerne her ogsa understrege, atjeg
synes, det er vigtigt, at der f.eks. nu bliver mu-
lighed for at anvende akupunktur ogsé som
smertelindrende behandling. :

S4 ma det videre forlob her med denne sag jo
bl.a. indga i forhandlingerne om ekonomien for
amterne og kommunerne for &r 2002. Derudover
mener jeg, at debatten jo ikke standser med det,
der er i dag; den ma naturligvis fortseette ogsa
pa baggrund af det resultat, der kommer ud af
forhandlingerne. :

(Kort bemeerkning). :

Tove Videbaek (KRF)

Fru Anni Svanholt 51ger, at et amt jo kan oprette
et hospice. Der har tidligere i debatten veeret tale
om, hvad der var lokalt ansvar, og hvad der var

- centralt ansvar vedrerende lovgrundlag.
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Der vil jeg da sperge fru-Anni Svanholt, om.
hun er vidende om, at der star i reglerne, atet
amt kan etablere et hospice, som medfinansieres
af kommunen »med tilladelse fra Sundhedsmi-
nisteriet«. Der skal altsd seges om dispensation
for at fa tilladelse til dette.

" Mener fru Anni Svanholt ikke, at de regler, .
som Sundhedsministeriet kerer efter, m4 veere
centrale og ikke lokale? Og mener fru Anni
Svanholt s ikke, at der er behov for et feelles
lovgrundlag, nogle feelles vilkar, sddan at hvert -
amt ikke skal spge om dispensation, hver gang
de ensker at gore noget? ;

Jeg vil ogsa lige sparge fru Anm Svanholt om,
hvilke konkrete initiativer fru Anni Svanholt .

mener der kommer ud af den sjette pind i forsla- .

get til vedtagelse,

(Kort bemaerkning) ‘

Ester Larsen(V): ' )

Det er magelest at hare fru Anm Svanholt tale
om hospice for de rige. Adgang:til hosplce i

Danmark har aldrig veeret forbeholdt de rige. Vi -

var sa heldige at have nogle steerke organisatio--
ner, som bar ideen til os, og de kom med deres
egne penge. Man har aldrig bedt en patient om
betaling. Man har udelukkende visiteret patien-
ter il Sankt Lukas og Diakonissestiftelsen efter
deres behov for at komme p& hospice. Kunne de:
betale, og ville de betale, var det godt; kunne og
ville de ikke, sa betalte Sankt Lukas med sin for-
mue. Det kunne ikke blive ved at g8, og derfor
har vi s& holdt skonomisk hand under de eksi-
sterende hospicer, de tre der er kommet ind un-
der loven.

Men det er- meget ubehagehgt at hore tale om,

at hospice kun er for de rige. Det har aldng vee-'.

ret tilfeeldet i: Danmark

(Kort bemaerkning).
Anni Svanholt (SF):
Til fru Tove Videbaek kan jeg sige, at vi i SF pr1-
oriterer, at der bliver en planlaegning og en orga-
nisering i hvert amt, og at det er dér ansvaret lig-
ger for opgaven, f.eks. organisering af en palha—
tiv enhed, ogat man selvfelgelig ogsa har et -
samarbejde med kommunerne. Nar j jeg naevrier
_ private hospicer, er det, fordi det kan veeré en
mulighed, men vi prioriterer alts helt overord-
- net, som det ogsé er hovedanbefalingerne i rap-
porten, at det er det enkelte amt, der far det ar-
bejde. Vi er nemlig optaget af, at det bliver sam-
menheaengende og fleksible tilbud, der kan tilgo-

dese de forskellige behov, og vi retter ikke fokus
pa private hospicer. -

- Med hensyn til det sp;argsmal som fru Ester
Larsen rejser, er det sidan, at det er private ho-
spicer, der er etableret. Men vi kender jo ogsa
baggrunden for, hvorfor det var nedvendigt at
inddrage og give det tilbud under frit sygehus-
valg i forbindelse med finanslov 2000. Det var jo
bl.a., fordi der var nogle hospicer, der var kom-
met ud i store skonomiske vanskeligheder, 0g vi
stpttede det i hej grad Venstre koblede sig péef-
terfelgende, og vi synes, det var v1gt1gt isituati-
onen at skabe den sikkerhed, ogsa for de private
hosp1cer :

(Kort bemaerkning)

Tove Videbaek (KRF): . :

Fru Anni Svanholt siger, at SF pr1or1tere1, at der '
bliver planlaegning. og organisering i hvert amt.
S viljeg gerne stille mit spergsmal til fru
Anni Svanholt én gang til, om fru Anni Svanholt
er vidende om, at hvis et amt beslutter at oprette
hospicer, som medfinansieres af kommuner, si
skal man sperge Sundhedsministeriet om tilla- ..
delse. Man skal hver gang have dispensation i
Sundhedsministeriet for at kunne gere det, og
der vil jeg sa sperge fru Anni Svanholt, om hun
ikke mener, at det ville veere noget nemmere,
hvis man havde et felles lovgrundlag for opret-
telse af hosp1cer7

(Kort bemeerkning). -

Ester Larsen (V):

Jeg synes, det er meget vigtigt at understrege, at
de institutioner, som er gdet ind og har etableret
hospicer i-Danmark, er non p10f1t prlvate orga-
nisationer. - :

De er kommet med hele 1degrundlaget med v
filosofien, med hjerte, energi og med penge, og
pa et tidspunkt er man ikke i stand til at betale
fra det privates side, s& derfor er det helt oplagt
og naturhgt -at der skal offentlig finansiering til.
Derfor gar Venstre ind for, at det offenthge skal
finansiere betalingen for ophold pé private selv-

‘ e]ende institutioners hospicer med. understreg-

ning af, at det er non profit; og jeg synes, det er
et lidt odiest skeer, det Iykkedes ordfereren fra
SF at kaste over de private organisationer. .

(Kort bemeerkning).

Lone Meller (S): ’ ,
Jeg vil gerne sperge fru. Anni Svanholt om fru
Anni Svanholt mener, at der p& noget tidspunkt,.
hvor der har veeret rejst forespergsler i Sund-
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hedsministeriet om at oprette private hospicer,
‘har veeret nogen som helst problemer.

Om der har veeret nogen rsager til, at man
ikkeide forskelhge amter, bl.a: Fyns Amt, har
kunnet gé ind og lave en driftsoverenskomst -
med bade amter og kommuner. Mener fru Anni
Svanholt, at det er et meget bureaukratisk tiltag,
at man lige skal have godkend’c de aftaler, der
er?.

(Kort bemeerkning).

Birthe Skaarup (DF): -

Synes fru Anni Svanholt ikke, at der €r en geo- -
grafisk skeevvridning i det her land, nar to ho- -
spicer ligger her i hovedstadsomradet, og der
hgger etiJylland? Er fru Anni Svanholt ikke -
enig med forslagsstilleren om, at der skal flere
hospicer til?

Det kan ikke nytte noget at folk, der ﬂnsker at
komme pé hosplce, skal rejse den lange vej, og
at familier skal rejse den lange Ve] foratfaen
plads pa et hosplce

(Kort bemaerknmg). ~

Anni Svanholt (SF):

Til fru Tove Videbeek: Ja, sagen er jo nok i virke-
ligheden den, at i de her spergsmal opfatter jeg
det sadan, at Kristeligt Folkeparti og ogsé Ven--
stre, og for s vidt sikkert ogsa Dansk Folkepar-
ti, fokuserer meget pa de private hospicer.

Det er ikke tilfeeldet for SE Som det tydehgt
fremgik af min ordferertale, s mener vi, at ma-"
let ma veere, at vi i hvert eneste amt har et godt
tilbud, fleksibelt tilbud, som kan tilgodese uhel-
bredeligt syge, deende og deres parerende.

Og det kan sé ogsa veere et svar til fru Birthe
Skaarup, som taler om den geografiske skaev-
hed. Jeg har j jo gentagne gange staet her og sagt,
hvad det er, vi vil, og har sddan set.ogsa helt -

preecisthenvist til anbefalingerne i rapporten sd

det skulle gerne std helt klart.

Til fru Lone Moller vil jeg sige: Jeg er i Thvert -
fald ikke blevet oplyst om eller gjort bekendt
med, at der har veeret problemer med at fa en af-
tale med Sundhedsstyrelsen, hvis Fyns Amt vil-
le gé.ind og lave aftaler der, s& det er' méske sa-
dan, at der ikke har veeret nogen henvendelser :
overhovedet. .

(Kort bemeerkning).

Ester Larsen (V): :
Jeg synes, jeg har behov for at fa at v1de, hvad '
det-er for nogle dele af rapporten, som SF gar

ind for, og hvad det er for nogle dele, man ikke
gar ind for. For det fremgar meget klart af den

. rapport, som Sundhedsministeriet, Amtsrads-

foreningen og KL stér bag, at man anbefaler, at
der skal sikres ensartede vilkar for drift af hospi-
cesenge, seerlig med hensyn til kommunal med-
finansiering af foreningsdrevne hospicer. ‘

P4 fru Anni Svanholts indleeg synes jeg at
kunne forstd, at SF ikke er enig i denne anbefa-
ling. Men jeg understreger; at Sundhedsministe—
riet er medudglver af rapporten

(Kort bemaerknmg)

. Anni Svanholt (SF): .

Til fru Ester Larsen: Jeg har jo sddan set tydelig-
gjort, hvad SF ensker af overordnede holdnin-
ger her, og jeg henviste til de anbefalinger, som -
er kommet fra arbejdsgruppen, nemlig at der-
bliver et samlet tilbud, at der bliver gjort en seer-

~ lig indsats her for alvorligt syge og deende, og:

at det bliver en integreréet del af sundhedsveese-
nets tilbud i al almindelighed. Det er sadan set
det overordnede. :

- 5a skal det jo etableres, og der er ogsd i rap-.
porten givet nogle anvisninger om, hvilke ele-
menter der skal mdga her1, og ‘det bakker vi helt

op.

(Kort: bemaerknmg)

' Tove Videbak (KRF):

Jeg forstar pd det svar, fru Anm Svanholt gav t11
fru Ester Larsen, at SF bakker helt op om rap- -
porten. Jeg vil sa gerne hore helt konkret, om fru.
Anni Svanholt bakker op om den anbefaling i -
rapporten, hvor der star, at det er vigtigt for ar-
bejdsudvalget, at der bliver sikret ensartede vil-
kar for drift af hospicesenge, serlig med hensyn
til kommunal medfmans1ermg med forenings-
drevne hosplcer

Er det ogsd en af de anbefahnger, som SF kan
ga ind for? ,

(Kort bemaerkning)

Anni Svanholt (SF):

Jeg vil gerne gentage her: Jeg sagde praec1s, hvad
det var, vi bakkede op, og det var den overord-

nede tankegang. Og derudover vil vi gerne be-

nytte le]hgheden til at studere tingene i enkelt- -

heder, men pa baggrund af det forslag t11 vedta—
gelse, som i stetter. . ;

Formanden o
Fru‘Birthe Skaarup som ordfﬂrer
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Birthe Skaarup (DE):-

- Detatfaen vaerdlg ded hgger de ﬂeste menne-

sker meget pé sinde og ogs& Dansk Folkeparti, -

og vi mener helt klart, at gratis palliativ behand- -

ling pa et hospice ber hgestﬂles med den ret, vi
har til at-f& behandhng pa et offenthgt sygehus

. heri Danmark

‘ P4 nuvzerende tldspunkt er der kun tre ek31- ‘
- sterende og selvejende hosplcer iDanmark, og
vi har tidligere veeret inde p4, hvilke det-er, hvor.
borgerne inden for en naermere akonomlsk ram-
me kan tilbydes pladser. Men det er immerveek -
kin 34 pladser, disse hospicer réder over, og vi
ved ogsa, at de to evrige hospicer, nemlig i Aal-
borg og i Arhus, hvor der er 17 pladser, ikke om-
fattes af sygehuslovens regler om ret til frit valg
af sygehus.-

Enhver kan forstd, at det langtfra er nok med
34 pladser og yderligere var disse 34 pladser jo,
for vi vedtog loven om tilskud til de tre hospicer,
fuldt udnyttet af patlenter, der enten selv havde

betalt efter personlig henvendelse, eller hvor der..

var nogle forstandige kommuner eller amter,.
der ansa det for menneskeligt ansvarhgt og ned-
vendigt at henvise d:adssyge pahen’cer til ind-
leeggelse. .

Efter Dansk Folkepartls menmg er der opstaet
en geografisk skeevvridning, idet det &benbart
ikke er lige meget, hvor ilandet man bor, nir -
henvisningsproceduren gér i gang, og hvem v11

ikke gerne som meget syg indleegges i neerheden.

af sin-bolig, hvor man har sin familie eller om- .
gangskreds? Det er i disse svaere stunder, man
har brug for de neermeste. .
.Nuhar en gruppe leeger, der har spec1ale i
palliativ medicin, s& meddelt, at de vil stifte -
Dansk Selskab for Palliativ Medicin for at h;a]ne
kvaliteten pa omrédet. De kommer faktisk med.,
“den bemzerkelsesveaerdige udtalelse, at de vil
hejne uddannelsen af leeger, fordi amterne for- -

semmer dette omréde, og vi mildest talt lader -~

vore dedssyge patienter i stikken. At patienter-
ne har det darligere, end de faktisk behaver at
have, og at det i yderste konsekvens kan betyde
en for tidlig ded. SRS

“Denne udmeldmg ‘kommer s8 samt1d1g med
rapporten fra KL, Amtsradsforenmgen og Sund-
hedsministeriet: '

1 Dansk Folkepartl hilser vi naturhgv1s rap- :

porten velkommen, i og med at der bliver sat fo--
- kuspé de meget syge patienters mulighed for at B

. blive behandlet, at der afseettes finansiering til - .
uddarnelse af leeger og sygeplejersker, for netop
disse personalegrupper har faet uddannelse i at

helbrede og ikke en uddannelse, der kan bruges
til at yde den rette dndelige og psykiske omsorg;
for meget syge og deende patienter. T

- Vimener, der fokuseres for lidt pa at. skabe .
yderhgere muligheder for at lave overenskom—
ster med selvejende og nye hosplcer Det er.ud-
meerket, at der afseettes 300 mio. kr: over3ar, .
hvor ca. 130 mio. kr. skal reserveres til indret-.
ning af tidssvarende fysiske rammer, og s4 skal.
der laves et permanent lgft:for ca. 170 mio. kr.

‘Dansk Folkeparti kunne enske sig, at mani
rapporten havde neevnt, at der skulle ske en pr1-
oritering med mere stette til hospicerne, hvor
meget syge mennesker har mulighed for i rolige
og fredfyldte omgivelser at leve den sidste tid,

nar man er uden for behandlmgsmaesmg reekke-

vidde. Men det skinner igennem flere stederi - -
rapporten, bl.a. pa side 12, at det v1ger man hge-
som udenom.. .

P& hospicer overbehandler man 1k1<e Det gta- :

‘res der maske pa de palliative afdelmger med. .

drops og morfin, og hvor der tillige ogsa er en

forskning. P4 hospice gives den smertedaekken-

de medicin, personalet er til stede bade fysisk og ’

- psykisk, der er tid til at holde i hind, ogman .

kommer med det samme, nar der ringes. .

Selvfelgelig er der en meget bedre normering.
pa et hospice, hvor sygeplejerskerne heller ikke .
er stressede, men hvor ogsa patienterne skal .
veenne sig til de menneskelige ressourcer; som ,
pludselig nu er til radlghed For.netop patlenter
kommer som regel ogsa det, hvor de hvide kitler
er, og er vant til at se stressede personer, S5& alti’
alt er det bade personalet og patienterne, der

~skal veenne sig til hospice.

- Vi har meerket os, at arbe]dsgruppen, der har .
veeret nedsat, har veeret vidt omkring. Fint nok

‘med det. Vi har ogsé set, hvad amter og kommu-
‘ner har lavet. Fint nok med det.: '

Men som sagt ensker Dansk Folkepartl gerne
at man kunne f3 lidt mere klarhed over statten
til disse hospicer. Det er vores klare opfattelse, at-
det lovgrundlag, der er til stede, ikke gor det
muligt at oprette flere hospicer. Og vi har ogsa
meerket os; at KL faktisk tager afstand fra eller i
hvert fald tager.et generelt forbehold for de gko-
nomiske konsekvenser og de merudgifter, der:
vil komme med hensyn til medf1nan51ermg af. .
foreningsdrevne hospicer:. :

Men Dansk Folkeparti synes selvftalgehg, at

rapporten er fin. Vi kunne gnske os mere klar-

hed over stetten til nye hospicer, som vi gerne

ser oprettet i ethvert amt her i Danmark.
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Yvonne Herlov Andersen (CD): .

Jeg vil forst takke ministeren for det svar, han'
gav i begyndelsen af debatten. Jeg synes; at det
lyder, som om ministeren gerne vil det her om-
rade og ogsé gerne vil laegge sig i selen for at
skaffe noget ekonomi i de forhandlinger, der -
kommer. Jeg herte heller ikke ministeren define-
re spargsmélet om privat/offentligt pd samme -
made, som Socialdemokratiets ordferer gjorde. -

S vil jeg sige, at CD jo gik til nogle finanslov-
forhandlinger og pa et tidspunkt for et par &r til-
bage fik penge til hospiceomradet. Jeg tror, det -
var 10 mio. kr. Det var, hvad vi kunne fa. Og
man skal som regel jo ikke tage mere, end man
vil have med hjem fra en sddan forhandling, for
der er jo en hel del ting, man sa skal leegge navn
til. Men det var, hvad det blev til, altsé 10 mio.

Derudover kan jeg huske, atjegi1979,iovrigt
med Socialudvalget, var i London og se pa ho-
spicer, sa ideen er jo gammel og god, og s& blev
den implementeret herhjemme. Et af skridtene |
pé vejen var bla. plejeorlov for parerende til do-
ende pa et meget tidligt tidspunkt. Og jeg har -
nogle gange spurgt mig selv, om det, jeg gjorde,
nu var rigtigt, nemlig at CD betalte flybilletten '
til hr. Jergen Winther, sd han kunne komme her
over til Folketinget. Men det kan enhver jo gore
op med sig selv. Men i hvert fald var det jo be-
gyndelsen til en egentlig debat om at tage vare -
pé de mennesker, der skal de. ‘

I den her rapport, der er kommet, ligger en
lang raekke rigtig gode anbefalinger, men det
kommer selvfolgelig an pé finansieringen af
dem, om vi kan klare det, og i hvilken takt vi
skal sette det i gang, for vi har herfra jo ofte de-
batteret andre ting, vi ogsa gerne vil. Men CD
leegger gerne navn til det i finanslovforhandlin-
gerne, for det er jo dér, det skal loses. :

Det er et meget dyrt og meget, hvad kan man
sige, preetentigst forslag, som vil det hele. Jeg vil
tro, at vi bliver nedt til at seette det i gang lidt ef-
ter lidt. : Z

For det er jo sadan, at det, der er i dag, erjo
nogle meget skzeve tilbud. Alle amter benytter
dem, og der er i realiteten kun fem. S& det giver
jo nogle besveerligheder, det giver nogle rejser,
det giver ogsé meget klart en selektion af de
mennesker, ogsa parerende, der har kreefter til
det. ‘ ' -

Vi ville egentlig gerne have nogle flere hospi-
cer ind under fritvalgsrammen, og her teenker
jeg p4, at der er meget grode i det og meget vilje
hos de frivillige ildsjeele. Der er Den Grenne

Port, Hospice-Center, Sydvestjylland, der er
Thyholm Hospice, som har ligget i teet kontakt
med alle ordfererne, der er Statteforeningen Ho-
spice i Odder og Center for Bevidst Liv og Ded,
og derer givetvis flere. Det var, hvad der var pa
nettet, og der kan man som regel fa nogle rigtig
gode informationer. S& egentlig ville jeg gerne
det. Tl

Det har aldrig veeret veesentligt for CD, om
det var offentligt eller privat, men det, der er sa
utrolig vigtigt, er, at fundatsen, malsetningen
og idégrundlaget bevares. Det' md meget gerne
ligge uden for et hospital, bestemt da. Og jeg
forstir ogsd den segregation, der er mellem pal-
liative senge og hospicesenge. S& det palliative
kunne sagtens forega pé sygehuse, og s kan ho-
spicesengene vere udenfor. Det er der jo heller
ikke nogetivejen med.” - e

Jeg er stedt pé nogle ting i rapporten: Den
mangel pa viden om egen leeges hjeelp og over-
enskomsten der. Den synes jeg virkelig er pro-
blematisk. i : »

S& neevner man ogsé i rapporten, at det, det
kniber helt gevaldigt med, er samarbejde og ko-
ordination pa omradet. Og der vil CD da meget
gerne have, at det bliver som pé f.eks. Kamilli-
anergarden, at det er hospice, der far til opgave
at uddanne f.eks. hjemmesygeplejerskerne, og at
det er hospice, der koordinerer de udgéende
team. Det kan man sagtens gore, hvis man vil -
det.~ . ‘ ,

Det, jeg gerne vil sige samlende her til sidst,
for jeg kan se; at nu lyser den, er, at jeg er nerves
for, at hele grundideen og hele den kultuz, som
er nu pé det, der naturligt er det private omrade
— for det er jo det, vi har, og:sa Bispebjerg, som
ogs4 er godt — skal drukne i amtslig administra-
tion og ensretning. Det vil jeg sd nedig have. Jeg
vil s& gerne have, at tilbudene ogsa er meget for-
skellige, men at man far lgst problemet omkring
finansieringen. Det ervel det vasentligste.’

(Kort bemeerkning).

Karen J. Klint (S): - . . '
Jeg synes, det lod pa fru Yvonne Herlov Ander-
sen, som om de to partier, Socialdemokratiet og
CD, ikke stér serlig langt fra hinanden i oplevel-
sen af behovet for, hvor mange senge der skal

_veere; hvad er befolkningsgrundlaget pa omrd-

det for hospicesenge og palliativ indsats? Jeg sy-
nes 0gs3, jeg herte fru Yvonne Herlov Andersen

. sige, at alle de gode intentioner ikke ma druknei

amtslig ensrettethed. Det er vel ogsd egentlig
det, vi leegger op til i vores vedtagelse. Vi skal .
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nu netop se pé: Jamen hvilke ting kan man for- -

handle p& plads, og hvilke hjerner kan der vaere
en loveendring for? Vi har jo ikke sagt nej til en
loveendring. Vi har bare sagt, at hele rapporten
skal have en samlet behandling, for vi klgger pa
en loveendring.

Sé jeg vil bare sparge: Er det rigtigt opfattet at
- vi 1kke star s& langt fra hmanden7

(Kort bemaerkning).

Yvonne Herlov Andersen (CD):
Socialdemokratiet og CD stér jo 1kke langt fra
hinanden pa social- og sundhedsomradet. Det
har de ikke gjort p& noget tidspunkt. Men jeg vil
sige tak til fru Karen J. Klint for muligheden for
at preecisere, hvad det er, der skiller i de to for-
slag til vedtagelse. Det er den pind i forslaget fra
forslagsstillerne; hvor der star, at der skabes
bedre muligheder for oprettelsen af hospice som

selvejende institutioner. Det har ]eg har 1kke hert

Soc1a1demokrat1et 51ge

Formanden: :
Sa er det fru Inger Marie Bruun~V1erfa som ord-
forer.

Inger Marie Bruun-Viere (RV): .
Det er et vaesentligt emne, vi behandler. Det Ra-
dikale Venstre er meget optaget af, hvordan vo-

res sygehuse og sundhedsvaesen kan blive bedre -

til at varetage palliative behandlingsopgaver og
. omsorgsopgaver over for uhelbredehgt syge og
deende. Vi leegger veegt pa, at der er en bred vif-
te af tilbud, séledes at den uhelbredeligt syge og
deende har mulighed for at veelge de rammer,
der passer ham /hende bedst.

Ikke mindst i denne fase af et menneskeliv er
det vigtigt, at rammer og behandlinger, s& vidt
det er muligt, er veerdige, lindrende og tilpasset
den enkeltes gnsker. Det er en basisydelse, hvor

~ der ber vare lige adgang, og det skal derfor

veere gratis.

Vi har nu faet en rapport om palliativ mdsats i
amter og kommuner, som er en opfelgning pé fi-
nanslovaftalen for 2000 vedrerende frit valg til -

hospice. Den viser, at man griber det meget for- -

- skelligt an i de forskellige amter og kommuner.
For at sige det ligeud: Varetagelsen af de palliati-
‘ve behandlingsopgaver over for uhelbredeligt
_ syge og deende har ikke veeret i fokus og haft
hej prioritet. Det er maerkeligt nok, da vi alle
sammen skal den vej.

Meerkeligt er det ogsa, fordi der rent faktlsk
bruges ressourcer pd omrédet enten pa hosplta-

lerne, i den primeere sundhedst;eneste, pa pleje-
h]emmene eller i hjemmeplejen. Derfor tvivler
]eg 0gsa pa, om der er vaesentlige meromkost- -
ninger forbundet med at imedekomme anbefa-

. lingerne i rapporten om den palliative 1ndsats, i

herunder drift af hospice. ,

For mig at'se handler det mere om at veere be-
vidst om omradets organisering og ledelse samt
at arbejde med den ngdvendige faglige og per-

sonlige kompetenceudvikling og at skabe rette

fysiske rammer adskilt fra den almmdehge ho-
spitalsdrift.
T'USA er hospice f.eks. ofte en selvstaend1g af-

- deling tilknyttet et hospital, og tallene dér viser

lavere dnftsomkostmnger, end hvis de samme
mennesker 14 i hospitalssenge, og det pa trods
af, at de fir en mere opt1mal og veerdig ple]e end
den, der kan opnas pé hospitalet.

Det Radikale Venstre gnsker ikke, at professi-
onelle skal overtage deden. Det er V1gt1gt atden
deende kan bevare sin integritet s langt, det
overhovedet er muligt, og det er vigtigt, at paro-
rende i respekt for den deendes og de pérfaren-

- des egne greenser inddrages. -

Den brede vifte af behandlingstilbud skal som
sagt tage hensyn til forskellige behov. Jeg vil for
det forste fremheaeve vaerdige fysiske rammer,
dels pé hospitaler for patienter; der-har brug for
klinisk stette i terminalfasen, dels p& hospice for
patienter, der har brug for omsorg og lindring i
terminalfasen. For det andet mé der veere hjel-
pemidler og omsorg for dem, der ensker at de
hjemme: For det tredje ma der veere palliative
hospiceteam til smertelindring og anden stotte.

L ovrigt vil jeg henvise til de synspunkter, der
mdgar i det fremsatte forslag til vedtagelse, som
jeg er medforslagsstiller til, samt tilfeje, at vi fra
radikal side gerne ser, at der samarbejdes med
frivillige organisationer, bide om udv1k11ng af
tilbud og om udferelse af opgaver.

Men det skal ogsé understreges, at de tilbud,
der udvikles og tilbydes, altsd den brede vifte
spaendende fra etablering og drift af hospice til
hjemmesygeplejens rolle og samarbejde med -
den praktiserende leege og sygehusvaesenet, skal
indgé som integrerede dele af det samlede pal-
liative tilbud, der tilbydes i et amt. Det geelder,
at nogle af tilbudene skal udvikles i privat regi,
nogle i amtskommunalt regi og nogle i kommu-
nalt regi.

Det er i den sammenheeng vigtigt at f& ansva-

ret for tilbudene og ansvaret for koordineringen

entydlgt placeret. Det er neevnt fra anden side,
men jeg onsker ogsa at understrege det.
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Det Radikale Venstre er meget uta]modigt '
med hensyn til at komme videre pa omrédet.-
Forholdene er alt for mange steder uveerdige - -
bade for den deende og for de parerende. Der-
for er det vigtigt, at anbefalinger i rapporten
»Hijeelp til at leve livet til man der« indgér i rege-
ringens dreftelser om amternes,og kommuner-
nes gkonomi for 2002... .

Det Radikale Venstre forventer ogsa resultater
af droftelserne, samt at der folges. op ved de arli-
ge forhandlinger i de kommende &r. Og som
sagt bliver der allerede i dag brugt mange res-
sourcer pa omradet, fordi de dgende jo i stort.
omfang allerede er pé hospitalerne, pa pleje-. .
hjemmene eller i hjemmeplejen. Ressourcerne -
anvendes blot ikke hensigtsmeessigt.

S4 ud over udvﬂdmg handler denne sag efter v

radikal opfattelse ogsa om omstilling. Dét signal
skal sundhedsministeren have med fra Det Ra-
dikale Venstre til forhandlingerne. Det er ogsé ..
Det Radikale Venstres forventning, ati det om- -
fang, der viser sig at veere behov for lovgiv-
ningsmeessige initiativer, vil de naturligvis blive
taget. Men alt i alt ser vi frem til at fa omsat ord
til handling.. - e

(Kort bemaerkning)
Tove Videbaek (KRF):

De Radikales ordferer siger, at man er meget op— ‘

taget af de frivillige foreningers tilbud. Jeg kan
ikke rigtig se, hvor i forslaget til vedtagelse vi.
kan aflaese det. Men det vil jeg da gerne have fru
Inger Marie Bruun-Viergs kommentar til.
Yderligere siger ordfereren, at ansvaret enty-.
digt skal placeres, for det er man ogsé meget op-
taget af hos De. Radikale. Det kan jeg heller ikke.
rigtig se af det her forslag til vedtagelse. Jeg me-
ner tveertimod, at man mangler et entydigt lov-
grundlag, et feelles lovgrundlag for at kunne . .
placere et ansvar entydigt. Men det vil jeg gerne
have fru Inger Marie Bruun-Vieres kommentar
{31 R ,
Og sé Slger fru Inger Marle Bruun~V1ew, at
- man forventer et konkret resultat af draftelserne’
om amters og kommuners gkonomi. Hvilke.
konkrete resultater forventer ordf;areren’? ’

(Kort bemaerkmng) :

‘Inger Marie Bruun-Viero (RV) ) ,
Jeg vili hvert fald sige s& meget — for at starte
med det sidste spergsmal — at vi fra radikal side
forventer resultater, og det vil sige, at det i hvert
fald er mere end ingenting. - . L

Det andet er, at alt jo ikke kan sta i et forslag
til vedtagelse. Men efter en omhyggelig leesning
vil ogsd spergeren konstatere, at de ting, jeg har
neevnt, ikke strider mod det fremsatte forslag..

(Kort bemaerkmng)

Ester Larsen (V): :

Jeg synes, at den radlkale ordfrarer skylder os at
veere noget mere konkret med hensyn til, hvad
det er for nogle resultater, man forventer sig. Det
er en meget, meget los og bred formulering, som
vi har vaeret inde pa tidligere i debatten, og nu .
far vi sd de her konkrete ensker. Jeg vil gerne ho-

. re: Hvad handler det om? -

(Kort bemaerkmng)

Inger Marie Bruun-Vieto (RV) ‘

Til fru Ester Larsen: Der er jo faktisk s]<1t5eret
nogle rammer for forhandlingernei det forslag
til vedtagelse, der er lagt frem fra regermgens g
side og tilsluttet af SF. Og sa vil jeg sé sige, at de
resultater, der kommer ud af en forhandling, jo
afheenger af to parter, -

Nar jeg har trukket det frem, er det bare for at
preecisere, at vi fra radikal side i hvert fald for-
venter, at regeringens forhandler ikke kommer
tomhazendet hjem. Men jeg tror, at enhver, der -
sidder og forhandler, ved,.at man jo aldrig ved,
hvad resultatet er, for forhandlingen er afsluttet.

(Kort bemaerkning)

Ester Larsen (V): .
Hvis det, vi taler om, er @konoml s ma jeg sige, '
at sa er det jo et spergsmdl om, hvad regeringen
kommer med. 54 j jeg bliver lige nedt til at bede .
om en preacisering af, hvad det er for resultater,
der bliver efterlyst. Er det et sporgsmél til rege-
ringen om, hvad regeringen vil stille til radighed
af ressourcer, eller hvem er det, der skal levere
resultaterne?

(Kort beméerkning)

Karen J. Klint (S):

Sadan mere. for den brede orlentermgs skyld vil
jeg gerne bede fru Inger Marie Bruun-Viere om
at bekreefte, om ikke det vedtagelsesforslag, som
vi kommer med, og som nu bliver kaldt lost og
bredt og noget, som ikke er spec1elt positivt, for
nogle timer siden faktisk var s& godt, at de, der
repraesenterede det andet forslag til vedtagelse, i
hej grad var interesserede i at veere med, hvis vi
havde taget den ekstra pind med ind omkring
det lovgivende arbejde. .
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Jeg ensker bare en bekraeftelse pa, at det Kkun-
ne se sadan ud. : :

(Kort bemaerkning)

Tove Videbaek (KRF): o ‘

Jeg vil sa gerne stille sp@rgsmal til fru Inger Ma-.
rie Bruun-Viere om det samme, om De Radika-
les ordferer ikke er vidende om, at der var en
lang reekke sendringer, der skulle til, hvis de bor-
gerlige skulle med, og at det var pa nogle meget
grundlaeggende omrader

(Kort bemserkmng)
Inger Marie Bruun-Vierg (RV)
Ja, nu vil jeg starte med fru Tove Videbeek: Jeg
ved faktisk ikke, hvad der skal til for-at f& de
borgerlige med. Det ma jeg indremme herfra.
Sé til fru Klint, og det omfattet i hej grad ogsé
fru Ester Larsens spergsmil: Jeg synes, at det er
en udmeerket forhandlingsramme, som er lagt
frem. Og hvis man arbejder ud fra den ramme,
mener jeg 0gsd, at der tegner sig nogle sigtemal.
Jeg tror, at et samlet Folketing har tilkendegi-
vet, at vi er utdlmodige pd det omrade. Vi kan

ikke blive ved med at veere.et land, hvorvi ikke -

tager os af folk i den sidste del af deres liv. Og:
som jeg ogsa sagde, er det jo noget, der handler -
om os alle sammen, s& underligt er det jo, at vi
ikke har bekymret os om den side af sagen noget
for.

Det er uveerdigt, som det foregar lige nu, hvor
mennesker kan ligge og de fuldsteendig alene.
Det er signalet fra radikal side. Og jeg synes, det’
er et signal, der understreger alvoren i denne her
sag 0g 0gsd, at vi mener det meget alvorligt.

Men derfra og til, hvor langt man kan komme,

* det ved jeg ikke. Det kreever ogsa vilje fra amter-
nes side, for det hele skal jo ikke kompenseres
med hensyn til penge. Det var ogsé noget af det,
jeg understregede. Meget skal jo ske gennem
omstllhng Der bruges jo masser-af ressource1,
bare pa de forkerte ting. ‘

Jeg forventer faktisk, at begge parter erind-

stillet p& at komme hinanden i mede her.

(Kort bemgzerkning).

Ester Larsen (V): »

Nu var det et overordentlig ledende spergsmal
som den socialdemokratiske ordferer stillede til
den radikale ordferer, og jeg synes nok, at svaret
&benbarede, at det var ledende, at den radikale
ordferer ikke anede, hvad det var for elementer,
* vi havde bragt pa bane, for at vi kunne fremszet-
te det vedtagelsesforslag. S& mit spergsmal er:

Er det ikke korrekt, at den radikale ordferer
hverken har lod eller del i de dreftelser, som har
fundet sted mellem de borgerhge og regenngs—
partierne? :

Formanden:
Skal vi holde her? Det gor vi sé.

54 er det sundhedsministeren. S& har jeg
teenkt mig at ringe til afstemnmg Mon 11<ke det
er passende7 C : :

' Sundhedsmmlsteren (Arne Rohghed)

Jeg vil gerne sige tak for en god og konstruktlv
debat.

Nér jeg kigger hen over indleeggene, ser jeg
enighed om, at der er et behov for at gere noget
over for de uhelbredelige, de d;aende Vi kan
gore det bedre. :

Narjeg kigger pa den rapp01t der har Vaelet
hovedgrundlaget for debatteni dag, og forslage-
ne, ser jeg ogsa, der er en bred enighed om det
indhold, der skal dreftes og ogsé diskuteres
med henblik-pa at bringe bedre forhold for de
deende. Og derfor er det ikke meerkeligt, at dis-
kussionen jo har handlet lidt om finansierings- -
regler og lovgivning: Skal det veere offenthgt el-
ler skal det veere privat?

Der var et direkte spergsmal til mig,:om ogsé
de selvejende institutioner, som har haft ansva--
ret for at baere opgaven ind i dansk sundheds-
veesen og dansk sundhedspolitik og har gjort-
det godt, har en fremtid, om nye har det. Der er
svaret klart ja. De selvejende institutioner har
med den energi, der ligger i dem, og med statte
ogsa fra de frivﬂlige veeret en drivkraft og vil -
forhdbentlig, ser jeg da ogsa gerne, vare det
fremover. :

-For sd-vidt angar, om vi  skal have lovregule~
ringer eller have finansieringsregler for at stotte
op omkring den udvikling, vil jeg gerne erkleere
heroppefra; at jeg er &ben over for at-se pa det,
men vil afvente de forhandlinger, vi er i gang
med, med Kommunernes Landsforening og
Amtsradsforeningen, hvor emnet, vi har dreftet’
idag, indgér som helt centralt punkt

(Kort bemaerkmng)

Ester Larsen (V): : ‘
Stor tak til sundhedsministeren. Det var en be--
friende klar tilkendegivelse af, at det private ho-
spice ogsd har en fremtid for sig. Det havde hjul:--
pet debatten godt pa vej, hvis vi havde faet den-.
ne klare tilkendegivelse fra regermgspartlernes ,
ordferere. :
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(Kort bemeerkning).

Birthe Skaarup (DF):

Ja, det var et meget befriende svar fra sundheds-
ministeren. Tak. Men noget af det, jeg godt vil
here, er: Der mangler ca. 250 pladser. Der er ca.
250, der stér pa venteliste til en hospiceplads. Og
det er jo ganske uantageligt at st& pa venteliste
til en hospiceplads. Vil sundhedsministeren
ogsé garantere for, at sundhedsministeren vil ar-
bejde sammen med eksempelvis Amtsradsfor-
eningen og KL om, at der i hvert amt bliver et
tilbud til de meget dedssyge patienter, saledes at
vi ser et hospice i hvert amt i fremtiden?

(Kort bemeerkning).

Karen J. Klint (S):

Ja, vi skal jo blive ved med at undre os i den her
debat, og det undrer mig meget, at ministeren
nu skal skoses for, at Venstres ordferer ikke hor-
te, hvad den socialdemokratiske ordferer sagde
isin tale. For jeg sagde faktisk ikke noget om, at
vi var imod de private hospicer; vi talte om den
brede vifte inklusive de private hospicer. S& jeg
synes, det er urimeligt at skose ministeren for
det.

Formanden:
Sa er det ordfereren for forespergerne, fru Tove
Videbeek. '

Tove Videbazk (KRF):
Tak for en god og meget engageret debat.

Vi haber, at der ud af den her debat vil skabes

bedre mulighed for, at der kan blomstre nye ho-
spicer og palliative team op rundtomkring i lan-
det.

Vi er ogsd meget tilfredse med den rapport,
der er blevet lavet, og de anbefalinger, der er
fremsat. Men vi er forst helt tilfredse, nar vi ser,
at det bliver til mere end anbefalinger. Anbefa-
lingerne skulle jo gerne munde ud i ked og blod,
i mursten, i nedvendig ekonomi osv. Anbefalin-
gerne skulle jo n@dlg stoppes af gkonomi, for vi
har jo for ikke sé leenge siden hert statsministe-
ren sige, at vi ensker mennesket for skonomien.
Jeg héber ikke, at det bliver det omvendte, der
bliver virkeligheden i det her. Hvis anbefalin-
gerne forst skal igennem mellen med regerin-
gens dreftelser om amters og kommuners gko-
nomi, s& kunne jeg godt frygte, at det er gkono-
mien, der kommer til at bestemme for meget.

Vi har alle her i dag mere eller mindre veeret
enige om, at det er uansteendigt, som vi behand-
ler de deende. De bliver ofte anbragt pa et ho-
spital med larm, stuegang, undersogelser og
overbeleegning. Det er ikke en veerdig afslutning

. pa livet. Vi ensker alle sammen respekt og veer-

dighed for det enkelte menneske, ogsé ved livets
afslutning. Og derfor er det ogsé, at mange af os
i dag har haevdet, at vi ma have et hospice i
hvert amt.

1 Danmark bruger vi alle kreefter pd at gere
syge folk raske og neesten ingen pé at stotte de
tusindvis af danskere, der er uhelbredeligt syge
og deende. De fleste af os skal igennem en ople-
velse pa et eller andet tidspunkt i livet, hvor vi
star over for et familiemedlem eller en neer ven,
som er alvorligt syg eller deende. Og i sédan en
sammenheeng ensker vi alle de bedst mulige be-

* tingelser for den deende.

For forslagsstillerne er det vigtigt at sikre, at
de deende, altsa alle mennesker, som ikke kan
behandles mere, men blot skal plejes, kan fé pal-
liativ pleje enten pa hospice, pa en hospicelig-
nende afdeling eller i eget hjem. Og i sddan en
situation skal det enkelte menneske og de pére-
rende ikke udseettes for at skulle keempe med
lange afstande eller gkonomiske barrierer. Der-
for gnsker vi meget, at forslaget til vedtagelse vil
blive vedtaget, fordi vi skal gere det meget bed-
re i Danmark pé det her omréde.

Det, vi har ensket med denne debati dag, er
at sikre, at der bliver tilvejebragt ekonomisk og
lovgivningsmaeessigt grundlag for gennemforel-
sen af arbejdsgruppens anbefalinger, at der bli-
ver sikret deende reel mulighed for at veelge, at
der sikres oprettelse af de nodvendige antal ho- -
spicepladser, at der skabes bedre muligheder for
oprettelse af hospice som selvejende institutio-
ner, at sikre hgj faglig kvalitet, og at de palliative
tilbud er gratis.

Det er, hvad vi har ensket med debatten her i
dag, men jeg er bange for, at det modforslag, der
er stillet af regeringen, vil blive vedtaget, des-
veerre. Med vedtagelsen af vores forslag her ville
der komme gang i det, der ville der komme til at
ske noget konkret, mens man med forslaget fra -
regeringen bare vil se pd sagerne og sé se, om
der eventuelt kommer noget ud af nogle dreftel-
ser.

Tak for en god debat.

Hermed sluttede forhandlingen.
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Afstemning

Forslag til vedtagelse nr. V 130 af Karen J. Klint.
(5), Anni Svanholt (SF), Inger Marie Bruun-
Vierg (RV) og Frank Aaen (EL) vedtoges med 54
stemmer (S, SF, RV og EL), 45 (V, KE, DF, CD og
KRF) stemte hverken for eller imod.

Hermed var f@lgende forslag bortfaldet:
Forslag til vedtagelse nr. V129 af Tove Vide-
beek (KRF), Ester Larsen (V), Henriette Kjeer
. (KF), Birthe Skaarup (DF) og Yvonne Herlov An-
dersen (CD). . .

Hermed sluttede foresp@rgslen. '

Den sidste sag pa dagsordenen var:

33) Forste behandlmg af beslutmngsforslag nr.
B176:

Forslag til folketmgsbeslutnmg om aendrlng af
pensionskasselovgivningen med henblik pa
fremme af samfundsmaessige hensyn.

Af Ole Sohn (SF) m.L. :

" (Fremsat 4/4 2001). -

Forslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Okonomiministeren (Marianne Jelved):

Jeg vil gerne indlede med at takke SF og SF's
ordferer pa dette omréde for at tage et meget
centralt emne op. Selv om regeringen ikke ser
sig i stand til at tilslutte sig eller anbefale beslut-
ningsforslaget, anerkender regeringen vigtighe-
den af temaerne og diskussionen.

Beslutningsforslaget bestr af to dele. For det -

forste foreslds det, at kravet.om det, der kaldes-
»storst mulige afkast, afskaffes for livsforsik-
ringsselskaber, pensionskasser, ATP og LD. Og
for det andet foreslas det, at ATP og LD skal
have pligt til at anleegge investeringsstrategier,
som fremmer bredere samfundsmae351ge hen-
syn, som der star.

Vedrerende dén forste del af forslaget vil j jeg
understrege, at det er et vigtigt, et centralt prm—

- cip, at pensionsinstitutterne er forpligtet til atin-

vestere, sd det giver pensionsopsparerne det -
storst mulige afkast under sterst mulig sikker-

hed. Hvis 1kke der tilstraebes sterst muligt af-
kast, sveekkes arbejdsmarkedspensionerne som
supplement til folkepensionen, og dermed -
svaekkes ogsé en af forudseetningerne for, at vi_
pé en hensigtsmeessig made kan klare de fremti-
dige udfordringer, hvor der bliver feerre er-

- hvervsaktive og flere pensionister.

Der er bade en personlig og en samfunds- . -
maessig interesse i, at der sker en pensionsop-
sparmg idet danske samfund. Det er naturligvis
ogsa i den sammenhaeng, at skattebegunst1gel—
sen af indbetalinger pa pensmnsopsparmger

skal ses.

Arbejdsmarkedspensionerne er obhgatonske
ordninger, som bygger p4 aftaler mellem ar- -
bejdsmarkedets parter, og det vil sige, at med-
lemmernes opsparing til.deres pension er obli-

- gatorisk i kraft af deres overenskomst. Det inde-
" baerer, at medlemmerne ikke kan flytte deres

pensionsordninger, medmindre de flytter til et -
andet overenskomstomréde. Og endvidereer
der i kravet om det sterst mulige afkast indbyg-
get en mindretalsbeskyttelse, idet ingen kan - .
tvinges til at f& sine midler anbragt pa en uhen-
sigtsmaessig méade.

Men selv om man skal respektere kravet om
sterst muligt afkast, er der store frihedsgrader
for at veelge den konkrete investeringspolitik.
Der er gode muligheder for at malrette investe-
ringerne, bl.a. ud fra miljehensyn, forbrugerbe- .
skyttelse elier overholdelse af menneskerett1g~
hederne, som neevnes i beslutmngsforslaget

Det er selvfolgelig ogsé muligt at foretage et
fravalg af investeringer i virksomheder, der ikke

fremmer samfundsmeessige hensyn. Der er i gv-

rigt en reekke pensionsinstitutter, som beskaefti-
ger sig med etiske retningslinjer for deres inve- -
steringer.

Sé der er egentlig ikke noget nyt i dlsku351-

‘onstemaerne, som beslutningsforslaget tager op,

og hvis man leeser Mandag Morgen fra den 21.
maj i &r, fremgar det, at LO tager.denne diskussi-
on alvorligt og har i smde at tage den op rned
fornyet kraft. i

_ Det er regeringens holdnmg, at mst1tutternes
investeringspolitik er en del af den demokrati-
ske proces i arbejdsmarkedspensionsordnin-

- gerne. Der er en ganske god udvikling i gang pa

omrédet, og nogle arbejdsmarkedspensionsord-
nmger giver allerede nu mulighed for mdflydel- ‘
se pa investeringspolitikken. -
Den seneste rapport fra Pensmnsmarkedsra—
det, som-jeg har her i handen, for at alle kan se,
hvordan den ser ud, behandler ogsa disse .



