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Udenrigsministeren (Per Stig Meller) har med-
delt mig, at han ensker i henhold til forretnings-
ordenens § 19, stk. 4, at give Folketinget en
skriftlig:

Redegeorelse om Organisationen for Sikkerhed
og Samarbejde i Europa (OSCE).
(Redegprelse nr. R 9).

Eksemplarer vil blive omdelt, og redegorelsen
vil blive optaget i Folketingstidende.

P4 grund af de udgéede punkter pd dagsorde-
nen i gér skal jeg meddele, at punkterne 1 og 2
udgar af dagsordenen for medet i dag.

Samtykke til behandling

Anden nastformand (Poul Nedgaard):

De sager, der er opfert som punkt 3, 8, 10, 14, 18,
20, 22 og 24 pé& dagsordenen, kan kun med Tin--
gets samtykke behandles i dette mede, men hvis
ingen ger indsigelse, betragter jeg samtykket
som givet. (Ophold). Det er givet.

Den forste sag pa dagsordenen var:

1) Fortsattelse af redegerelse nr. R 7 og fore-
sporgsel nr. F 42 [afstemning]:

Indenrigs- og sundhedsministerens regional-
politiske redegorelse af 3. maj 2002.
Forespeorgsel til indenrigs- og sundhedsmini-
steren [om gode og ligelige levevilkar, uanset -
hvor i landet man bor].

Af Ole M. Nielsen (KRF) m.fL

(Foresporgslen anmeldt 12/4 2002. Fremme af
forespergslen vedtaget 18/4 2002).

Anden nastformand (Poul Nedgaard):
Som tidligere meddelt udgar denne sag af dags-
ordenen for medet i dag. '

Den naeste sag pa dagsordenen var:

2) Fortseettelse af redegorelse nr. R 8 og fore-
sporgsel nr. F 30 [afstemning]:

Jkonomi- og ethvervsministerens redegeorelse
om udflytning af statslige arbejdspladser af

8. maj 2002,

Foresporgsel til ekonomi- og erhvervsministe-
ren [om udflytning af statslige arbejdspladser].
Af Kristen Touborg (SF) og Aage Frandsen (SF).
(Foresporgslen anmeldt 1/3 2002. Fremme af
forespergslen vedtaget 13/3 2002).

Anden neestformand (Poul Nedgaard):
Som tidligere meddelt udgar denne sag af dags-
ordenen for medet i dag.

Den neeste sag pa dagsordenen var:

3) Tredje behandling af lovforslag nr. L 97:
Forslag til lov om @ndring af ligningsloven.
(Skattefrihed for arbejdsgiverbetalte sund-
hedsbehandlinger). -

Af skatteministeren (Svend Erik Hovmand).
(Fremsat 6 /2 2002. Forste behandling 26/2 2002.
Beteenkning 2/5 2002. Anden behandling 7/5
2002. Tilleegsbetsenkning 15/5 2002).

Der var stillet 3 sendringsforslag i tilleegsbe-
teenkningen.

- Uden for tilleegsbeteenkningen var der ikke stil-

let eendringsforslag.

Andringsforslagene sattes forst til forhandling.

Forhandling -

Sandy Brinck (S): ' ,
Det er ikke, fordi jeg skal starte en leengere de-
bat, for den havde vi jo under andenbehandlin-
gen, men mellem forste og anden behandling fik
vi tre eendringsforslag fra ministeren. Nu har vi
ogsa tre eendringsforslag mellem anden og tred-
je behandling, og det synes jeg altsd giver anled-
ning til at sige til regeringen, at det kunne veere
fordelagtigt, om man, for man fremsatte et for-
slag, havde gjort sig nogle tanker om, hvad det
var, man ville med forslaget.

Vi stdr nu med tre nye eendringsforslag, som
Socialdemokratiet ikke kan stette. Vi ma igen
konstatere, at man kan udvide gruppen af folk,
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der fér skattefrihed, uden at det har nogen som
helst betydning for, hvad det kommer til at ko-
ste. Det er en meget finurlig lommeregner, de
har ovre i Skatteministeriet, m& man sige.

Ud over de her seks sendringsforslag, som er
kommet under behandlingen af lovforslaget,
kan vi sa forstd pa ErhvervsBladet den 13. maj,
at ministeren i lebet af sommeren vil vurdere,
hvorvidt denne her skattefrihed ogsa skal geelde
selvsteendige erhvervsdrivende. Det vil sige, at
vi kan forvente, at der kommer endnu et sen-
dringsforslag, efter at loven er vedtaget, altsa at
vi skal lave den om til efteraret. .
K1.10.05

Det er en meget, meget besynderlig procedu-
re, mé jeg sige til skatteministeren, seerlig fordi
spergsmélet om, hvorvidt selvsteendige er-
hvervsdrivende skulle veere omfattet, jo ikke er
et spergsmaél, der sddan lige pludselig er dum-
pet ned fra himlen. Tvaertimod har det indgaet i
ganske mange horingssvar som et gnske, ogsa
fra Handvaerksrédet, hvor jeg kan forstd pé Er-
hvervsBladet, at skatteministeren har vaeret ude
at tale med dem og er blevet overbevist om, at
det matte skatteministeren vist hellere overveje
lidt mere.

Deter en besyndelhg fremgangsmade og jeg
skal blot appellere til, som jeg startede med, at
regeringen en anden gang er lidt mere klar pa
fra start af, hvad det er, man. vil med et lovfor-
slag. Det vil gore arbe]det for Folketinget meget
lettere.

Hermed sluttede forhandlingen om aendrmgs—
forslagene.

Afstemning

}Endrlngsforslag nr. 1-3 vedtoges uden afstem—
-ning.

Lovforslaget som helhed sattes herefter til for-
handling.

Forhandling

Hans Andersen (V):

Venstre stotter helhjertet regeringens lovforslag
om skattefrihed for arbejdsgiverbetalte sund-
hedsbehandlinger, da vi mener, det er et vigtigt
skridt mod et mere fleksibelt og mindre stift
sundhedsveesen i Danmark.

Der er efter vores mening mange fordele ved
forslaget. Det vil veere til gavn for den enkelte
arbejdstager, som hurtigere kan blive behandlet.
Derved kan den enkelte spares for store gener;:
og den pageeldende kan komme hurtigere tilba-
ge pa arbejdet. I mange tilfeelde kan en hurtig
behandling ogsé forhindre en direkte invalide-
ring og dermed udstedelse fra arbejdsmarkedet.

At arbejdstageren kan vende hurtigere tilbage
til arbejdet, er ogsa en stor fordel for arbejdsgi-

* veren. Det vil samtidig oge arbejdsgiverens vilje

til at patage sig et socialt ansvar, som vil gavne
alle parter. :

Sidst, men ikke mindst, vil lovforslaget veere
en stor gevinst for samfundet, som dels sparer
penge til sygedagpenge og dels opnér mere fri
kapacitet p& det offentlige sygehus:

Hvordan har staten hidtil sagt tak, for at v1rk-
somhederne har pataget sig et socialt ansvar og
hjulpet deres ansatte? Det har den ved at straffe
medarbejderen med et stort skattesmeaek. Det
kan ikke veere rigtigt, at vi i dagens Danmark
skal have en uretfeerdig og urimelig skat pa
sundhedsbehandling. Hvis arbejdsgiverne en-
sker at gore en indsats for deres medarbejdere,
skal det da stattes og ikke straffes.

Et konkret eksempel, som Ekstra Bladet sklev
om den 20. august.2001, stammer fra Horsens,
hvor Bjern Thomsen var s& uheldig i en hand-
boldkamp at skade sit ene knee, s& der var brug
for en meniskoperation, hvis han ikke skulle op-
leve at risikere et afbraek i sit uddannelsesforleb.
Amtet kunne ikke operere, s& Bjgrn Thomsens
arbejdsgiver, Lund Maskinfabrik A/S, valgte at
betale for operationen pé Ribe Privathospital.

Derved sparede kommunen sygedagpenge
for 52.500 kr., amtet sparede udgiften til-operati-
onen pa 23.000 kr., virksomheden pétog sig det.
sociale ansvar; som vi er mange der efterlyser.
Bjorn Thomsen sikrede sig, at der ikke skete et
afbraek i uddannelsen, og takken for det var, at

- Horsens Kommune sendte en skatteregning pa -

12.500 kr. Alt i alt sparede og tjente det offentlige
88.000 kr., fordi Lund Maskinfabrik-A /S er en
god arbejdsplads Det er ganske enkelt en uri-
melig skat p& sygdom.

Det skal dog slas helt fast, at Venstle ikke on-
sker at erstatte det offentlige sundhedsvaesén
med et Forsikringsdanmark. Ogsé 1 fremtiden
skal rygraden i vores sundhedsveesen veere et
offentligt sundhedsveesen med lige og fri ad-
gang. Men det er tydeligt, at vi i dagens situati-
on med alt for lange ventelister er tvunget til at
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forsege nye veje og nye lesninger for at nedbrin-
ge ventelisterne.

Jeg kan ikke lade veere med at undre mig over
modstanden mod dette forslag. Skal den mod-

stand ses i sammenhaeng med Socialdemokrati-.

ets modstand mod at tilfere 1,5 mia. kr. til vores
sundhedsveesen? Onsker Socialdemokratiet vir-
kelig ikke, at vi far lost problemet med de lange

ventelister?
Kl. 10.10

(Kort bemeerkning).

Aage Frandsen (SF):

Er det ikke korrekt, at der ikke med det her for-
slag bliver en eneste sengeplads mere, bliver en
eneste leege mere, bliver en eneste sygeplejerske
mere? Og nar det er tilfeeldet, betyder det, at
hvis nu en person kommer ind ad den her vej,
tager han en plads fra en anden. Er det ikke ogsa
korrekt? Hvis man vil lese problemet med ven-
telister, er det et spergsmal om, at der skal flere
penge til.

I den forbindelse vil jeg ogsa godt sporge, om
det ikke er korrekt, at disse 1,5 mia. kr., som gi-
ves over 2 dr, er betydelig under det snit, som
foregelsen i sundhedsudgifter har veeret de sid-
ste 9 ar. Den 14 betydelig over det beleb, som de
1,5 mia. kr. bliver i gennemsnit over 2 &r. Er det
ikke ogsa korrekt?

(Kort bemeerkning).

Sandy Brinck (S):

Jamen s far vi den store debat én gang til, og
det skal jeg da ikke som siddan begreede.

Vil Venstres ordferer ikke bekreefte, at alle de ‘

gode gaver, som. Venstres ordferer papeger og
pastar, at dette lovforslag giver, kun er til dem,
der er pa arbejdsmarkedet, det er kun til de bor-
gere, der har et job, og derudover kun til de ar-
bejdstagere, som arbejdsgiverne synes skal have
det her gode? Det kneegter i den grad den lige
adgang til sundhedsvaesenet. Det bliver arbejds-
giverne, der skal vurdere, hvem der skal forrest i
keen til sundhedsbehandling, og ikke en sund-
hedsfaglig vurdering, ikke en lige adgang.

Jeg undrer mig stadig over, og derfor vil jeg
da benytte lejligheden til endnu en gang at spor-
ge Venstre, hvordan det kan veere, at man nu sy-
nes, at det er meget vigtigt at understette en ud-
vikling hen mod flere forsikringer i sundhedsbe-
handlingen, nér Venstre i forslaget til finanslov
2002 skrev, at Venstre ikke onskede et forsik-
ringsfinansieret sundhedsveesen. Det er stadig
veek temmelig uforstdeligt.

(Kort bemeerkning). -
Ole M. Nielsen (KRF):
Jeg synes, det er barske lgjer, at det her forslag
nu handler om at lese ventelisteproblemet i sy-
gehusveaesenet, at det er det, der er det primaere
formal, og at det i det hele taget skal loses gen-
nem et skatteforslag og loses af Folketinget.
Ventelisterne pé sygehuse har Venstrefolk
gennem Amtsradsforeningen, gennem for-
mandsposter i sygehusudvalg, som amtsborg-
mestre osv. hovedsagelig haft ansvaret for i
mange ar i stort set hele landet. Det er dér, pro-
blemet ligger. Det er et spergsmal om at priorite-
re rigtigt. Det er et spprgsmal om at veere de rig-
tige arbejdsgivere. Det er et sporgsmal om at f&
organisationerne ude i sundhedsveesenet pa sy-
gehusene til at fungere osv. Det er dér, sygehus-
vaesenets problemer skal loses, og ikke gennem
et skatteforslag i Folketinget.

(Kort bemeerkning).

Hans Andersen (V):

Til hr. Aage Frandsen, der pastar, at de1 ikke i
kraft af det her forslag bliver gjort en sterre ind-
sats i forhold til i dag: Det er jo netop summen af
de mange indsatser, der skal gere, at vi kan re-
ducere antallet af ventelister, eksempelvis ved at
medarbejdere pé privathospitaler har lyst til at
gore en ekstra indsats. :

Til fru Sandy Brinck ma svaret veere, at der
skal laves incitamenter for arbejdsgiverne til at
pétage sig et socialt ansvar. Det kan jeg sa forstd
at man er meget imod, men jeg mener, at det her
er et skridt pa vejen til, at arbejdsgiverne i storre
omfang patager sig et socialt ansvar.

Til hr. Ole M. Nielsen: 1,5 mia. kr. til sund-
hedsvaesenet er det, finansloven for 2002 inde-
holder, plus de milliarder, der bliver tilfort i for-
bindelse med regeringsforhandlingerne med
Amtsradsforeningen sidste sommer. Sd det er
ekstra 1,5 mia. kr. til sundhedsvaeesenet og ikke
en nedskeering, og de 1,5 mia. kr. er jo bundet op
pa en ekstra aktivitet. De bliver ikke bare givet
pa blokken, de bliver givet mod en ekstra aktivi-

tet.
Kl. 10.15

(Kort bemaerkning).

Sandy Brinck (5):

Nu kan hr. Aage Frandsen selvfglgelig svare for
sig selv, men Venstres ordferer veelger at svare
hr. Aage Frandsen pa noget helt andet end det,
hr. Aage Frandsen sperger om.
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Derfor skal jeg sperge Venstres ordferer: Er
det ikke korrekt, at det her lovforslag giver ikke
én eneste seng mere, end der er i forvejen; ikke
én eneste leege mere, end der er i forvejen; ikke
én eneste sygeplejerske mere, end der er i forve-
jen?

Hvad bliver konklusionen? Jo, den er, at de,
som er sd heldige at veere pa arbejdsmarkedet,
som er sd heldige, at deres arbejdsgiver vil beta-
le for det, lige s stille smutter foran i keen, for-
an gamle fru ]ensen, som ikke er pd arbe]dsmar-
kedet.

Og sa mangler jeg stadig veek et svar pa det
her meget besynderlige i, at Venstre skrev klart i
deres forslag til finanslov 2002, inden de blev re-
geringsparti, at de da sd sandelig ikke enskede
et forsikringsfinansieret sundhedsveesen. For-
sikringsdanmark var simpelt hen en skreemme-
kampagne, som Socialdemokratiet havde fundet
pa. Nu stér vi altsd med et forslag, som under-
stotter en udvikling den vej. Det er besynderligt.

(Kort bemeerkning).

Aage Frandsen (SF):

Fru Sandy Brinck har pa ghmrende vis gentaget
dele af mitspergsmél, som er relevant at genta-
ge. For nar man ikke far svar, md man sporge en
gang mere, og vi har jo tilsammen tre korte be-
meerkninger endnu.

Men s vil jeg stille et andet sporgsmal: Er det
ikke sddan, at hvis nu det her lovforslag kom-
mer til at koste mere, hvad det nok gor, skal vi
sige, at det kommer til at koste 60 mio. kr., sa be-
tyder det, at de mennesker, der far glaede af det,
altsa er nogle mennesker, der er pa arbejdsmar-
kedet, mens det kan veere, at min nabo, som ikke
er pa arbejdsmarkedet leengere — det kan veere
en pensionist, det kan veere en arbejdsles — ikke
far gleede af det?

Men til gengeeld mangler de penge i statskas-
sen, og disse penge kunne godt have veeret an-
vendt til sundhedsveesenet. S i stedet for at
give dem indirekte til os, der er pa arbejdsmar-
kedet, kunne man give dem direkte til dem af de
pageeldende personer, som treenger mest til at
blive behandlet. For jeg mener, at de, der treen-
ger mest, er dem, der er mest syge, og ikke ned-
vendigvis dem, arbejdsgiveren synes treenger .
mest til det. Man kan godt treenge at blive be-
handlet, selv om man er gammel og pensionist.

(Kort bemeerkning).
Pernille Rosenkrantz-Theil (EL):

~ Det, der f&r mig herop, er, at Venstres ordferer

siger, at virksomhederne skal ind og tage noget
socialt ansvar. Og jeg vil da sige, at det er en
temmelig sjov form for ansvar.

Virksomhederne kommer i denne her model,
som Venstre praesenterer, til at veere ansvarlige
for, at der kommer en skeevvridning i sygehus-
vaesenet, kommer til at veere ansvarlige for, at
nogle i Danmark har lettere adgang til sygehu-
sene, end andre har, at de, der er i arbejde, de,
der har en arbejdsgiver, som faktisk vil betale for
sundhed for deres medarbejdere, kommer til at
std bedre end dem, som enten ikke har noget ar-
bejde, eller dem, hvis arbejdsgivere ikke vil beta-
le for dem. Det er en skeevvridning i sygehusvee-
senet, som virksomhederne kommer til at vaere
ansvarlige for.

Hyvis virksomhederne endelig skulle ga ind
og tage noget socialt ansvar, sa er det da efter
min bedste overbevisning bl.a. ogsa statens op-
gave, amternes opgave, kommunernes opgave
at sikre, at der kommer sé godt et arbejdsmilje
og sa gode lenninger inden for sygehusveesenet
og inden for aeldreomsorgen, at det faktisk kan
komme til at tiltreekke en gruppe mennesker, sa-

-dan at vi i fremtiden ikke har mangel pa syge-

plejersker og hjemmehjeelpere.

Anden naestformand (Poul Nedgaard):

Hr. Ole M. Nielsen for en kort bemaelkmng Vi
tager lige nummer fire med, og sa far hr. Hans
Andersen lidt udvidet taletid.

(Kort bemeerkning).

Ole M. Nielsen (KRF):

Jeg fik et svar fra hr. Hans Andersen, som slet
ikke havde noget at gore med det, jeg sagde; det,
jeg sagde, var sdmaend heller ikke et spargsmal,
sd det var ikke sa let at svare pa; det var en kom-
mentar.

Men jeg vil nu forsege mig med et sporgsmal:
Hvordan kan det veere, at man her overhovedet
ikke opererer med at udvide provenutabet, nar
man udvider kredsen af folk, der kan udnytte
den mulighed her? Det koster ikke ekstra pro-
venutab. Men nér vi lidt senere pa dagen skal
stemme om Kristeligt Folkepartis forslag om
straksafskrivning af energiforbedrende investe-
ringer i erthvervslivet, stemmer man imod pé
grund af provenutabet. Det er der altsa ikke me-
gen sammenhzeng i.



6668

Fredag den 17. maj 2002 (L. 97)

Hvorfor opererer man ikke med provenuta-
bet? Det er da nok muligt, at der er en besparelse
ude i amtsleddet, men der er da i hvert fald pro-
venu i statskassen i den sag her. Det tager man
sig ikke af. :

(Kort bemeerkning).
Hans Andersen (V):
Til hr. Ole M. Nielsen, der seaetter sporgsmals-
tegn ved det her beregnede provenutab, nar
man nu udvider kredsen: Ja, men der er jo ogsd i
bemerkningerne, i-svarene fra ministeren pape-
get, at der er nogle virksomheder, der ikke vil
patage sig det her. Som felge af, at vi har udvi-
" det det til at omfatte alle medarbejdere, er der
nogle, der ikke vil pdtage sig dette ansvar, des-
veerre, men nogternt er det det, der str, og der-
med kan man sige, at det samlede provenutab
stadig er 35 mio. kr.
» KL 1020

5S4 til fru Sandy Brinck: Jamen der er jo ikke
nogen ke til privathospitalerne. Det er, som om
det er den samme ke, der er bade til offentlige
sygehuse og til de private sygehuse. Det er jo
ikke den samme kg, der er jo ikke nogen, der
kommer bag i keen. Vi far netop reduceret ven-
telisterne. Koerne foran de offentlige sygehuse,
som desveerre er blevet stoire gennem de sidste
mange 4ar, far vi netop reduceret, sa alle har for-
del af det her forslag.

Til hr. Aage Frandsen: Jamen helt grundleg-
gende kan man sige, at der er s den opfattelse
til forskel mellem os to, at jeg synes, skat pa
sundhedsbehandling er en ting, som vi ma bort
fra. Det kan ikke veere rigtigt som i eksemplet
fra Horsens, at den pageeldende arbejdstager
bliver beskattet, fordi arbejdsgiveren gerne vil
patage sig at tage et ansvar og fa vedkommende
hurtigt tilbage pa arbejdsmarkedet. Det er en
urimelig ting.

Til fru Pernille Rosenkrantz-Theil: Der er jo

ikke nogen, der fér sveerere ved at komme ind i -

sundhedsvaesenet pa baggrund af det her for-
slag. Vi forbedrer netop mulighederne. Vi redu-
cerer ventelisterne med det her forslag. Vi giver
mulighed for, at virksomhederne skal patage sig
et socialt ansvar, sd keen til det offentlige sund-
hedsvaesen kan blive mindre.

Men det her gor det ikke alene, det er klart.
Der er jo de 1,5 mia. kr., som Venstre har foresla-
et, og som regeringen nu har implementeret i fi-
nansloven sammen med Dansk Folkeparti, og
jeg er glad for, at ogsd andre partier stemte for
det, men det var efter visse lange tovtreekkerier.

Anden neestformand (Poul Nedgaard):
Fru Sandy Brinck for sin tredje og sidste korte
bemeerkning til hr. Hans Andersen.

(Kort bemeerkning).

Sandy Brinck (S):

Det her er ved at udvikle sig til en farce. Der er
tale om nejagtig den samme ke. Jeg troede, rege-
ringen havde lavet frit valg. Det her handler
ikke om skat pa sundhedsbehandling, det hand-
ler om, at vi rent faktisk fra socialdemokratisk
side gnsker, at der skal veere lige adgang til at fa
behandling for sin sygdom, at det skal vaere syg-
dommen, der afger, hvornadr man bliver behand-
let, og ikke en eller anden arbejdsgiver, der skal
sidde og fifle med, om det nu er den ene eller
den anden, vedkommende synes er mest nyttig
pa arbejdsmarkedet.

Venstre mé dog forholde sig til, at det her ko-
ster noget. Og det er alle de, som ikke er pd ar-
bejdsmarkedet, alle de, som ikke har en arbejds-
giver, der skal betale for, at vi andre erhvervsak-
tive har en arbejdsgiver og maske oven i kebet
en god arbejdsgiver, som vil betale for sund-
hedsbehandling; det er pensionisten, det er ber-
nene, det er de studerende, der kommer til at be-
tale for vores goder. Det synes jeg ikke er retfeer-
digt.

(Kort bemeerkning).

Pernille Rosenkrantz-Theil (EL):

Hyvis det nu var sddan, at den socialdemokrati-
ske regering havde leveret varen, og hvis det nu
var sddan, at den nuvaerende regering bare for-
sogte at levere varen, ikke bare ved at give et en-
gangsbeleb, men ved fortsat at give et massivt
belegb til sundhedsvassenet, sd kunne det veere,
at situationen i Horsens aldrig var opstaet. Sa
kunne det veere, at vi ville sta i en situation, hvor
ogsd den arbejdslese har mulighed for at kom-
me pé hospitalet med det samme, ligesom ved-
kommende i Horsens kunne komme pé hospita-
let med det samme.

Det er den helt forkerte vej rundt at se pé det,
som om skatten pd sundhed skal fiernes. Det er
da ikke det, det drejer sig om. Det drejer sig om,
at staten skal levere varen. Hvis folk er syge,
skal de pa sygehuset, punktum. Der skal ikke
veere et halvt ars ventetid, der skal ikke veere en
méneds ventetid; folk skal til med det samme.

Det andet, jeg vil sige, er, at i forbindelse med,
at Venstres ordferer talte om provenuet og pro-
venuberegningerne, sd siger Venstres ordferer,
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atderjoer nogle firmaer, der ikke vil patage sig
det her, og derfor den beregning. -

Jamen det er jo netop det, der er problemet
Problemet med det her forslag er netop, at der
sker en skeevvridning. Nogle arbejdsgivere vil -
gerne patage sig det her, de vil gerne betale for
deres medarbejderes sundhed. Andre arbejdsgi-
vere vil ikke, og nogle star i den uheldige situati-
on, at de slet ikke har en arbejdsgiver. Det vil alt-
sa sige, at uanset at man ikke sendrer pa niveau-
et for den nuvzerende sundhedsstandard i sam-
fundet, som vi ved er alt, alt for lav, betyder det
jo, at nogle lige pludselig far en meget hejere
sundhedsstandard end andre, fordi deres ar-
bejdsgivere ansker at betale. Det er konsekven-

sen; man laver nogle mere lige end andre.
. K1.10.25

(Kort bemeerkning).
‘Hans Andersen (V):
Til fru Sandy Brinck: Det handler netop om skat
pa sundhedsbehandling plus det, at arbejdsgi-
verne far en mulighed for at patage sig et socialt
ansvar. '

S4 har vi debatten om antallet af ventelister, .

og der har vi taget initiativ med 1,5 mia. kr. eks-

tra. Det er vi glade for at Socialdemokratiet ogsa
vil statte, og det er det, der skal bibringe, at ven-
telisterne bliver reduceret kraftigt, for vi har et
problem dér i dag.

Sa er der jo flere for31kr1ngsselskaber der la-
ver aftaler med eksempelvis ogsé svenske syge-
huse, sa det ikke kun er danske private sygehu-
se, men ogsa svenske sygehuse, og det belaster
jo heller ikke det offentlige sundhedssystem og
det offentligt ansatte sundhedspersonale.

Til fru Pernille Rosenkrantz-Theil: Jamen vi
har jo det samme mal, at ventelisterne skal veek.
Jeg synes bare, vi exr nedsaget til at spille pa flere
heste. Men det skal forst og fremmest veere flere
penge til det offentlige sundhedsvaesen og der-
neest at give mulighed for, at virksomhederne
patager sig et socialt ansvar, s vi derved ogsa
kan fé reduceret ventelisterne.

(Kort bemeerkning).
Jacob Buksti (S):
Jeg synes, hr. Hans Andersen har det problem,
at hr. Hans Andersen péstér, at det her forslag
har indflydelse pa ventelisterne, men hr: Hans
Andersen har endnu ikke kunnet godtgere, at
det er tilfeeldet.

Hver gang vi snakker om ventelister, kommer
vi til at snakke om de 1,5 mia. kr. Men hvis de

-1,5 mia. kr. virker, som hr. Hans Andersen pa-

star, er der jo ikke behov for det her forslag. Eller
ogsa péstar hr. Hans Andersen, at de ca. 150 sen-
ge, der er pa privathospitalerne, vil veere i stand
til at lese ventelisterne. Mener hr Hans Ander-
sen virkelig det?

Det handler jo ikke om skat pa sygdom. Det
handler om den frie adgang og lige adgang til
sygdomsbehandling i det her land. Dette forslag
skaber ikke én eneste behandlingsplads mere
overhovedet; ellers vil jeg gerne here om det.

Det andet er bare sidan en forbrugeroplys- -
ning til regeringen og til hr. Hans Andersen:
Hvis man kan udvide kredsen og det ikke koster
mere, fordi der er feerre, der benytter sig af det, -
hvorfor lader man det sa ikke omfatte alle, for sa
ender det jo med, at det ikke koster noget, fordi
der slet ikke er nogen, der vil bruge det?

(Kort bemeerkning).

Ole M. Nielsen (KRF):

Jeg havde sdmeend slet-ikke troet, vi skulle have
haft debat om den her sag igen i dag, men nar
hr. Hans Andersen gar herop og bruger de fuld-
steendig forkerte argumenter — der findes jo ikke
andet i det her forslag i evrigt, men sa kunne:
han jo lade veere — og nar han sa siger, at han
seetter pris pd, at virksomhederne patager sig et
socialt ansvar, vil jeg sige: Jamen i hvert fald var
det forste forslag, der kom frem, meget asocialt, -
for det var noget med, at virksomhederne kunne
udveelge en bestemt, sandsynligvis i forvejen
velbjeerget, gruppe. Nu er det sd blevet udvidet,
sadan at der er blevet en lille restgruppe i virk-
somheden, nemlig de, der allermest socialt sva-
ge, altsa de, der har dérligst fodfeeste pa arbejds-
markedet, de deltidsbeskaeftigede ogde, der har
veeret der under 1 ar. Kan det kaldes at dylke
det sociale ansvar?

(Kort bemaerknmg).

Hans Andersen (V):

Til hr. Jacob Buksti: Jeg er glad for, at vi kan veere
enige om — det héber jeg i hvert fald at vi kan —
at 1,5 mia. ki. ekstra til det offentlige sundheds-
veesen er der brug for, og at vi siger, at nu skal vi
ogsd have behandlinger for de 1,5 mia. kr.; der
skal udferes produktivitet, produktion, venteli-
sterne skal reduceres for de 1,5 mia. kr.

54 bliver der netop, ved at arbejdsgiverne pa-
tager sig socialt ansvar her, pd privathospitaler-
muligheder for, at de i morgen kan udvide deres
kapacitet, hvis virksomhederne gerne vil ga ind
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og betale for det, ogsa eksempelvis i Sverige, i
Tyskland og andre steder.

Til hr. Ole M. Nielsen om det sociale ansvar:
Det er netop nu, vi giver muligheden for, at ar-
bejdsgiverne skal patage sig socialt ansvar. Jeg
héber da ogsa, vi kan blive enige om, at det er da
den vej, vi skal, at vi giver muligheden for, at
man kan sige, at der kun er vindere i det her. Ar-
bejdstageren kommer hurtigere i arbejde, det of-
fentlige sparer udgifter til sygedagpenge etc. etc.
Der er kun vindere i det her. Jeg synes, vi skal

stemme for det.
: K1. 10.30

(Kort bemeerkning).

Jacob Buksti (S):

Jeg bliver nedt til at sige til hr. Hans Andersen,
at det her forslag altsa ikke handler om de 1,5
mija. kr. Det handler om skattefrihed for arbejds-
giverbetalte sundhedsudgifter, og alt andet lige
sé& kan hr. Hans Andersen ikke pést3, at det ska-
ber én eneste behandlingsplads mere. Det kan
hr. Hans Andersen ikke.

Det andet, hr. Hans Andersen bliver nedt til
at forholde sig til, er, at nar hr. Hans Andersen
star heroppe og pastar, at privathospitalerne
bare kan udvide deres kapacitet, sa vil jeg gerne
sperge: Hvor skal privathospitalerne fa de ned-
vendige leeger, sygeplejersker osv. fra? Det er jo
ikke nok at stille nogle senge op, der skal ogsa
vaere nogen til at behandle patienterne. Er hr.
Hans Andersen ikke bekendt med, at der faktisk
er mangel pa det? ’

Derfor: Hvis de 1,5 mia. kr. virker, som hr.
Hans Andersen mener, de skal, sa er der sddan
set ikke brug for det her forslag, og hvis de ikke
gor, sd er det her altsa en opdeling af adgangen
til sundhedsbehandling i det her land, sa der er
en 1. division, en 2. division og en 3. division, og
dem, som det iseer retter sig mod, de virkelig
svage, er overhovedet ikke omfattet af det her.

{Kort bemaerkning). :

Jens Peter Vernersen (S): :

Det er til hr. Hans Andersens sidste bemeerkning
om, at der kun er vindere i det her lovforslag,
kun vindere: Mon de deltidsansatte i virksom-
hederne, der ikke er omfattet af ordningen, sy-
nes, de er vindere? Mon pensionister, der ikke er
omfattet af ordningen, synes, de er vindere?
Mon offentligt ansatte, der ikke er omfattet af
ordningen, synes, de er vindere? Mon alle de
grupper, der ikke synes, de er omfattet, de, der
star leengere tid pa venteliste pa grund af, at de
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her bliver sat foran, feler sig som vindere? Tror
hr. Hans Andersen, at det heenger sddan sam-
men?

Det her drejer sig'om, med det man mener det
koster, at 1.000 operationer skal traekkes frem
foran de andre. Der skal veere 1.000 vindere i
forhold til de 100.000, der bliver opereret hvert
eneste ar pd danske sygehuse. 1.000 vindere
traekker hr. Hans Andersen — det er sddan set
det, det her gar ud pa — foran alle de andre, som
bliver tabere pé& den her sag. Sa enkelt er det.

Det forstdr man helt klart ikke i Venstre. Uan-
set hvor meget man taler sammen, sa forstar
man det ikke, men det er virkeligheden.

(Kort bemeerkning).

Pernille Rosenkrantz-Theil (EL):

Der er blevet snakket meget om mangel pa syge-
plejersker, der er blevet snakket meget om man-

gel pa leeger og pa hjemmehjeelpere i lobet af det
sidste halve eller hele ar.

Det her forslag skaffer ikke én ekstra sygeple-
jerske, ikke én ekstra leege, og nar Venstres ord-
ferer heroppefra siger, at det er et incitament til,
at leegerne sé vil pdtage sig mere arbejde pa de
private hospitaler, sa ved jeg ikke, om jeg er den
eneste i det her land, der har et problem med at
skulle ligge under kniven hos en leege, der har
stéet og arbejdet 16-20 timer. Jeg tror, der er an-
dre end mig, der har det pd samme madde.

Maske skulle Venstre overveje, om ikke den
méde, virksomhederne i det her land patager sig
socialt ansvar pa, er ved at sikre et ordentligt ar-
bejdsmilje. Nu er det jo sddan, at Venstre sidder
pa magten over pengene inden for den statslige
sektor, inden for statens omrade. Derfor ville
Venstre ogsa kunne afsaette en pulje penge, der
sikrede, at sygeplejersker, leeger og hjemmehjzel-
pere fik ordentlige arbejdsvilkar. P& den made
kunne man selv veere foregangsvirksomhed i
det her land ved at vise et socialt ansvar.

Det, virksomhederne kommer til i denne her
forbindelse, er at lave en skeevvridning. Der er
nogle medarbejdere, der kommer foran i keen,
mens andre ma vente, fordi deres arbejdsgiver
ikke vil betale for det, eller fordi de er arbejdsle-
se.

(Kort bemaerkning).

Lene Garsdal (SF):

Det, der far mig herop, er, at hr. Hans Andersen
sagde, man bare kunne udvide kapaciteten, men
det er der jo lige blevet spurgt om af hr. Buksti,
sa det forventer jeg at fa et svar pa.
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En anden ting ex, hvorfor vi overhovedet skal
have den her lov. Regeringens forslag om, at der
er en behandlingsgaranti pd 2 méaneder for be-
handling inden for det offentlige, er ]o kommet
igennem.

Sa forestiller man sig, at arbejdsgiveren straks
skal springe til og fa én opereret eller behandlet,
hvis det ikke kan vente de 2 maneder, der er en
garanti pa7 Det vil jeg gerne have svar pa.

- K1.10.35 -

(Kort bemeerkning).

Hans Andersen (V):

Til hr. Jens Peter Vernersen, der pastar, at nér ar-
bejdsgiverne gér ind og patager sig et socialt an-
svar og serger for, at arbejdstageren kommer til
behandling, s& kommer vedkommende foran pa
ventelisten: Nu er det jo nok ikke ventelisten til
det offentlige sygehus, som desveerre er alt for
lang, vedkommende kommer foran i. Vedkom-
mende kommer altsd ind pé et privathospital og
bliver opereret, og derved bliver ventelisten
mindre, den bliver de 1.000, hr. Jens Peter Ver-
nersen neevnte, mindre. Det kan jeg s forsta at
man &benbart ikke er s& optaget af.

. Ogtil fru Pernille Rosenkrantz-Theil: Vi har
en forskellig opfattelse af leegers og sygeplejer-
skers enske om at yde en ekstra indsats. Nar jeg
lytter til leeger og sygeplejersker, sa vil de gerne
yde en ekstra indsats for at afvikle ventelister,
patage sig et ansvar for at f& nedbragt venteli-
sterne og ogsa pétage sig et ansvar og arbejde pa
plivathospitaler Vi skal bare veere med til at
glve mulighederne for, at ventehsteme derved
ogsa bliver reduceret. ‘

Til hr. Jacob Buksti: Jamen svaret er igen, at
det jo ikke er de offentlige sygehuse, som ved-.
kommende kommer ind pé, nar der er tegnet en
forsikring, det er jo de private, som er et supple-
ment. Men igen vil jeg gerne understrege, at de
1,5 mia. kr. jo er kernen i og modellen til at f& -
nedbragt ventelisterne, og at det her er et sup- -
-plement og kun et supplement.

Anden neestformand (Poul Nedgaard):

Ja, sa har jeg yderligere lige tre korte bemeerk-
ninger: Forst hr. Jacob Buksti og sa hr. Jens Peter
Vernersen og fru Lene Garsdal.

(Kort bemeerkning).

Jacob Buksti (S):

Jeg synes, det er meget interessant, for hvis man
skal tage Venstres ordferer pa ordet - og det skal
man vel — s& pastir Venstres ordferer, at venteli-

steproblemet i det her land kan leses ved en ud-
bygning af privathospitaler. Venstres ordferer si-
ger, at det jo ikke er noget, der gar.ind i de of-
fentlige ventelister, det er ovre pé privathospita-
ler. Det gar jeg ud fra er rigtigt hert. '

54 vil jeg bare hare Venstres ordferer helop— "
pefra tilkendegive, at der findes ledige ressour-
cer i sundhedssystemet, i hospitalssystemet,
som g, at det er muligt. Og hvis det er sidan,
at det er muligt, hvordan kan det s veere, at
man ikke allerede har brugt det?

Er det virkelig sddan, at Venstre tror, at det
her kan loses alene ved privathospitaler? Er det
virkelig korrekt hert?

(Kort bemeerkning).

Jens Peter Vernersen (S):

Til hi. Hans Andersen: Det heenger ikke meget
sammen. Det virker neermest, som om der snak-
kes udenom. Det spergsmal, jeg stillede, drejede
sig om hr. Hans Andersens udsagn om, at der
kun er vindere, og sé neevnte jeg tabere, tabere,
tabere i den her ordning. Offentligt ansatte, pen-
sionister, alle pd overfersler har ikke mulighed
for at bruge ordningen. Og sa taler man om dis-
se ledige ressourcer til privathospitalerne.

Nu har vi jo lige bestemt her i Folketinget, at
der skal bruges ekstra ressourcer pa de offentli-
ge sygehuse for at £4 brugt de 1,5 mia. kr., der er
i omleb. Tror man.sd derudover, at der er plads,
at der er ekstra ressourcet; der kan bruges ovrei
privathospitalerne? Tror man virkelig det?

Det der udsagn om, at der kun er vindere, er i
hvert fald at tale udenom.

Anden nastformand (Poul Nedgaard): -
Sa er det fru Lene Garsdal, og derefter kommer
hr. Hans Andersen pa talerstolen.

(Kort bemeerkning).

Lene Garsdal (SF):

Jeg fik nu ikke svar pa, hvorfor man overhove-
det skal have loven, nar der er en behandlings-
garanti inden for det offentlige sygehusvaeeen
Det er det ene.

Det andet er, at hr. Hans Andersen siger, at
man jo kan udvide behandlingskapaciteten pé
de private sygehuse. Men det, vi taler om, nar vi
taler ventelister, er jo primeert de kirurgiske pa-
tienter, og nar man forventer at udvide behand-
lingskapaciteten, og der, som flere har vaeret -
inde p4, ikke er én leege ekstra eller én sygeple-
jerske ekstra i det her forslag, s& skal arbejds-
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kraften pd de private sygehuse jo tages fra de of-
fentlige sygehuse.

S& det er ikke nok med de tabere, som vi net-
op har faet neevnt, der vil ogsé blive tabere in-
den for det medicinske omrade, inden for det
psykiatriske omrade og andre omrader, som
ikke er omfattet af ventelister. Det vil jeg gerne

have bekreeftet af hr. Hans Andersen.
KL. 10.40

Anden neastformand (Poul Nedgaard):
Ja, og det vil jo sa vise sig, om det bliver det nu.

(Kort bemeerkning).

Hans Andersen (V): .
Til hr. Jacob Buksti: Jeg star her og siger, at det
veesentlige er, at der er et velfungerende offent-
ligt sundhedsveesen, der kan veere med til at
nedbringe ventelisterne. Det er det primaere. Det
har jeg gentaget mange gange og gentager det
gerne igen. Og det er netop derfor, vi har tilfort
og vil tilfere 1,5 mia. kr.; dette forslag skal kun
ses som supplement, s vi derved kan forene fle-
re initiativer for at nedbringe ventelisterne.

At det bliver opfattet, som om dette lovfor-
slag er det eneste, der skal lose ventelisteproble-
matikken, beklager jeg, men jeg kan kun under-
strege, at det jo er det offentlige sundhedsvaesen,
der skal tage fat, det er amterrie, der nu skal tage
fat pa at lose ventelisteproblematikken. Det her
lovforslag er kun et supplement, der kan gere, at
man ikke skal vente i 2 maneder — til fru Lene
Garsdal - hvis arbejdsgiveren gér ind og pétager
sig et socialt ansvar. Det synes jeg kun er meget
fint.

Til hr. Jens Peter Vernersen angdende det med
vinderne: Jeg gav et eksempel pa, at kommunen
sparede sygedagpenge for 52.500, amtet sparede
udgiften til operationen, det offentlige sparede
altsd i alt 88.000 kr., og sé er takken, som det er i
dag, at den unge mand far en skatteregning pé :
12.500 kr. Det synes vi er urimeligt. Det er en
urimelig, uretfeerdig skat pa sundhedsbehand-
ling, og det er derfor, vi snsker at fremme dette
forslag.

Anden nestformand (Poul Nedgaard):

Onsker flere at udtale sig? (Ophold). Hr. Jens Pe-
ter Vernersen har én kort bemzerkning tilbage,
det har hr. Aage Frandsen ogsa. Ja, jeg skulle
lige se, om bogholderiet stemmer.

(Kort bemeerkning).

Jens Peter Vernersen (S):

Nu har Venstre altid haft den opfattelse, at et
fradrag ikke koster noget, men det er jo altsa
ogsé en udgift, at man far det her fradrag. Bele-
bet, som skal spares i sygesikringen, holder det,
nér nu ventetiden kommer ned under 2 mane-
der? Det er jo et regnestykke, der er helt ude i
hampen. Det heenger jo ikke sammen, overhove-
det ikke. Det kunne man tale om, hvis man hav-
de lange ventetider, men med de ventetider,
man har faet det ned pa, heenger det ikke sam-
men, overhovedet ikke.

Anden neestformand (Poul Nedgaard):
Og sa hr. Aage Frandsen for sin sidste korte be-
meerkning til hr. Hans Andersen i denne om-

gang.

(Kort bemeerkning).

Aage Frandsen (SF):

Det gode ved sddan nogle folketmgsdebatter er
jo, at vi kan komme langt omkring. Det her er jo
sadan set et skatteforslag, men det er nogle
sundhedsmeessige konsekvenser, vi har diskute-
ret, og jeg synes ikke, at det har virket overbevi-
sende i forhold til, om det overhovedet virker.
Men nu vil jeg sa godit stille hr. Hans Andersen
et spergsmaél, som vedrerer skat.

Hyvis nu man er sa optaget af, at arbejdsgive-
ren skal udeve et socialt ansvar, og lenmodtage-
ren ikke skal straffes med en skat, hvorfor serger
man sé ikke for, at der er parallelitet og siger, at
arbejdsgiveren ikke kan treekke udgiften fra?

Det er jo sédan i det danske skattesystem, at
nar man har en udgift, s kan man treekke den
fra, og den, der modtager belabet, som f.eks.
lon, skal beskattes af det. Hvis nu lenmodtage-
ren ikke skal beskattes af det, s& var det vel
egentlig ogsd rimeligt, at arbejdsgiveren ikke
kunne traekke det fra. S kan han virkelig vise sit
sociale ansvar.

Anden neestformand (Poul Nedgaard):
Fru Lene Garsdal for sin tredje og ogsa dermed
sidste korte bemeerkning til hr. Hans Andersen.

(Kort bemeerkning).

Lene Garsdal (SF):

Jeg har forsegt at forstd, hvad det er, der teenkes
pé, nér hr. Hans Andersen forestiller sig det her
forslag, og hvordan det vil virke pa ventelister-
ne, men jeg kan kun forsta det, hvis man forstdr,
at der er arbejdskraft nok, altsé at der er leeger
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og sygeplejersker nok, sddan at man virkelig
kan fa et valg og fa behandlet flere fra venteli-
sten pé de private sygehuse. Men er hr. Hans
Andersen-ikke enig i, at der kun er de leeger og
de sygeplejersker, der er, og hvis ikke de arbej-
der pa et offentligt sygehus, s arbejder de pa et
privat, de kan ikke veere alle steder pa én gang?
Jeg vil gerne here, om ikke hr. Hans Andersen er
enig i det.

K1 1045

Anden naestformand (Poul N@dg‘aard):'
Hr. Hans Andersen. Og sa er der noget, der ty-
der p4, at vi neermer os en afstemning.

(Kort bemaerkning).
Hans Andersen (V):
Til fru Lene Garsdal: Jeg har en opfattelse, ogijeg
tror, at mange leeger og sygeplejersker deler den.
Det er, at de gerne vil yde en ekstra indsats. Og
det kan de gere i offentligt regi, det kan de gere i
privat regi, men de vil alle sammen gerne bidra-
ge til, at vi far ventelisterne ned. Men det syns-
punkt deler fru Lene Garsdal abenbart ikke.

Hr. Aage Frandsen: Vi er grundleeggende
uenige, og det hai debatten jo ogsa vist i dag. Jeg
onsker at veere med til at fremme, at virksomhe-

derne pétager sig et socialt ansvar, og det herer -

en model, som vi gerne vil gd ind i. Det her kan
vaere et supplement til at tage fat pa at nedbrin-
ge ventelisterne, et supplement til, at virksom-
hederne patager sig et sterre socialt ansvar, og
derfor vil vi gerne stotte det. .

Hermed sluttede forhandlingen.

Afstemning

Lovforslaget vedtoges med 60 stemmer (V, DF
og KF) mod 46 (S, SE, RV, EL og KRF).

Anden nzestformand (Poul Noedgaard):
Lovforslaget vil nu blive sendt til statsministe-
ren. :

Den neeste sag pa dagsordenen var:

4) Tredje behandling af lovforslag nr. L 99:
Forslag til lov om sendring af afskrivningslo-
ven, aktieavancebeskatningsloven, ligningslo-
ven, personskatteloven, selskabsskatteloven,
virksomhedsskatteloven og andre love. (Struk-
turtilpasninger m.v. og lempelse af tabs- og un-
derskudsregler).

Af skatteministeren (Svend Erik Hovmand).
(Fremsat 7/2 2002. Forste behandling 26/2 2002.
Beteenkning 2/5 2002. Anden behandling 7/5

-2002. Tilleegsbeteenkning 15/5 2002).

Der var ikke stillet eendringsforslag.

Lovforslaget sattes til forhandling.

Forhandling

Jens Peter Vernersen (S): :
Det lovforslag, L 99, som nu kommer til tred]e
behandling, indeholder nogle af de skattelettel-
ser, som skatteministeren har vaeret sd glad for.
Jeg har i dagspressen set skatteministeren omta-
le disse lettelser som den helt store succes.

Nar man ser pé, hvem der far de skattelettel-
ser, der er med i det her'lovforslag, s& fremgar
det helt tydeligt, at det er benhérd interessevare-
tagelse — det er benhard interessevaretagelse. -
Det drejer sig om skatteudskydelser til udvalgte
befolkningsgrupper. Der er ikke noget fremad-
rettet erhvervspolitisk i lovforslaget.

Provenutabet, som vi kan se, er kun opgjort
pé kort sigt, der er intet overblik over, hvad pro-
venutabet er pa leengere sigt. En del af lovforsla-
get ser man ferst provenutabet pd om ca. 5 ar.
Man har ikke nogen idé om, hvor stort det bli-
ver, men skatteministeren er s glad, fordi skat-
teministeren giver en skattelettelse til disse ud-
valgte befolkningsgrupper, der stér skattemini-
steren sa neer. Sma grupper, som maske mindst
af alle har brug for disse skattelettelser, men som
partout skal have dem. De skal have disse lettel-
ser, og som sagt uden at det far nogen erhvervs-
politisk V1rkmng, uden at det skaber nye ar-
bejdspladser. Det mener jeg ogsa er bade godt-
gjort og dokumenteret i forbindelse med den her
lovbehandling, vi har veeret igennem.

Vi skal stemme om lidt, og jeg vil godt tilken-
degive, som vi har sagt tidligere: Vi stemmer
imod. Vi synes, det er uansvarligt pd den méde
at fordele de sparsomme indteegter, vi har. Disse
indteegter har vi brug for pa si mange andre



