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[Sundhedsministeren]

nugazldende overenskomst taler om, at hvis der
opstér en ubalance imellem basishonorar og
ydelseshonorar, s skal man vurdere, hvad ar-
sagerne til denne ubalance er og eventuelt &n-
dre pé basishonorarernes storrelse.

Hvis man gér ind for en @ndring af honorar-
storrelsen, har det ingen gyldighed uden rege-
ringens godkendelse.

Finansministeren (Henning Dyremose):

Fru Lone Dybkjer sagde meget klart, at fra
Det Radikale Venstres side var det under ingen
omstendigheder et signal til arbejdsmarkedets
parter om et niveau, og hr. Torben Lund anty-
dede noget tilsvarende. Det er denne antydning
fra hr. Torben Lund, jeg meget gerne ville have
praciseret og klargjort.

Jeg forstar Socialdemokratiets bemzrknin-
ger til beslutningsforslaget og det, hr. Torben
Lund sagde, p4 den made, at hvis der skulle vee-
re lenmodtagerorganisationer pa det private
arbejdsmarked eller pa det offentlige arbejds-
marked, der ville anvende de satsforhojelser,
der her i givet fald gennemfores efter Socialde-
mokratiets beslutningsforslag, som argument i
forbindelse med de kommende overenskomst-
forhandlinger, s& har jeg som offentlig arbejds-
giver hr. Torben Lunds og Socialdemokratiets
opbakning til klart og utvetydigt at afvise en sa-
dan sammenhaeng, klart og tydeligt at sl4 fast,
at dette har intet - absolut intet — at gere med
andre overenskomster, der skal indgas pa det
offentliges omrade.

Det ville vaere en pracisering og en klarge-
ring, som det ville vere meget nyttigt for de
kommende forhandlinger at fa lige s& pracist
fra Socialdemokratiets side, som vi fik det fra
Det Radikale Venstres side.

Torben Lund (S):

Forst til finansministeren: Jeg tror, jeg gjorde
meget ud af i mit forste indleeg ikke at overdrive
sammenhangen imellem det her og s4 arbejds-
markedets forhold i evrigt. Jeg brugte udtryk-
ket, at der bade er en formel, men ogsé en reel
vaesentlig forskel p4d de overenskomster, der
gelder pa arbejdsmarkedet, og sa de overens-
komster, der er tale om her, hvor der jo er tale
om en aftale imellem en offentlig myndighed
og en organisation, der reprasenterer et liberalt
erhverv. Derfor tror jeg, at man skal vaere meget
forsigtig med hele tiden at betone, at der skulle

vaere en nedvendig sammenhang, og jeg kan
egentlig ikke helt forsta, hvorfor finansministe-
ren bruger al sin tid pa at kommentere, at der
dér skulle veere en sammenhang. Det er den
ene side af det. ‘

Det andet, jeg pegede pa, var spergsmalet
om merudgifter. De merudgifter, der ligger i af-
talen om forleengelse af overenskomsten, er jo
merudgifter, der er en folge af den overens-
komst, der geelder i dag. Parterne er enige om,
at det er en udmentning, en udfyldelse, af den
geldende overenskomst, og det, regeringen har
lavet et indgreb i forhold til ved at negte at
godkende den udfyldelse, er jo i realiteten et
indgreb imod den geldende overenskomst, en
overenskomst, som regeringen selv har god-
kendt i 1987.

Hertil vil jeg sige, at det er i regeringens ind-
greb, signalvirkningen kan vare i forhold til ar-
bejdsmarkedets parter, i signalet om, at selv om
parterne matte lave en aftale, si er regeringen
Klar til at gribe ind i den. Det synes jeg er et dar-
ligt signal, ikke bare til overenskomstforhand-
linger pa arbejdsmarkedet, men til alle omra-
der, der bygger pa aftaler, som bygger pa et
overenskomstsystem.

Det var det, jeg betonede i mit forste indlag.
Det er finansministeren, der bliver ved med at
betone, at der skulle vaere andre sammenhen-
ge, sammenhzange, som jeg ikke mener er der.

S4 vil jeg sige til dette med brugerbetaling og
patientbetaling, at jeg ikke helt kan forsta,
hvorfor sundhedsministeren mener, at vi gor
for meget ud af det punkt. Jo, det kan jeg p4 en
méde godt forstd, men jeg synes ikke, at det er
rimeligt. Det er rigtigt, at der hele tiden har vz-
ret brugerbetaling pd medicinomradet, men det
er da ogsa rigtigt at konstatere, at selv om rege-
ringen for 2 &r siden betonede, at man ikke kun-
ne finde pd at lave ny brugerbetaling p4 sund-
hedsomradet, sa gik der kun et halvt ar, for vi
havde 800 kr.s-reglen, alts4 en ekstra patientbe-
taling p& medicinomradet. K

Er detikke ogsa rigtigt, at det forste udkast til
ny sundhedslov, som den nuvzrende sund-
hedsministers forganger sendte til hering hos
forskellige offentlige organer og de heringsbe-
rettigede, der nu engang er til en sundhedslov,
rent faktisk indeholdt en bestemmelse om, at
der skulle veere en udvidet adgang til at tage be--
taling for hospitalsindlzggelser, for hospitals-
behandlinger? Det var noget, der kom ud af



