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[Kim Behnke]

Men selve det at fa taget hul pa at give bor-
gerne et friere valg med hensyn til de forskelli-
ge servicetilbud, man ensker at benytte sig af,
er sd grundleggende et onske fra vores side.
Det er et enske, vi har haft det i alle de ar,
partiet har eksisteret, og for os gzlder det om
at fa mest muligt gennemfert hurtigst muligt.
S& meget om det overordnede.

Sé& er der spergsmélet om den made, man
har valgt at tilretteleegge det ps. Som jeg allere-
de antydede under en kort bemearkning til
Venstres ordferer hr. Peter Brixtofte, er den
mdde, man beregner veerdien af disse ydelses-
beviser pa, for os at se for snaever. Man ber
lade langt flere af de omkostninger, de pagel-
dende institutioner har, veere omfattet af ydel-
sesbeviset. Dermed slipper man ogsa for de be-
tenkeligheder, hr. Peter Brixtofte havde i for-
hold til at lade det frie marked fa lov til at her-
ske fuldt ud. Det skal nemlig vaere sadan, at
det ydelsesbevis, man har, ogsad omfatter om-
kostninger til bygninger, til fast personale osv.
Dermed fir man den agte prisdannelse, og
dermed far man det @gte frie valg.

Med hensyn til den méde, de pagzldende
institutioner matte blive drevet pa, kvitterer jeg
selvfolgelig for, at man flere steder har noteret
sig muligheden af, at nogle sadanne institutio-
ner i yderste konsekvens, som man siger, kan
risikere at méitte lukke. Lige s4 vel som en keb-
mand, en gronthandler eller en automekaniker
i yderste konsekvens ma lukke, hvis ikke de er i
_ stand til at levere et produkt, der er af tilstrek-
kelig hej kvalitet og til den rigtige pris, ma det
selvfolgelig ogsé veere sidan, at hvad enten det
er halv- eller heloffentlige eller private institu-
tioner, der udbyder de ting, vi taler om i dag,
mé de lukke, i det ejeblik de ikke har et til-
straekkeligt kundegrundlag.

Der er opremset en rekke omrader, pa hvil-
ke man foreslar, at der skal vere et friere valg,
Vi er sddan set enige i den opremsning bortset
fra to punkter, som vi mener kraver yderligere
bemarkninger. For det forste er der spergsma-
let om friere valg af hjemmehjelp. Det er et
forslag, der skal til debat allerede senere i dag,
og derfor vil jeg vente med at ga i detaljer; men
lad mig bare overordnet sige, at i lyset af det
kaos, der i ojeblikket hersker pa hjemme-
hjelpsomréidet, synes vi @rligt talt, at der er
behov for at fa tingene bragt i orden, for man
taler om at give folk et friere valg.

Noget helt andet er si prisdannelsen, for
det, der er blevet indfort — mod vores stemmer
i evrigt — vedrerende betaling for hjemme-
hjeelp i et vist omfang, har jo afsleret, hvilket
ressourceforbrug der rent faktisk har veret ude
i kommunerne til disse hjemmehjalpsordnin-
ger. Derfor mener vi, at man, inden man be-
gynder at lave egentlige billetordninger eller
ydelsesbevisordninger, som det kaldes, pa
hjemmehjelpsomridet, ude omkring i kom-
munerne helt praecist ma have afklaret, hvad
det koster at fi en god og serigs hjemme-
hjelpsservice, ellers er der nemlig ikke tale om
en egentlig konkurrencesituation. Faktisk vil
det i den situation vare saddan, at kommunerne
vil sté ringere end de private, for de private,
der udbyder hjemmehjelp, har en helt klar li-
stepris, de udbyder efter, og de har en helt klar
kvalitetsnorm, de udbyder hjelpen efter.
Kommunerne halter langt, langt bagefter, har
det vist sig, nar det drejer sig om betaling for
hjemmehjelp.

Sa er der spergsmaélet om sygehusene. Der
mener vi, som hr. Kebke Christensen tidligere
har sagt, slet, slet ikke, at forslaget gar vidt
nok, og det geelder ikke alene sygehusene, men
hele sundhedssektoren. Kendsgerningen er jo,
at hver gang den danske befolkning ger ophze-
velser over, at de har verdens hejeste skatteni-
veau, er en af de ting, man fra tilhengerne af
skatteniveauet slar folk i hovedet med: Jamen
I kan jo blive gratis behandlet pa sygehusene.

Det er unagtelig en sandhed med modifika-
tioner. Om man kan blive behandlet pa et sy-
gehus og fa gratis behandling afhenger jo af,
om man fér en af de sygdomme, som sygehuse-
ne har plads til at behandle én for. Er man sa
uheldig at fi en sygdom eller en anden lidelse
pé et af de omrader, hvor der er ventelister,
kan man ikke blive behandlet. Oven i kebet er
det sddan, at hvis man s& velger — det kan ve-
re p& grund af smerter, det kan vere pa grund
af éns arbejdssituation — at sige: Jeg kan ikke
vente pd, at ventelisten bliver nedbragt, jeg
vaelger i stedet et privat sygehus eller en privat
klinik, ja, s& ma man selv betale den fulde reg-
ning for at blive helbredt for den pagaldende
sygdom. Man skal stadig vek betale skat til det
offentlige sygehusveaesen, som svigtede i den
givne situation, og har selv en udgift, man skal
afholde, efter at man har betalt skat af sin ind-
komst.



