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Henriette Kjær (KF): 
I Det Konservative Folkeparti ser vi de lange 
ventelister som et stort problem. Det er et pro- 
blem for patienterne, for lægerne og for politi- 
kerne, at vi ikke kan tilbyde en hurtigere 
behandling af de lidelser, der plager eller måske 
ligefrem er livstruende for patienterne. Det er 
rystende, at folk med visse ryglidelser skal ven- 
te i over 2 år på at blive opereret. De bliver sat 
uden for et aktivt arbejdsliv, de har smerter, og 
de kan i det hele taget ikke foretage sig noget 
fornuftigt. 

Det er også rystende, at folk med visse kræft- 
lidelser skal gå lang tid i usikkerhed, inden der 
bliver taget hånd om dem. Det er derfor et helt 
oplagt problem, som vi fra Folketingets side bli- 
ver nødt til at være med til at løse. I kampen 
mod ventelisterne kan privathospitalerne være 
en løsning. Det er vanvittigt, at folk skal stå på 
venteliste i flere år, når man har muligheden for 
at sende patienten til behandling på et privat 
hospital. 

I Det Konservative Folkeparti ønsker vi os 
derfor en større inddragelse af de private hospi- 
taler. De har ledig kapacitet, hvor det halter i det 
offentlige, og det skal vi så afgjort benytte os af. 
Og man kan undre sig over, at der ikke er større 
velvilje til at anvende privathospitalerne i en tid 
med lange ventelister. 

Det er endog paradoksalt, at ellers veldrevne 
og velfungerende privathospitaler må lukke. 
Men det skyldes højst sandsynligt, at amterne i 
dag mangler et incitament til at anvende de pri- 
vate behandlingstilbud. Alt andet lige vil det 
nemlig medføre øgede udgifter. 

Det Konservative Folkeparti ønsker, at der 
indføres et incitament, så amterne vil benytte de 
private sygehuse. Derfor mener vi, at amterne 
skal have pligt til at betale for behandling på et 
privathospital ved livstruende sygdomme, hvis 
det offentlige sygehus vel at mærke ikke selv er 
i stand til at udføre behandlingen inden for en 
minimal ventetid. 

Derudover bør der hurtigst muligt udarbej- 
des et katalog over acceptable ventetider for for- 
skellige kategorier af sygdomme. Hvis det 
offentlige ikke kan behandle patienterne inden 
for den maksimale ventetid, bør patienten have 
ret til at blive behandlet på et privathospital 
med fuld betaling fra det offentlige. 

Sundhedsministeren var i sin besvarelse inde 
på, at man fra Sundhedsministeriets side er ved 
at udarbejde et sådant katalog over maksimale 
ventetider. Men hvad vil konsekvensen blive, 

hvis det offentlige ikke kan leve op til de her 
ventetider? Det kunne jeg godt tænke mig et 
svar på her i dag. 

Dette med, at vi skal have maksimal ventetid 
på forskellige operationstyper, er konservativ 
politik, men det er også, hvad Sygehuskommis- 
sionen har anbefalet. For at styrke det frie valg 
yderligere og sikre, at patienterne kan komme 
til behandling hurtigere, ønsker vi en reel afreg- 
ningspris amterne imellem. Med det system, vi 
har i dag, hvor amterne betaler hinanden via 
gennemsnitlige sengedagspriser, har vi ikke 
noget reelt billede af, hvad forskellige opera- 
tionstyper koster og hvorfor. 

De private sygehuse kan slet ikke konkurrere 
med de gennemsnitspriser, som det offentlige 
benytter sig af. Når et privat sygehus skal 
udregne en pris, skal også huslejen, og hvad de 
har af overheads, regnes med, og derfor synes 
priserne meget højere end det offentliges priser. 
Men det behøver langtfra at være tilfældet. Vi 
ønsker derfor, at der udarbejdes et takstkatalog 
med nogle mere realistiske priser på, hvad det 
koster at behandle inden for det offentlige. 

Når vi har det, er jeg ikke i tvivl om, at private 
sygehuse og klinikker vil kunne vise sig mere 
konkurrencedygtige både på pris og kvalitet. En 
større inddragelse af private tilbud vil unægte- 
lig resultere i kortere ventetider, og det er det, vi 
i sidste ende skal nå frem til. 

Det er ikke realistisk helt at fjerne ventetider- 
ne i sygehusvæsenet. Et sådant ideelt sygehus- 
væsen findes ikke. Men ventetiderne er et stort 
problem i dag, og der skal ikke herske tvivl om, 
at ventetiderne skal nedbringes betragteligt. Det 
er særdeles afgørende for Det Konservative Fol- 
keparti. Vi har derfor også sympati for de to for- 
slag, vi her behandler. Venstres beslutningsfor- 
slag kan være et skridt på vejen i den rigtige ret- 
ning. Det ser vi positivt på. 

Så er der nogle bemærkninger i Fremskridts- 
partiets forslag med hensyn til taksterne og 
afregning, som jeg finder lidt kryptiske, men 
hovedsigtet om at få nedbragt ventetiderne og 
inddrage privathospitalerne er vi enige i. Så må 
vi se, hvad vi kan finde ud af ved at arbejde 
konstruktivt i udvalget. 

Jørn Jespersen (SF): 
Jeg tror, at alle kan blive enige om, at vente- 
tiderne skal nedbringes på en lang række 
behandlinger i det offentlige sundhedsvæsen, 
især på de alvorlige, livstruende sygdomme, 
men det, der er forskellen, og som skiller vande- 
ne, er jo, hvordan det skal ske. 


