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F. t. beslutn. vedr. amtskommunernes nedleggelse af sygehuse

kelte patient, som kun vanskeligt kan opnas pa det me-
get store sygehus.

Hertil kommer ogs4, at regionalpolitiske overvejel-
ser taler for at bevare en meget stor del — méske langt
de fleste — af de eksisterende sygehuse, muligvis med
tilpasninger i sygehusets udbud af ydelser.

Endvidere betyder nedleeggelsen af en del af de lo-
kale sygehuse, at regeringens og Folketingets enske
om frit sygehusvalg undermineres. Valgfriheden re-
praesenterer en stor veerdi for den enkelte patient, der
kan velge behandlingssted sével ud fra kendskab til
ventetid, ekspertise og behandlingskvalitet som ogsa
ud fra tilknytning til egnen, praktiske muligheder for
besog af parerende og mange andre individuelle og
personlige forhold. Veardien af valgfriheden udhules
for hvert sygehus eller sygehusafdeling, der nedleg-
ges.

Ved i al vaesentlighed at bevare det nuveaerende antal
sygehuse kan det sikres, at der ikke sker en sveekkelse
af det akutte lokalberedskab, idet de mindre sygehuse
fortsat kan varetage akutte degnfunktioner samt lgse
almene eller specielle opgaver for et storre geografisk
omréde. ’

Regeringens strukturkommission

Regeringen har truffet beslutning om nedsettelse af
en strukturkommission, der bl.a. skal beskeeftige sig
med den fremtidige opgavefordeling mellem stat, am-
ter og kommuner. Derudover forventes regeringens
rédgivende udvalg om sundhedsomradet ultimo 2002
at afslutte sit arbejde vedrerende organiseringen af sy-
gehusveesenet i fremtiden. Regeringen har givet ud-
tryk for, at det rddgivende udvalgs arbejde skal indga
i strukturkommissionens arbejde vedrerende opgave-
fordeling. Der kan séledes i den kommende tid for-
ventes et udredningsarbejde, der vil kunne fa stor be-
tydning for den fremtidige udformning af sygehusvze-
senet og herunder hensynet sével til opgavefordelin-
gen som den geografiske struktur og spredning af
sygehusaktiviteterne. ’

Det er uholdbart og politisk helt utilfredsstillende,
hvis amterne — inden regeringens rddgivende udvalg
og strukturkommissionen fremlaegger sine konklusio-
ner — foregriber udviklingen ved at nedleegge eller re-
ducere lokale sygehuse, som er vigtige og centrale en-
heder i den nuveerende organisation af sundhedsvase-
net og i den stedlige patientbehandling.

Under Folketingets 1. behandling af regeringens
forslag til finanslov for 2003 den 10. september 2002
blev der fra flere sider givet klart udtryk for, at der
ikke ber foretages grundleggende eller veesentlige
eendringer i den sygehusstruktur, der kendes i dag, for

Folketinget kender resultatet af det rddgivende ud-
valgs og kommissionens arbejde. Det vil veere den se-
rigse made at arbejde med tingene pa.

Derimod er det en meget kortsigtet tankegang, der
ligger bag amternes beslutninger om afvikling eller
salg af sygehuse, nu senest Arhus Amts plan om hel
eller detvis afvikling af vigtige aktiviteter pa Grena,
Qdder og Samse Sygehuse. Ved at acceptere enkelt-
staende beslutninger af denne karakter risikerer rege-
ring og Folketing at afskere sig fra at udforme en for-
nuftig og geografisk afbalanceret plan for fremtidens
sygehusvaesen, der tilgodeser alle omréder i landet.

Regering og Folketing risikerer, at vigtige delele-
menter af sundhedssektoren gér tabt, hvis amterne far
lov til at handle hen over hovedet bade pa Folketing,
regering, regeringens radgivende sundhedsudvalg og
regeringens strukturkommission ved at bortselge,
nedlegge eller afvikle et méske ikke ubetydeligt antal
lokale sygehuse eller sygehusfunktioner.

Der er derfor behov for gjeblikkelig indgriben fra
Folketingets side, og forslagsstillerne opfordrer alle
partier —bade i regeringen og uden for regeringen — til
at tilslutte sig dette beslutningsforslag.

Virkningen af beslutningsforslaget

Ved vedtagelsen af dette beslutningsforslag opnés,
at regeringen bliver pélagt at indlede forhandlinger
med amterne — herunder med Hovedstadens Sygehus-
faellesskab — for at sikre, at disse ikke foregriber begi-
venhederne, mens regeringens strukturkommission
arbejder. Regeringens opgave vil veere gennem indga-
else af aftaler at skabe sikkerhed for, at enhver beslut-
ning om nedleggelse eller ethvert bortsalg af sygehu-
se, samt enhver nedleggelse af vaesentlige eller storre
sygehusafdelinger stilles i bero, mens regeringens
strukturkommission arbejder og i hvert fald indtil den
31. december 2003.

Det vil athenge af forhandlingerne mellem rege-
ring og amterne, hvordan opgaven i praksis leses. Det
ma legges til grund, at amterne i mange tilfelde vil
have forstaelse for, at sygehuspolitikken skal ses som
et samlet, nationalt anliggende, der bedst kan lgses i
sammenhaeng under statens ledelse. Det kan eventuelt
indgd i overvejelserne, at staten allerede nu etablerer
en sygehusstyrelse under Indenrigs- og Sundhedsmi-
nisteriet, der erhverver og i samarbejde med det pé-
geeldende amt opretholder driften af et eller flere af de
lokale sygehuse, der ellers teenkes nedlagt.

Regeringens strukturkommission, der bl.a. skal be-

‘skeeftige sig med den fremtidige opgavefordeling

mellem stat, amter og kommuner og nappe kan undga
at komme til at beskeeftige sig med spergsmalet om,



