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dag pa nogle omrader, og som virker overfledig
og bureaukratisk, kan vi stotte at man prever pa
atlave om pa.

Den forenkling, lovforslaget leegger op til, lig-
ger pa linje med Socialdemokratiets malsaetnin-
ger for det her omrade. Derfor kan vi stette lov-
forslaget her i dag.

Birthe Skaarup (DF):

Kan vi forenkle henvisningsmensteret for pa-
tienterne, saledes at de oplever sterre fleksibili-
tet i sygehussektoren, er vi ndet langt.

Dette forslag leegger op til, som andre ogsé
har veeret inde p4, en mere forenklet sagsgang, -
nar patienter med seerlige sygdomme, f.eks. gra-
vide diabetikere, hiv-smittede, sveere tarm- og
gigtsygdomme via deres praktiserende leege el-
ler specialleege og udenamtssygehuse far mulig-
hed for at blive henvist til en landsdelsfunktion i
stedet for at skulle g8 igennem et kompliceret
vurderings- og kautionsmenster, hvor nogle af
dem kan st& pa venteliste i leengere tid og fé for-
sinket en udredning af deres sygdomme.

Jo faerre af disse bureaukratiske regler desto
bedre for borgeine, og det hilser vii Dansk Fol- -
keparti velkommen, for nér man har faet stillet
en diagnose, som kreever, at man bliver behand-
let p& en landsdelsfunktion, si behgver manjo
ikke absolut at 4 stillet samme diagnose en
gang til af andre instanser.
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De her regler hilser vi velkommen.

Vi har bemeerket, at Amtsrddsforeningen er
lidt tvivlende over for skonomien. Jeg mener,
gkonomien m4 blive nejagtig den samme. Det er
* de samme menriesker, der skal igennem lands-

og landsdelsfunktionerne, s vi har ikke noget .

problem med hensyn til dette.

En anden del af forslaget er vederlagsfri syge-
husbehandling af borgere, som er tilknyttet mili-
teere styrker her i landet, og deres familiemed-
lemmer. Nu &bnes der via en hjemmel for; at der
af ministeren kan fastseettes seerlige regler for, at
disse borgere har adgang til vederlagsfrie syge-
husydelser under ophold her i landet, og det er
efter vores vurdering helt i overensstemmelse
med de rettigheder, de ber have.

Endelig er der jo ogsé som det tredje element
en tilfojelse til den eksisterende lovgivning om
det belgb, som pensionister, der er indlagt pa sy-
gehuse, far udbetalt til personlig brug. Det er jo
ifelge sociallovgivningens regler, man hidtil har
behandlet disse patienter. Nu skal de s& have

udbetalt et personllgt beleb pé 1.069 kr., og det -
synes vi ogsé er en forbedring.

Vi er i Dansk Folkeparti positive over for at
fremme en udvikling i sygehusvaesenet, som jeg
tidligere har vaeret inde pa, der bygger pa bedre
henvisningsmenster og mindre bureaukrati for
patienterne, og derfor s er vi positive over for
forslaget.

Forste nastformand (Svend Auken):

Sé er det fru Else Theill Serensen som ordfaerer.

Else Theill Serensen (KF):
Som det allerede har veeret neevnt, er det her et
led i regeringens regelforenklingsprogram.

Kort sagt giver det mulighed for, at visse pa-
tientgrupper kan ga en mere direkte vej til en
lands- eller landsdelsafdeling. Det kan f.eks.
dreje sig om gravide insulinkreevende diabetike-
re. . -

Jeg kan kun se dette som en fordel for de pa-
tienter, det drejer sig om, og det vel at meerke
uden at det skader andre. Det er en bade fornuf-
tig og gavnlig regelforenkling, og jeg skal ikke
tage mere af Folketingets tid ved at gennemga
de andre ting i lovforslaget, som jeg ogsé anser
for at vaere ganske fornuftige, men blot sige, at
Det Konservative Folkeparti kan stette lovfor-
slaget.

S4 skal jeg tilfeje, at Det Radikale Venstre des-
veerre ikke kan veere til stede urider denne sags
behandling, men at de stotter lovforslaget.

Lene Garsdal (SF):

Med forslaget far ministeren mulighed for at
kunne fastseette regler, si praktiserende leeger
og specialleeger far mulighed for at visitere pa-
tienter til behandling p4 lands- og landsdelsaf-
delinger. Formélet er at lette patienter med be-
hov for hejt specialiseret behandling adgang til
frit valg.

Hvis det er 4benbart, at en patient har en
diagnose, som kreever mere specialiseret be-
handling end en basisbehandling, f.eks. patien-
ter, som tidligere har veeret behandlet pa en spe-
cialafdeling og far en opblussen af deres syg-
dom, skal de naturligvis visiteres direkte.

S& vidt jeg er orienteret, foregdr det allerede
sddan i dag mange steder, og patienterne stir
derfor ikke altid pé venteliste i flere omgange.

Selv om der bliver lavet en seerlig vejledning
til de praktiserende leeger, er vi i SF ikke overbe-
vist om, at den praktiserende leeges faglige bag-
grund er tilstraekkelig til at vurdere, hvilken af-




