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Samtidig lever mange ogsa i uvished om, hvor-
dan deres sygdom udvikler sig i fremtiden, og
om der vil ske en forveaerring af deres tilstand.
Der er derfor ingen tvivl om, at gigt kan veere
meget invaliderende, og sygdommen kan have
store omkostninger bade menneskeligt og sam-
fundsmeessigt.

Der skal heller ikke veere tvivl om, at vi gerne
vil arbejde for at forbedre forholdene for gigtpa-
tienter. Vi mener ligesom forslagsstillerne, at det
er ngdvendigt med en oget fokus pa bl.a. fore-
byggelse, diagnosticering o8 behandling af gigt-
sygdomme.

Nar vi imidlertid ikke stotter forslaget, er det,
fordi vi mener, at det er uhensigtsmeessigt at ud-
arbejde en specifik handlingsplan for gigtomra-
det. Mange af de forhold, der ger sig geeldende
for gigtpatienter, gor sig ogsé geeldende for pa-
tienter, der lider af andre kroniske sygdomme,
og vi ser derfor hellere, at styrkelsen af gigtom-
radet sker samtidig med en generel styrkelse af
indsatsen over for samtlige store pat1entgrupper
med de kroniske sygdomme.

Mange mennesker lider af en kronisk syg-
dom, og vi mener derfor, at der er behov for en
samlet indsats for hele omradet. Vi mener ogsa,
at regeringen allerede er godt i gang med at fast-
leegge rammerne for et udviklingsarbejde inden
for omradet vedrerende gigt og andre kroniske
sygdomme.

Derudover er vi ogsa af den opfattelse, at re-
geringen allerede har gjort en indsats for at for-
bedre forholdene for landets gigtpatienter med
bl.a. gennemfbrelse af sundhedsreformen, hvor
de overordnede rammer for indsatsen over for
gigtpatienter og andre kroniske sygdomme ge-
nerelt er blevet styrket. Ligeledes har regerin-
gen, som ministeren jo ogsé har papeget, beslut-
tet at @ge forskningsindsatsen vedrerende slid-
gigt. Vi er sikre p4, at bl.a. de tiltag er med til at
give os et godt grundlag for at udvikle bedre be-
handlingsmuligheder og sikre den rigtige diag-
nosticering.
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Samlet set mener vi derfor, at vi er godt pa
vej, men vi skal naturligvis gere mere endnu. Vi
vil gerne arbejde for at forbedre forholdene for
denne gruppe patienter, men vi mener ikke, at

-en seerskilt handlingsplan er det rette veerktoj,
og det er derfor, vi ikke stotter forslaget.
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(Kort bemeerkning).

Kamal Qureshi (SE):

Jeg kunne godt teenke mig at sperge den konser-
vative ordfarer om argumentet for, hvorfor det
lige preecis er handlingsplanen, der vedrorer
gigt, man synes er en darlig idé. For De Konser-
vative har jo stettet handlingsplaner for en lang
reekke andre sygdomme. Jeg kunne godt teenke
mig at here; hvorfor det specifikt er handlings-
planen for den her patientkategori, man synes er
en darlig idé.

(Kort bemeerkning).

Helle Sjelle (KF):

Vi synes, det er en bedre idé at lave en samlet
plan for de kroniske sygdomme, og derfor synes
viikke, det er hensigtsmeessigt, at man bare fo-
kuserer pa én sygdom.

(Kort bemeerkning).

Kamal Qureshi (SF):

Betyder det s4, at der vil veere en principiel een-
dring i De Konservatives politik, sédan at vi
ogsa vil fa den samme melding fra De Konserva-
tive, for s& vidt angar nogle af de andre patient-
kategorier?

Man kunne i realiteten bruge det samme ar-
gument om diabeteshandlingsplanen, kreeft-
handlingsplanen, hjertehandlingsplanen og alle
de der forskellige handlingsplaner. Selvfelgelig
kan der godt veere den logik, at man skal have
tveergdende handlingsplaner, men der kan jo
ogsa veere den logik at ga ind med mere strategi-
ske handlingsplaner pa nogle specifikke omra-
der og give dem et seerligt loft.

Nar der nu er stor enighed om, at gigtgrup-
pen har behov for et seerligt loft — det horte jeg
ministeren sige, og jeg har hert det fra flere an-
dre — sa kunne det her jo godt veere med til at
give omradet det seerlige loft, der er brug for.
Iseer fordi der er penge at spare ved at iveerkseet-
te en forebyggende indsats over for gigt.

(Kort bemeerkning).

Helle Sjelle (KF):

Vi mener, det vil veere mere hensigtsmaessigt at
lave en tveergaende indsats p& det her omrade,
sadan som ministeren jo ogsa har redegjort for
tidligere. Men jeg afviser ikke, at vi pa et senere
tidspunkt laver en handlingsplan for et enkelt
omrade. Det vil jeg da ikke st her og leegge ho-
vedet pé blokken og sige at vi aldrig nogen sin-
de vil gore. Men i det her tilfeelde synes vi alts,



