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(Kort bemærkning). 
Elsebeth Gerner Nielsen (RV): 
Jeg vil også gerne rose Dansk Folkeparti for det 
klare standpunkt, man har taget til den her me- 
get vigtige lovgivning. Fra radikal side støtter vi 
selvfølgelig ideen om, at man kunne dele lovfor- 
slaget op. På den måde kunne vi løse problemet, 
fordi vi simpelt hen ville få hele det spørgsmål, 
der drejer sig om ambulant tvang, ind i en lov- 
givning for sig. 

Hermed et lidt ledende spørgsmål med hen- 
blik på at understøtte den argumentation, som' 
ordføreren ellers så udmærket har fremført: 
Kunne man forestille sig, at vi indførte ambulant 
tvang f.eks. i forhold til mennesker, der lider af 
sukkersyge, så man sagde, at mennesker, der 
holder op med at tage deres medicin, og som 
ikke følger den plan, der er lagt for deres medi- 
cinering, også vil kunne hentes af politiet? 

Jeg stiller det som et ledende spørgsmål ud 
fra den betragtning, at det for mig at se også 
handler om, at vi her igen kategoriserer psykisk 
syge som en særlig sygdomsform, som ikke er li- 
geværdig i forhold til andre sygdomme. 

(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Mit udgangspunkt med hensyn til psykiatriske 
patienter har altid været, at de skal behandles på 
lige fod med somatiske patienter. Så jeg kan 
godt følge, at selvfølgelig kan somatiske patien- 
ter også undlade at tage deres medicin, men de 
bliver ikke holdt ved lige, kan man sige, med 
tvungen opfølgning. 

(Kort bemærkning). 
Birgitte Josefsen (V): 
Jeg vil også sige tak for ordførertalen fra Dansk 
Folkeparti. 

Kl. 15.05 
Som det er fremgået af de tidligere indlæg, 

har § 71-udvalget været på rundtur i landet og 
har talt med de forskellige ledelser i amterne. 
Kunne fru Birthe Skaarup forestille sig, at man, 
ligesom man har etableret andre gode forsøgs- 
ordninger i psykiatrien, der har givet gode re- 
sultater, også kunne indgå en aftale med et amt 
om at afprøve tvungen opfølgning som en for- 
søgsordning? Vi ved helt konkret, at der er et 
amt, der godt vil være med til det. 

(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Det er jo sådan, at eksempelvis Den Almindelige 
Danske Lægeforening netop har påpeget, at 
man kunne lave et afgrænset forsøg et eller an- 
det sted i Danmark. Jeg ved ikke, om det er løs- 
ningen, men lad os tage det op i den videre ud- 
valgsbehandling. 

Vi har jo netop spurgt fagkundskaben mange 
steder, og de har svaret, at de ikke er afklarede i 
forbindelse med det her. Derfor kom der så den 
udmelding fra Den Almindelige Danske Læge- 
forening, at et forsøg et eller andet sted i Dan- 
mark måske kunne komme på tale. Jeg synes, vi 
skal tage det op, for igen: Det handler om men- 
nesker, og det er det, vi skal være meget påpas- 
selige med, og det er typisk meget, meget svage 
mennesker. 

Første næstformand (Svend Auken): 
Så siger vi tak til ordføreren. Vi går videre i ord- 
førerrækken, og den næste er fru Helle Sjelle. 

Helle Sjelle (KF): 
Hvis vi betragter lægevidenskaben generelt, så 
har den gennemgået en fantastisk udvikling. Vi 
skal ikke ret langt tilbage i vores historie, før det 
var helt normalt at dø af sygdomme, som vi i 
dag er i stand til at kurere. Vi har oplevet en gi- 
gantisk udvikling inden for medicin, diagnosti- 
cering og behandlingsmetoder. 

I dag kan det virke grotesk, at en lungebetæn- 
delse kunne være en alvorlig sag, selv hvis den 
ramte et ellers sundt og rask menneske, og det 
kan være svært at forestille sig, hvor epokegø- 
rende det var, da lægerne opdagede bakteriers 
betydning i forbindelse med operationer og den 
stigning i hygiejne, den opdagelse medførte. 

Forundringen over historiens gang bliver hel- 
ler ikke mindre, hvis man betragter psykiatrien. 
Her er vi i allerhøjeste grad vidne til, at opfattel- 
sen af den syge har ændret sig dramatisk gen- 
nem tiden, hvilket har haft betydning for den 
behandling, man udsatte vedkommende for. 

Psykiatriens historie over de sidste par hun- 
drede år er ikke læsning for sarte sjæle. Opfattel- 
sen af de sindslidende og de behandlingsmeto- 
der, der blev brugt, vidner om en -  vil jeg sige -  
katastrofal uvidenhed om sygdommene, og der 
er ingen tvivl om, at behandlingerne ofte skade- 
de mere, end de gjorde gavn. Der er simpelt hen 
tale om behandlingsmetoder, der set ud fra vo- 
res synspunkt i dag er rædselsfulde og uforståe- 
lige. 


