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det kan jeg aldrig nogen sinde forbyde dem.
Men hvis man bevaeger sig fra et offentligt ho-
spital og ud til et privathospital, s& er det jo et
hospital, som regionen har indgéet en aftale
med, og dermed har regionen forh&bentlig sikret
sig, at kvaliteten er i orden med hensyn til den
opgave, der skal lgses. For de private sygehuse
kan ikke lgse andre opgaver end dem, som det
offentlige bestiller dem til at l@se, ndr det er os,
der skal betale for at lose opgaven.

o K. 18:05
Tredje naestformand (Holger K. Nielsen):
Fru Sophie Heestorp Andersen.

K. 18:05

Sophie Haestorp Andersen (S): .
Men i praksis er det jo rent faktisk sddan, at nar
en patient kommer og siger, at jeg kan jo se, at
der er et tilbud p& Hamlet, hvor de siger, at de
kan operere kraeft, sa er det vel reelt meget sveert
for den pageeldende region at sige: Nej, for det
tilbud vil vi ikke anbefale dig at tage. Og s& vil
patienten jo stadig veek kunne veelge det tilbud,
sadan som jeg har forstaet det.

Vi har i gvrigt en ordferer fra Venstre, som
herinde bliver ved med at argumentere for, at
Region Hovedstaden skal lave aftaler med et
sted, der behandler piger med spiseforstyrrelser,
pa trods af at regionen ikke kan f§ lavet aftaler
om, at faglige retningslinjer skal felges pa det
pégeeldende behandlingssted. 4 i praksis viser
det sigjo, at det er rigtig sveert, og at patienterne
faktisk ikke altid fér den kvalitet, de har behov
for.

'Og sé vil jeg da gerne seette spgrgsmalstegn
ved, om de fleste patienter, der veelger at blive
opereret for kreeft privat, ogsé igen er klar over,
at den kvalitet, de far, ikke er fin nok. For det er
jo sveert at se pa de glittede sider og pé& de hjem-
mesider, som regeringen har givet mulighed for
privathospitalerne kan lave. A
. K1. 18:06
Tredje nastformand (Holger K. Nielsen):
_ Der er meget smalltalk hernede ved vinduet. Jeg
skal opfordre til, at man deemper sig lidt. Det er
meget generende for ordfereren. S4 er det ordfe-
reren.

Kl. 18:06
Birgitte Josefsen (V):
Det er sddan, at det er regionen, der har ansvaret
for behandlingen af den patient, der kommer og
har en kreeftdiagnose. Det er ogsd regionen, der
har ansvaret for at sikre — hvis de ikke pa de sy-
gehuse, som regionen disponerer over, kan lose
opgaven - at patienten sa bliver henvist til et be-

handlingssted, hvor der er den rigtige faglige
kvalitet i tilbuddet. Vi har jo herindefra bl.a. ind-
skeerpet med ogsé SF som aftalepartner, at regio-
nerne har en oplysningspligt over for patienten,
sd patienten er oplyst om, hvad der skal pags,
og hvilken behandling man skal igennem. Der-
for kan regionen jo ikke bare knipse med fingre-
ne og sende patienten ud i den bl4 luft og sige:
Nu ma du passe dig selv. De skal serge for, at
den aftale, de indgar med et privathospital, ogsa
er en aftale, der har en kvalitet, s de kan sende
patienten videre og betale regningen, nér be-
handlingen har pagéet.

K. 18:07
Tredje nastformand (Holger K. Nielsen):
Tak til ordfereren. S& er det hr. Jens Peter Verner-
sen som ordferer. :

Kl. 18:07
(Ordferer)
Jens Peter Vernersen (S):
Den sidste debat, vi har haft her, viser jo fuld-
steendig preecist, hvad vi er ude i. Specialeplan-
leegning og samling af specialer er meget, meget
kompliceret. Sundhedsstyrelsen har en stor op-
gave i at samle disse specialer, for at borgerne
kan fa den bedste behandhng, hv1s man f.eks.
har kreeft.

Derfor er det jo ogsé skudt helt ved siden af,
nér man siger, at patienterne si kan veelge et ho-
spital, hvor de kan se i brochuren, at der opere-
res for kreeft. Den faglige vurdering skal jo ikke
overlades til patienterne, uanset om de har for-
sikring, den skal overlades til Sundhedsstyrel-
sen, og styrelsen skal sikre det. Og det, som mi-
nisteren jo har gjort, er, at han har meldt, at nog-
le privathospitaler altsd nu kan lave disse opera-
tioner. Dette pa trods af, at vi sammen har dis-
kuteret, hvilke faglige krav der stilles, netop for
at sikre, at operationen bliver fuldfert med et
rigtig godt resultat.

Det her beslutmngsforslag, som SF har frem-
sat, er jo et forslag, der sa betyder, at vi tredje
gang her i maj méned diskuterer det her sporgs-
mal. Ferst pa foranledning af et beslutningsfor-
slag fra Enhedslisten, s et fra Socialdemokrater-
ne og nu ogsé endelig et fra SF.

Det, som det jo drejer sig om, er ligebehand- -
ling af private og offentlige sygehuse og hospi-
taler. Jeg forstar p& sundhedsministeren, at der
ikke er skyggen af problemer. Det skal vi selvfal-
gelig arbejde videre med og se at fa afklaret. Det
tror jeg mange glaeder sig rigtig meget til.

Privathospitalerne, der udferer behandlinger-
ne, er ikke i konkurrence, og det er jo derfor, at



