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. . .  홢 . . . .  Kl. 13;35 
Vivi Kier (KF): 
Ja tak. Jeg hæftede mig ved hr. Per Clausens ud- 
talelser om nærhed og tryghed. Vi er helt enige i, 
at det er ret væsentlige elementer, når man er 
patient. < 

Men jeg vil gerne spørge hr. Per Clausen, om 
nærheden og trygheden kun gælder på et lokalt 
sygehus, hvor der så ikke helt er'den ekspertise, 
som man måske egentlig har brug for, eller om 
nærheden og trygheden også kan dækkes, ved 
at behandlingen starter, i det øjeblik man bliver 
konstateret syg i eget hjem, hvor man så må leve 
med en lidt længere transporttid. 

. . .  Kl. 13:35 
Første næstformand (Svend Auken): 
Så er det ordføreren. 

... Kl. 13:36 
Per Clausen (EL): 
Det kan jeg erklære mig fuldstændig enig i. Jeg 
har ikke givet udtryk for det synspunkt, at man 
ikke skulle forbedre den behandling, man kan få 
i eget hjem. Jeg har ikke givet udtryk for det 
synspunkt, at der ikke i en række tilfælde ville 
være sund fornuft i at gennemføre en samling af 
specialer og på den måde skabe bedre kvalitet. 

Jeg har afvist det, som Sundhedsstyrelsen har 
lagt frem: at man i almindelighed kunne sige, at 
akutmodtagelse forudsatte, at man havde mel- 
lem 200.000 og 400.000 borgere som underlag, 
for det har man ingen suhdhedsfaglig doku- 
mentation for passer. 

Kl. 13:36 
Første næstformand (Svend Auken): 
Fru Vivi Kier, en kort bemærkning. 

홢 Kl. 13:36 
Vivi Kier (KF): 
Ja tak. Jeg hæfter mig ved, at hr. Per Clausen på 
trods af det forslag til vedtagelse, vi har hørt, al- 
ligevel er indstillet på, at der skal være noget 
specialesammenlægning, at vi samler vores 
kræfter. - 

Så vil jeg da lige spørge hr. Per Clausen, om 
hr. Per Clausen ikke er klar over, at vi jo ikke så- 
dan bliver oversvømmet af personale, og at det 
også af den grund er vigtigt, at vi samler nogle 
specialer, så vi får nogle faglige enheder, som 
kan underbygge og videreudvikle hinanden. 

Kl. 13:37 
Første næstformand (Svend Auken): 
Ordføreren. 

Kl. 13:37 
Per Clausen (EL): 
Jeg vil bare sige, at i det forslag til vedtagelse, 
som jeg har læst op, står der, at Folketinget støt- 
ter specialiseringer i sygehusvæsenet, som kan 
begrundes med veldokumenterede sundheds- 
faglige hensyn. Altså, det støtter vi. Så er det jo 
ikke bare Enhedslisten, der støtter, men også de 
andre partier, der står bag vores forslag til ved- 
tagelse. 

Til det andet vil jeg sige, at det da er fuld- 
stændig indlysende, at på grund af en forfejlet 
uddannelsespolitik står vi i den situation i Dan- 
mark, at vi har mangel på en række personale- ' 
grupper inden for. sundhedssektoren, og det må 
selvfølgelig også indgå i diskussionen om, hvor- 
dan vi tilrettelægger vores sygehusstruktur. Jeg 
siger så bare, at jeg synes, man skal tage diskus- 
sionerne lidt hver . for sig, og man skal lade være 
med at komme og påstå, at der er nogle sund- 
hedsfaglige argumenter for noget, hvor der må- 
ske er nogle andre saglige argumenter -  argu- 
menter, der godt nok ikke er særlig velunder- 
byggede i forhold til de forslag, der ligger her. 
홢: . Kl. 13:3.8 

Første næstformand (S vend Auken): 
Så siger vi tak til ordføreren. 

Vi går over til den almindelige ordførerræk- 
ke, og så er det fru Birgitte Josefsen som ordfø- 
rer. 

.... Kl. 13:38 
(Ordfører) 
Birgitte Josefsen (V): 
Når uheldet er ude, skal vi føle os trygge. ,Vi skal 
være sikre på, at der kommer en ambulance, når 
der opstår akut sygdom eller uheld af en karak- 
ter, som vi ikke selv kan håndtere. Men vi skal 
også fremover være sikre på, at den ambulance, 
der kommer, ikke blot er en flyttebil. Det skal 
nemlig være en ambulance, der er ftildt udstyret 
med de teknologiske hjælpemidler, som er til rå- 
dighed i; dag, og den skal være bemandet med 
veluddannet personale. Behandlingen skal nem- 
lig ikke starte på sygehuset; den skal starte ude 
på ulykkesstedet. 

Vi skal heller ikke i fremtiden acceptere at bli., 
ve bragt til det nærmeste nærsygehus lige om 
hjørnet, hvor vagtberedskabet består af en medi- 
cinstuderende. Nej, er der alvorlig akut sygdom, 
skal vi hen, hvor de komplicerede behandlings- 
forløb er i højsædet, og hvor der kan blive sat fo- 
kus på dem. Her skal vi også opleve trygheden. 
Derfor er der brug for, at de danske sygehuse 
bliver mere moderne, bliver bedre, og nogle sy- 


