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kan få den konsekvens, at der flyttes ressourcer 
fra de mennesker, som har de alvorligste psyki- 
ske sygdomme, og som fru Karen Klint jo netop 
også omtalte ikke er omfattet af nogen som helst 
mulighed for at vælge noget som helst andet. 

Når man netop har en situation, at man har 
en sektor, som er udhulet økonomisk igennem 
mange år, og hvor personaleressourcerne er for 
små, er der vel, når man giyer en mulighed for 
at flytte ressourcer og penge, ved at de følger de 
patienter, som er i stand til at bevæge sig, også 
en risiko for, at man udhuler den behandling, 
der er af de mennesker, der har de alvorligste li- 
delser. Jeg vil godt spørge fru Karen Klint, hvor- 
dan hun vil undgå, at det sker. 

. Kl. 14:25 
Anden næstformand (Søren Espersen): 
Ordføreren. 

Kl. 14:25 
Karen J. Klint (S): 
Jamen vi har ikke stoppet kampen eller mistet 
talekraften, med hensyn til at psykiatrien skal på 
finansloven. Det her er en delløsning og ikke en 
totalløsning, så når man taler om, at der flyttes 
penge, vil jeg hellere have, at der bliver flyttet 
flere penge til finansloven, og det vil mit parti 
gerne medvirke til. 

Kl. 14:25 
Anden næstformand (Søren Espersen): 
Hr. Per Clausen. 

Kl. 14:25 
Per Clausen (EL): 
Det synes jeg selvfølgelig er godt, men der er al- 
ligevel en enkelt ting: Altså, hvordan vil fru Ka- 
ren Klint sikre, at der er opmærksomhed på det 
problem, det kunne være, at dele af den psykia- 
triske behandling reelt udhules i en situation, 
hvor alle taler om, at man gennemfører nogle 
oplagte forbedringer? 

Der er jo ikke nogen her, der kan have noget 
imod, at mennesker får mulighed for at vælge at 
få en behandling hurtigt, og det kan sikkert også 
være med til at forebygge, at sygdomme og li- 
delser bliver mere alvorlige, end de ellers ville 
blive, men tilbage står jo, at vi har en gruppe pa- 
tienter, som ikke kan bevæge sig, og at vi har en 
gruppe af mennesker, som har meget alvorlige 
psykiske lidelser. Man kunne jo godt forestille 
sig, at de mennesker, der i dag arbejder inden 
for det her område, ville flytte med pengene 
væk fra de mest syge patienter. 

Kl. 14:26 
Anden næstformand (Søren Espersen): 
Ordføreren. 

Kl. 14:26 
Karen J. Klint (S): 
Jeg tror ikke, at vi vil se en personaleflugt her, 
for der er netop stor forskel på de patientgrup- 
per, som vil få mulighed for at få fri adgang, og 
noget ad adgangen vil jo også være til ambulant 
behandling, til psykologforløb og lignende. Så 
jeg tror stadig væk, at der vil være et godt perso- 
nale tilbage på døgnhospitalerne i offentligt re- 
gi. Men det er jo der, hvor vi har behov for også 
at ændre fokus, så man får et ordentligt arbejds- 
miljø, og behov for at ændre på ressourcerne, så 
man kan rekruttere noget ordentligt personale, 
noget flerfagligt personale, som vi også har væ- 
ret med til at give penge til. 

Det er derfor, at vi siger, at man er nødt til at 
have en national handlingsplan på området på 
baggrund af en analyse, så vi får tingene til at 
spille sammen på en konstruktiv måde, i stedet 
for at tingene modarbejder hinanden og det bli- 
ver dansen om en guldkalv, der bliver mindre 
og mindre. 

Kl. 14:27 
Anden næstformand (Søren Espersen): 
Tak til ordføreren. Så er det Dansk Folkepartis 
ordfører, fru Liselott Blixt. 

Kl. 14:27 
(Ordfører) 
Liselott Blixt (DF): 
I disse år ser vi en kraftig stigning i antallet af 
mennesker med konstaterede psykiske lidelser, 
hvilket gør, at der stilles større krav til, hvordan 
vi imødegår den større belastning på sundheds- 
systemet og ikke mindst på psykiatrien, som det 
medfører. Der skal sættes ind på mange områ- 
der, og her er det uhyre vigtigt, at man ser på, 
hvor der skal sættes ind for at imødegå den sto- 
re pukkel i forbindelse med ventelisterne, samti- 
dig med at man fortsat arbejder med at forbedre 
de forhold, der er i dag. Der er en stigende efter- 
spørgsel, da der er et stort antal af ubehandlede 
borgere, især inden for det ikkepsykotiske områ- 
de som eksempelvis borgere med angst, depres- 
sioner og personlighedsforstyrrelser. 

Behandlingsretten inden for børn og unge- 
psykiatrien er gået i gang i år. Regionerne var 
længe om at komme i gang, men vi har efterføl- 
gende kunnet se en nedgang i antallet af børn og 
unge på ventelisterne. Nu er det næste skridt så 
at implementere det samme på det voksenpsyki- 
atriske område, så vi kan forbedre forholdene 
for denne gruppe. Ét er at have en ret, noget an- 
det er, at det jo ikke er ensbetydende med, at 
man kan få et tilbud. Vi er klar over, at mange 


