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i store akutsygehuse, fordi det her er en lille del 
af, hvordan vi etablerer nærtilbud. 

Jeg takker naturligvis for indlæggene og stil- 
ler mig til rådighed for besvarelse af yderligere 
spørgsmål i udvalgsarbejdet. 

Kl. 15:03 
Formanden: 
Der er en kort bemærkning fra fru Lone Dyb- 
kjær. 

Kl. 15:03 
Lone Dybkjær (RV): 
Jeg må erkende, at det lidt var en forsømmelse 
fra min side, for jeg burde have understreget i 
talen, at jeg går ud fra, at når man finder den 
type af lokaler, sikrer man handicapadgang. Jeg 
bliver jo nødt til at sige, at det bestemt ikke er til- 
fældet, når det gælder behandling hos praktise- 
rende læger og speciallæger, og hvad ved jeg. 
Meget ofte ser man faktisk, at der ikke er en or- 
dentlig handicapadgang, og derfor vil jeg bare 
bede om, at det på en eller anden måde kommer 
til at indgå i præmisserne for det her. For netop 
det, at vi samler flere, giver jo mulighed for det, 
og det er ret enkelt at få det. Men altså, det kræ- 
ver så også, at man kigger på, hvad det er for 
nogle lokaler, der bringes til veje, og om de fak- 
tisk er handicapvenlige. 

Jeg er nødt til at sige det, for meget ofte ser 
man, uanset at vi har alle mulige bekendtgørel- 
ser og regler og bygningsreglementer, og hvad 
ved jeg, at det er et område, der forsømmes. Og 
det vil jeg bare bede om at ministeren tager med, 
så det kommer til at fremgå meget tydeligt i den 
aftale, eller hvordan det nu er at det skal udfor- 
mes i praksis. 

Kl. 15:04 
Formanden: 
Ministeren. 

Kl. 15:04 
Ministeren for sundhed og forebyggelse (Jakob 
Axel Nielsen): 
Jeg deler jo hr. Flemming Møller Mortensens vi- 
sion om, at de her lokaler kan udvikle sig til at 
blive egentlige sundhedshuse, der rummer 
mange forskellige former for sundhedspersoner, 
og derfor vil det selvfølgelig være naturligt, at 
man også sikrer adgang for handicappede og 
tænker det ind. 

Kl. 15:05 
Formanden: 
Fru Lone Dybkjær. 

Kl. 15:05 
Lone Dybkjær (RV): 
Min opfordring til ministeren var mere, at det 
vil være mere naturligt, at man direkte gør det 
til et krav, end at man tænker det ind. For hvis 
ikke man gør det, sker det ikke. Næsten alle øv- 
rige tiltag viser, at det ikke er noget, der kommer 
pr. automatik: Det er noget, man skal sige meget 
præcist, for at det sker. 

Kl. 15:05 
Formanden: 
Ministeren. 

Kl. 15:05 
Ministeren for sundhed og forebyggelse (Jakob 
Axel Nielsen): 
Opfordringen er taget ad notam, og jeg vil finde 
ud af, hvordan vi bedst muligt sikrer handicap- 
adgang. 

Kl..15:05 
Formanden: 
Tak til ministeren. 

Der er ikke flere, der har bedt om ordet, så 
forhandlingen er sluttet. 

Jeg foreslår, at lovforslaget henvises til Sund- 
hedsudvalget. Hvis ingen gør indsigelse, er det 
vedtaget. 

Det er vedtaget. 

Det næste punkt på dagsordenen er: 
23) 1. behandling af beslutningsforslag nr. 
B 145: 
Forslag til folketingsbeslutning om etablering 
af fixerum for stofmisbrugere som et led i den 
skadereducerende og behandlingsmæssige 
indsats på narkotikaområdet. 
Af Jonas Dahl (SF), Mette Frederiksen (S), Lone 
Dybkjær (RV) og Line Barfod (EL) m.fl. 
(Fremsættelse 27.03.2009). 

Kl. 15:05 
Forhandling 

Formanden: 
Forhandlingen er åbnet. Ministeren for sundhed 
og forebyggelse er den første, der får ordet. 
Værsgo. 


