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Ferste nzstfermand (Erlendsson):

Jeg foreslir, at lovforslaget henvises til
kommunaludvalget. Hvis ingen gor indsigelse
mod dette forslag, betragter jeg det som ved-
taget. (Ophold). Det er vedtaget.

Den sidste sag pa dagsordenen var:

9) Forsie behandling af:

Forslag til lov om et forebyggelsesrdd.
(Lovforslag nr. L 203. Fremsat 22/3 79).

Lovforslaget sattes til forhaﬁdling.

Forhandling

Eva Gredal (S):

Af hensyn til tilhererne skal jeg sige, at
det, vi skal drefte nu, det er spergsmalet om
oprettelse af et forebyggelsesrad, hvis opgave
skal vere at foretage en lebende kritisk vur-
dering af eksisterende sundhedsfremmende
og sygdomsforebyggende foranstaltninger i
og uden for sundhedssektoren og at fremsat-
te forslag til fremme af den forebyggende
indsats i samfundet.

‘Fra socialdemokratiets side kan vi fuldt ud
tilslutte os forslaget, som det ligger fra inden-
rigsministeren. Det er vasentligt, at vi nu far
gang i dette forebyggelsesrad, hvis opgave
skal vare at finde frem til forebyggende for-
anstaltninger. Det har altid veret svert her i
landet at f4 mulighed for og at fa penge til
forebyggelse; det ses ogsa af, at kun 2-3 pct.
af alle midlerne bruges til forebyggelse, hvor-
imod vi bruger et v&ld af penge i behand-
lingsojemed. Vi haber, at det kan lykkes hur-
tigt at fi lovforslaget gennem kommunalud-
valget.

Jeg skal ikke uddybe mine synspunkter
yderligere, kun sige, at der er fuld tilslutning
fra socialdemokratiet, og s& i evrigt udtrykke
min glede over, at forebyggelsesradet skal
henvende sig direkte til indenrigsministeren
og ikke gé via fagministre og sundhedsstyrel-
se.

Piigaard Andersen (FP):

Der er desvaerre ved at ske en betenkelig
udvikling i hele vores social- og sundheds-
sektor. Det er sddan, at der er nedsat et ud-
valg, der barsler med en betenkning. 1 den

beteenkning konkluderes, at der skal nedsai-
tes et nyt rdd. Jeg ma dertil sige, at det fak-
tisk ikke er det, vi virkelig har brug for. Vi
har faktisk rdd nok, man kan bare tenke pa
selve socialstyrelsen og ligeledes pa social-
forskningsinstituttet. Jeg satter et stort
spergsmdlstegn ved, at man ikke kunne bru-
ge nogle af de rad i stedet for at g& ind i en
helt ny organisationsopbygning og dér ned-
s@tte nogle smé udvalg.’

Dette forebyggelsesrdds arbejdsomrade
skal vare at undersoge hele social- og sund-
hedssektoren. Jeg er da udmerket klar over,
at det er meget store ressourcer, social- og
sundhedssektoren legger beslag pd i vores
samfund. Men vi skal se det i relation til,
hvad vi har rad til i det samfund, vi lever i.
Vi ved jo alle sammen, at det er et af de om-
rader, der legger beslag pa de store ressour-
cer, og vi ved ogsd alle sammen, at vi har
verdens bedste socialreform. Vi setter et
stort spergsmélstegn ved, hvor lang tid ud-
landet vil finansiere denne socialreform. Fra
regeringens side skorter det ikke pa fremset-
telse af nye lovforslag, der udbygger dette .
system. Der stir her, at forebyggelsesriadet
kommer til at koste 1 mill. kr. om &ret, men
vi ved jo alle sammen, at neste &r sker der
en vasentlig. forogelse pa dette omrade, for
der skal nedsattes en del underudvalg,

Hvad skal radet sa arbejde med? Ja, man
skal jo nedsette underudvalg, der f. eks. skal
kulegrave hele erhvervslivet: er der nogle
omréader inden for erhvervslivet, der kan va-
re sygdomsfremkaldende? Skal radet ogsa
kunne fremsatte lovforslag, der kommer ind
under miljeforanstaltninger? Jeg vil da gerne
sxite et sporgsmdlstegn ved det, hvis det er
et af radets arbejdsomrader. Vi ensker jo alle
sammen, at social- og sundhedssektoren skal
veere sd god som overhovedet muligt, men vi
mener, at socialstyrelsen nok kunne udvides
til ogsd at arbejde pd dette omrade, og der-
ved var det ikke nedvendigt at oprette et nyt
rad.

Fremskridtspartiet har jo for fremsat lov-
forslag om nedleggelse af socialforskningsin-
stituttet. Jeg mener, at det er et af de rad,
som er tilovers, og vi mener, at det udmarket
godt kunne nedlegges. Men vi ser desvarre,
at man s®tter yderligere en gren pd stam-
men, nemlig forebyggelsesradet, som igen vil
blive en form for pressionsgruppe.
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Fremskridtspartiet kan under ingen om-
stendigheder medvirke til dette lovforslag.
Vi vil meget gerne vaere med til at forebygge
inden for social- og sundhedssektoren, men
vi mener s afgjort ikke, at det er nedvendigt
at nedsatte et nyt rad. Det betyder kun en
forogelse af de udgiftkreevende rad, som vi
godt kunne have undveeret.

Svend Erik Hovmand (V):

For venstre har det altid vaeret et overord-
net sundhedspolitisk mal at styrke den fore-
byggende indsats. Vi er overbevist om, at det
pé lengere sigt er det vigtigste, nar det drejer
sig om at hgjne den generelle sundhedstil-
stand i befolkningen, og dermed et vardi-
fuldt bidrag til en bedre livskvalitet. Vi er
samtidig overbevist om, at vi principielt op-
nér en bedre ressourceudnyttelse ved i hojere
grad at satse pa den forebyggende indsats.

For nogle maneder siden havde jeg den
fornejelse at mede danskeren Halfdan Mah-
ler. Det var under finansudvalgets besog i
verdenssundhedsorganisationen WHOs ho-
vedkvarter i Genéve. I sin egenskab af chef
for WHO er denne danske lege selvsagt ud-
styret med en viden og en kompetence i
sundhedspolitiske sporgsmal, hvilket ogsa
leesere af Berlingske Tidende i sendags fik en
klar fornemmelse af.

Blandt de mange interessante og til tider
sterkt provokerende udtalelser, som ér ham
seregne, heftede jeg mig iser ved hans be-
dommelse af de mere veludviklede vestlige
landes sundhedspolitik. Det er karakteristisk,
sagde han, at f. eks. amerikanerne bruger 70
pet. af sundhedsbudgettet til behandling de
sidste 12 méneder af deres liv. Der er sdledes
ikke tale om sundhedshj®lp, men snarere om
dodsservice. Citatet fremgar af finansudval-
gets rejserapport af 6. marts i ar.

‘Naturligvis er sddanne udtalelser sterkt
provokerende, men udtalelserne indeholder
ikke desto mindre et betydeligt gran af sand-
hed, ogsa for os. Vi kan ikke direkte overfere
billedet til vores forhold, men afgerende er
det, at vi ligesom amerikanerne og en rakke
andre veludviklede industrilande ofrer den
helt dominerende del af vore sundhedsres-
sourcer pa at forleenge menneskets liv nogle
ganske f4 maneder gennem store moderne
sygehuse, avanceret materiel og hejt uddan-
nede leger, selv om vi ved i stedet at sa®tte
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flere af ressourcerne ind pa en mere forebyg-
gende indsats, lere befolkningen at leve et

sundere liv, satte ind mod de velkendte vel-

feerdssygdomme som stress og cancer, alko-
holisme, stofmisbrug, trafikulykker osv. ville
opné en langt bedre udnyttelse af de samlede
ressourcer. Gennem en sadan forebyggende
indsats ville vi uden tvivl kunne oge gennem-
snitslevetiden langt mere, end de mange store
og dyre sygehuse gor os i stand til.

Fra venstres side har vi pd en rakke af
disse omrader allerede gennem flere ar arbej-
det ih®rdigt pé at fremme den forebyggende
indsats. Det geelder alkoholisme og stofinis-
brug, det gelder trafikplanlegningen, og det
gaelder indsatsen for et bedre indemilje og et
bedre fysisk milje, et bedre arbejdsmilja,
men i relation til de milliardbelgb, der hvert
eneste ar bruges i den danske sundhedssektor
— alene p& amternes budget drejer det sig vel
om ca. 10 mia kr. i indeveerende ar - er der
na&ppe tvivl om, at en overordnet koordinati-
on ville vaere af stor betydning. .

Derfor giver vi vores tilslutning til regerin-
gens narverende lovforslag om nedsattelse
af et forebyggelsesrad. Vi kan nemlig i dag
konstatere, at de store milliardbelgb, der gen-
nem 1960erne og til i dag er ofret, is@r pa
sygehusveaesenetl, herhjemme, ikke har bidra-
get til en vaesentlig hejnelse af befolkningens
sundhedstilstand malt i dedelighed og mid-
dellevetid. I stedet for at bruge vores spar-
somme ressourcer pi at bygge s& mange og
s dyre sygehuse som muligt geelder det i
langt hojere grad om at bruge dem pa at fo-
rebygge behovet for flere sygehuspladser.

Det er maske sagt lidt firkantet, men vi
tror pé, at den forebyggende indsats har en
vaerdi. Vi tror pd, at et forebyggelsesrad kan
bidrage hertil, og vi gleeder os over, at det i
serlig grad skal leegge vagt pad vardien af at
oplyse, at fa folk til at forstd, at man selv har
et ansvar, et ansvar for at leve et sundere liv:
Vi har altsi erkendt, at det ikke inden for de
bestdende rammer har varet muligt at lgse
denne opgave, men at der mé etableres et
overordnet og forhdbentlig i videst muligt
omfang uafh®ngigt organ til at sikre den
nedvendige radgivende og oplysende indsats.

Grove (KF):
‘Den vakst, der er sket i udgifterne inden
for sundhedssektoren og behandlingssekto-
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ren, var vel arsagen til, at der blev nedsat et
prioriteringsudvalg, der skulle fremkomme
med en rapport, som gav en lasning pa deite
problem. Dengang vi havde debatten om det-
te omrade, var det eneste resultat af priorite-
ringsudvalgets arbejde desveerre, at man fore-
slog nedsazttelse af et nyt rad. Det er det,
ministeren beder om tilladelse til nu.

Det havde jo veeret rarere, om priorite-
ringsudvalget havde gjort arbejdet ferdigt, sa
vi havde veeret fri for at skulle nedsatte et
nyt radd, men allerede under den debat gik vi
fra konservativ side ind for, at vi matte vide-
re i arbejdet, og derfor kan vi ogsd g ind
for at nedswtte dette forebyggelsesrad, iser
med det formal, som der stir i § 1: »en lo-
bende kritisk vurdering af eksisterende sund-
hedsfremmende og sygdomsforebyggende
foranstaltninger i og uden for sundhedssekto-
ren«. Vi har set mange eksempler p4, at op-
lysninger skal gives meget varsomt; ellers
kan de maske fere til det modsatte af det
onskede. Man kan ikke fore en ukritisk op-
lysningskampagne om forskellige sygdomme,
uden at man samtidig giver en kolossalt god
oplysning til befolkningen. Ellers skreemmer
man befolkningen vack i stedet for at fore-
bygge. ‘

Der mé ogsd vare en prioritering, s det
ikke bliver fagfolk, der i enkelttilfeelde inden
for deres eget omrade, som de gir meget op
i, kan pévise en forebyggelse, der méaske kun
kommer nogle fi til gavn. Det ma vare en
bred forebyggelse, man prover at ivaerksatte.
Ligeledes m4 der vel komme en prioritering
gkonomisk -~ om det er en forebyggelse, der
er lidt hold i, eller det bare er, skal vi sige til
eksperternes fornajelse.

Med hensyn til sammensaetmngen af radet
peger ministeren i bemarkningerne pa, hvem
der skal vaere med. De 10 indstillende instan-
ser eller organisationer fremgar af lovforsla-
get, og sd er der 6 medlemmer, som jeg gar
ud fra ministeren selv udpeger. Nir man pe-
ger pd, at statens husholdningsrdd og For-
brugerrddet skal vare reprasenteret, si hav-
de jeg ogsd gerne set, at man fra erhvervsli-
vets og organisationernes side havde vearet
representeret. Det er vel ude i erhvervslivet,
at der er mange muligheder for at forebygge,
og derfor havde det vel veret naturligt, om
man havde haft praktiske folk med fra det
omréde, det veere sig fra fagforeningerne, det
vere sig fra arbejdsgiverne. Jeg tror, de hav-

de lige s stor indsigt, maske storre, som be-
rettiger dem til reprasentation i sddan et fo-
rebyggelsesrdd, som man har fra hushold-
ningsridets side og fra Forbrugerridets side,
men jeg gir ud fra, at ministeren pa det om-
rdde kommer med en lesning, nir ministeren
skal svare.

Til sidst vil jeg gerne sporge: der stir'i § 1,
stk. 2, at forebyggelsesradet fremsetter sine
forslag over for indenrigsministeren, men
hvad sa? Er det sd noget, man kerer igennem
med direktiver, eller er det noget, man leg-
ger op til folketinget til beslutning,. eller hvad
har ministeren tenkt sig der skal ske videre,
ndr de.forslag kommer frem? Er der et be-
stemt udvalg, der skal kere videre, eller hvor-
ledes har ministeren tenkt sig at de forslag,
som forebyggelsesrddet fremseatter, bliver
fort ud i livet?

Bollmann (CD):

P4 CD-gruppens vegne skal jeg sige, at vi
er enige i, at det pa hele sundhedsomradet er
nedvendigt med en udvidelse af det forebyg-
gende arbejde, og oprettelsen af et sidant
rdd finder vi er en ganske naturlig konse-
kvens af den debat, der fandt sted her i tin-
get for et lille ars tid siden. Jeg skal ikke. pa
nuvaerende tidspunkt gd ind i en naermere
vurdering af, om radet er rigtigt sammensat.
S4& vidt jeg kan se, har man da taenkt pi en
reekke af de styrelser, der alligevel sidder og
behandler de ting, det drejer sig om. Det ma .
ogsd vare rigtigt, at der kan tilferes sarlig
ekspertise pa forskellige omrader. Men det er
vel nok nogle spergsmél, man kan tale om

under udvaigsbehandlingen.

Hr. Svend Erik Hovmand fortalte i store
og flotte vendinger, hvor positivt venstre var
over for forebyggende arbejde. Man fik nar-
mest indtrykket af, at det var venstres opfin-
delse. Man fristes til at sperge, om det ikke
kun er i teorien, man er si positiv. Vi havde
for et par méneder siden en debat om et be-
stemt omrdde inden for det forebyggende
arbejde, nemlig trafiksikkerheden, vi havde
en diskussion om bilernes sikkerhedsudstyr,
men dér var partiet venstre ikke at finde, da
var det ikke til at tale med. Det ville vere
rart, synes jeg, om teori og praksis var lidt
mere i overensstemmelse med hinanden.
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Jeg skal til slut sige, at vi kan tilsige lov-
forslaget en positiv og velvillig udvalgsbe-
handling. '

Alfred Andersen (SF):

Socialistisk folkeparti er positivt indstillet
over for forslaget. Der er efter vores mening
gode intentioner i det. Spergsmélet er si,
hvor tilstrekkeligt et sddant forebyggelsesrad
er; der ligger jo en vis fare for, at de rad, et
riddgivende organ kommer med, ikke altid
bliver behandlet seriest af de besluttende
myndigheder.

Jeg er enig med betenkning nr. 809, nér
der siges, at vi ikke kan behandle os ud af
sygdomsproblemerne, og at kun forebyggelse
kan antages at have en vis effekt. Det siges
ogsd, at vi bruger for mange ressourcer pa
behandlingen, og det er jeg ogsd enig i. Men
ndr man si leser hele betenkningen, far
man ligesom indtrykket af, at det, det drejer
sig om, kun er at finde frem til forebyggelse
inden for sundhedssektoren. Det er, ligesom
om man siger, at man gennem tiderne har
fundet forskellige bekazmpelsesmidler mod
forskellige sygdomme, og det er noget af det,
der nu skal udbygges; man har ikke rigtig
villet g& ind pa erhvervslivets omrade, nar
der er tale om forebyggelse.

Nu er det ikke s&dan, at vi ikke kender
arsagen til mange af de sygdomme, som fin-
des. Vi kender deres opstden, men nar vi ik-
ke har gjort mere ved disse sygdomme, sé
hanger det sammen med, at man stader pa
okonomiske interesser. Hvis man f. eks. tager
de private virksomheder, er det ikke det fore-
byggende, som efter min mening kommer i
forste rakke i disse virksomheder, det er
nermest den skonomiske interesse, de har i
hojsedet, s& kommer menneskets velferd i
anden razkke. Det samme kan mdske siges
om kommuner og stat. Ogsa her tenker man
ofte mere i skatteprocenter end i borgernes
velferd.

Hvis man leser betenkningen, kan man
se, hvor stor en belastning ulykkerne er pé
vore sygehuse. Trafiksikkerheden, siges der,
kan geres bedre. Vi har for darlig byplanlzg-
ning, og det samme kan siges om vore vejes
udferelse. De er for risikofyldte. Endelig er
der s& megen tale om fartbegrensninger. Ma-
ske sarligt, hvad farten angér, kan man nok
undre sig over, at da vi for ikke sd mange

dage siden diskuterede fartbegraensninger,
var det ikke i forbindelse med borgernes tra-
fiksikkerhed, nej, da var det mere i forbin-
delse med energibesparende foranstaltninger.

Det har ogsd lenge varet erkendt, at der
er mange erhvervssygdomme som dérlige
rygge, forgiftninger og nervese sygdomme,
og selv om vi nok mé indremme, at datama-
terialet om arbejdsmiljoet er for darligt, og at
det godt kunne vare nedvendigt med flere
oplysninger, som kunne forbedre det fore-
byggende arbejde, er der som sagt problemer
nok indtil nu, som har veret kendte, uden at
man har forsegt en lgsning.

Spergsmilet er, om et forebyggelsesrdd
kan vere signalet til, at politikerne vil veere
aktive, eller om et forebyggelsesrid skal blive
en sovepude, idet man siger, at nu har man i
hvert fald gjort noget for at forebygge, man
har i hvert fald nedsat et sidant forebyggel-
sesrad.

Vi er som sagt positivt indstillet over for
forslaget, men vi havde gerne set, at et si-
dant forebyggelsesrdd havde faet flere be-
fajelser, end det er foresldet her. Som det
optreder nu, er det kun et forebyggende or-
gan, og det er sa op til politikerne, om de vil
lovgive efter de rad, som kommer fra et si-
dant forebyggelsesrad.

Da vi mener, at det storste forebyggelses-
arbejde fremover méa ske inden for erhvervs-
livet, finder vi det ogsad nedvendigt, at man i
dette forebyggelsesrad, som ogsd andre har
veeret inde pa, far repraesentanter fra arbejds-
markedet, altsd arbejdsgivere og fagforenin-
ger. '

Men som sagt, vi er enig i intentionerne
bag forslaget, at der mi geres noget mere for
at forebygge sygdomme.

Freddy Madsen (DKP):

Vi kender alle udtrykket, at det er bedre at
forebygge end at helbrede, og derfor er det
heller ikke underligt, at s& stort et flertal her
i folketinget giver udtryk for, at de er tilhen-
gere af, at der skal gores et stykke arbejde pa
det forebyggende omréide. Det fremgik ogsd
af den debat, vi havde om indenrigsministe-
rens redegerelse i sin tid.

Man kan sd diskutere, om det rad, man nu
vil nedsztte, er det, som skal til i den situati-
on. Vi har ikke noget imod, at der nedszttes
et sddant rdd, men vi advarer imod at tro pa,
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at man pa dette som pa andre omrader kla-
rer tingene bare ved at nedszite — nu hedder
det her et rad, i andre situationer er det en
kommission.

- Der er her i debatten faldet nogle bemark-
ninger, der tyder i retning af, at man siger:
hvis vi nu forebyggede noget mere, sd var
der nogle pengeé at spare i sundhedssektoren.
Det tror vi ikke pa, og vi tror slet ikke; det
drejer sig om penge i den forbindelse. Det
drejer sig. om mennesker, det drejer sig om
liv. Det er det, vi skal arbejde frem imod.

Nar man tenker pi, netop nar det drejer
sig om det forebyggende arbejde, hvor svaert
det er pd de mest afggrende omrader at kom-
me igennem - jeg tznker pd de kampe, der
har maéttet udkaempes for at fa4 oprettet de
forste, og det er kun de forste, arbejdsmedi-
cinske klinikker i dette land, efter at der er
gjort et langt og sejt arbejde; det er ikke no-
get, som staten pdbyder, det eér noget, man
har ude omkring, vistnok nu i 2 eller 3 amter
i dette land — s& kan man have sine tvivi om,
at hvis man bare nedsatter sddan et fint rad
som det her foresldede, sa bliver det meget
bedre. '

Det, der skal til, er viljen til pa de omra-
der, hvor det virkelig er galt, at satte ind og
lave de forebyggende foranstaltninger. Man
behever sdima&nd ikke s& mange rdd om det,
man ved jo godt, hvor det er galt pa en rek-
ke omrader.

I den forbindelse synes jeg, det er helt fan-
tastisk, at indenrigsministeren her kommer
med ¢t forslag om sammens®tningen- af et
sadant forebyggelsesrad, uden at der er sat sa
meget som. én eneste plads af til fagbevegel-
sen. Hvem har i alle disse sager i de seneste
ar gjort et stort, prisverdigt arbejde — frivil-
ligt eller til dels betalt af fagbevagelsen ~ for
at undersege en reekke af de skader, som
faktisk optreeder ude pa arbejdspladserne?
Hvem har pévist, at det netop var arbejds-
ulykkerne, erhvervssygdommene, en rakke af
de ting, som opstdr af det daglige arbejde,
som er en vesentlig arsag til skaderne? Det
har netop folk fra fagbevagelsen, men dem
er der ikke plads til i det fine rad, som in-
denrigsministeren vil oprette.

Jeg vil bare pege pd den banebrydende
indsats, som Specialarbejderforbundet i Dan-
mark har ydet netop pd dette omrade. Tkke
fordi jeg vil sige, at det netop er dem, der
skal vere representeret, men at der ikke en-

gang er én plads til fagbevagelsen i det rad,
det gor os overordentlig uirygge -ved, hvad
det rad skal bruges til.

Hvis det bare skal vaere en eller anden
ting, som man nu skal have frem for at kun-
ne sige: »ja men vi vil sandelig ogsa forebyg-
ge«, sa har det ikke vores store interesse. Vi
har en interesse i, at der pa de omrader, som
jeg her har navnt, bliver gjort en virkelig
indsats. Det er det, der er brug for. Ud fra
det vil vi ogsd behandle dette lovforslag.

Ole Vig Jensen (RV):

I det radikale venstré er vi fuldi tilfredse
med det forslag, som indenrigsministeren ber
har lagt pd folketingets bord, i god overens-
stemmelse med, hvad vi har givet udiryk for
fra radikal side tidligere, at det er nedven-
digt med en sarlig indsats i den koordine-
rende virksomhed.

Vi er vel enige med indenrigsministeren
om, at det at nedsatte et forebyggelsesrad i
sig selv ikke leser problemerne, og at man
sdmand kan vare betenkelig ved at opretie
flere offentlige organer. Men her er nok et
omréde, hvor det er helt oplagt at fa etable-
ret et organ, der pd bedre made kan sikre
koordineringen af det ikke ubetydelige arbej-
de, der gores i en lang reekke offentlige orga-
ner vedrerende sygdomsbekazmpelsen og
med hensyn til den sundhedspolitiske ind-
sats.

Nu er det vel sidan, at vi her i landet har
en sygdomspolitik, men vi har ikke rigtig
nogen sundhedspolitik. Jeg mener, det méske
kunne vare en meget fornem opgave for et
saddant forebyggelsesrdd at vaere med il at
tilvejebringe grundlaget for en virkelig sund-
hedspolitik, som kun kan lykkes, hvis vi har
befolkningens forsticlse for det. -

Jeg har heeftet mig ved, at der i bemark-
ningerne til lovforslaget er gjort opmarksom
pa, at der ud over selve forebyggelsesradet
bor nedsaties et udvalg vedrerende sund-
hedspedagogikken. Jeg tror, det er rigtigt at
g& den vej rundt. Det er maske et af de vig-
tigste omrader at sette ind pa, nar det gel-
der den forebyggende virksomhed, at vi gar
over sundhedspadagogikken pi alle niveauer
i vort uddannelsesvaesen, men naturligvis
koncentreret i sterk grad om folkeskolens
virksomhed. Jeg tror, det er rigtigt at vare
opmerksom pd, at der er behov for pa alle
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omréder, pa alle niveauer i uddannelsessyste-
met, at lade det veere en komponent i uddan-
nelsen. Jeg tror, man godt i dag kan sige, at
inden for den almene voksenundervisning er
der allerede en god virksomhed i gang pé det
sundhedspadagogiske omrade. Vi har sidst
set det ved et initiativ, der er taget i forbin-
delse med Danmarks Radio, som vil gere en
serlig indsats pd omradet her.

Jeg vil ogsd neevne - vi skal naturligvis
ikke gé i detaljer med det — at det kunne va-
re en opgave for forebyggelsesrddet at finde
egnede samarbejdsmodeller for en rekke af
de offentlige organer, nar det gelder om at
ove en bedre indsats. Jeg har haftet mig ved,
at man i lovforslagets bemarkninger siger, at

der ikke skal lovgives om oprettelsen af loka-.

le forebyggelsesrdd, men man kan meget
nemt forestille sig, at den samme model kan
bruges i de lokale samfund netop ud fra en-

sket om at sikre den gode og den nedvendige’

koordinering. Dér mener jeg mdaske nok at
det vil veere rimeligt at g den vej rundt.

Vi kan altsd fra radikal side stotte det fo-
religgende lovforslag.

Honoré (KrF):

Der bruges i Danmark enorme summer til
behandling af sygdomme og lidelser og me-
get beskedne belab til forebyggelse af disse
sygdomme og lidelser.

Vi er 1 hgj grad indstillet p&, at der bliver
rettet op pa dette misforhold ved en gget fo-
rebyggende indsats pd det omrade, der her er
tale om, sdvel som pad andre omrader, og
derfor hilser vi forslaget fra indenrigsministe-
ren velkommen og haber, at det ridd, der nu
skal pa benene, kan fremsatte nogle virkelig
relevante forslag til en sundhedspolitik.

Vi héaber for det forste, at dette rad ikke
vil veere bange for at pege pa de mest betyd-
ningsfulde kilder til sygdomme og lidelser,
og for det andet héber vi, at der fra politisk
side vil blive grebet ind pa de vigtigste ste-
der, og at man ikke vil tage fat pa nogle helt
andre behandlingsmider end dem, der er
mest relevante.

Vi har fra kristeligt foikeparti pipeget ad-
skillige faktorer, som efter vores mening bli-
ver alvorligt undervurderet som kilde til syg-
dom og lidelser. Lad mig f. eks. neavne

spergsmalet om familiepolitikken. Vi tror, at

egteskabets og familiernes krise i det moder-

ne samfund, de mange oplesie hjem, ®gte-
skabets svaekkede stilling, er en alvorlig syg-
doms- og lidelsesfremkaldende drsag.

En af de ting, man kan navne, er, at som
folge af et hardt ekonomisk pres pd familier-
ne gennem ogede offentlige udgifter og skat-
ter, men ogsa som folge af et ideologisk pres,
er det i stadig hejere grad tilfzldet, at begge
egtefeller, ogsd i hjem med mindre born,
arbejder ude. Vi tror, at der er tale om en
virkelig sundhedsmeessig belastning af ikke
mindst kvinderne, nir begge ®gtefeller har
heltidsarbejde ude, idet kvinderne i mange af
disse situationer har dobbeltarbejde, dels et
fuldt udearbejde, dels et stort hjemmearbej-
de, som slider dem ned. Vi tror ogsa, at bor-
nenes stilling er blevet darligere, sddan som
udviklingen er skredet frem og med den sva-
ge familiepolitik, vi ferer herhjemme. _

Alkoholproblemet har vi gjort opmerksom
pd. Vi har fremsat forslag om forbud mod
salg af alkohol til unge og forbud mod alko-
holreklamer. Alkoholmisbruget er en meget,
meget stor sundhedsfare, og det er en sund-
hedsfare, som man helst vil lukke gjnene for
i det moderne samfund. Vi tror ogs4, at ten-
densen til holdningsleshed i skolepolitikken
er en pi lengere sigt sygdoms- og lidelses-
fremkaldende &rsag. Vi tror, at Danmarks
Radio med den pzdagogik, som den star for,
i-mange henseender er med til at skabe en
utilfredshed, der svaekker folks modstands-
kraft. Vi tror, at hvis sddan noget som Dan-
marks Radio kunne fokusere pd temaer som
midaldrendes idraetsudevelse, ville det kunne
give positive impulser.

- Der er utvivisomt tale om en dybereliggen-
de krise, dybereliggende arsager til den nu-
verende forringede sundhedstilstand. Der er
en holdningskrise og, endnu dybere, tror jeg,
en religios krise, sa der er virkelig brug for,
at man gir i dybden med disse sporgsmal.
En praktiserende lage, jeg talte med, mente,
at 90 pct. af hans patienter kommer til be-
handling -af arsager, som i grunden er psyki- -
ske snarere end legemlige, hvor det legemlige -
er noget afledet i forhold til det psykiske.
Derfor mener vi, at dette rads sammensat-
ning er for snever. Vi mener, at der ud over
representanter for arbejdsministeriet, miljo-
ministeriet, socialministeriet og undervisning-
ministeriet burde vere en reprasentant udpe-
get af kirkeministeriet, sd at ogsad denne dyb-
dedimension i sundhedspolitikken kan kom-
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me til udtryk i selve forebyggelsesradets sam-
mens@tning,.

Flygaard (DR):

Ud fra et principielt synspunkt ser retsfor-
bundet med sympati pa det foreliggende for-
slag til lov om et forebyggelsesrdd. Vi har
set, at det i bemarkningerne til forslaget stir
anfort, at forebyggelsesradet vil medfere en
&rlig udgift p4 | mill. kr. Det er nu nok den
mindste del af problemet.

Som andre ordferere vil vi ogsa gerne si-

ge, at det er bedre at forebygge end at hel-

brede, men man ma jo vare klar over, at
hvis der skal vare realiteter bag en sidan
udtalelse, s& medforer det i den overgangsfa-
se, hvor man kommer til bade at forebygge

og helbrede i fuldt omfang, at der vil blive

tale om en sterre offentlig udgift, end tilfel-
det ville vere pa et senere tidspunkt. Hvis
man ikke vil erkende det, s& har det neppe
sé forfaardehg megen mening at nedsatte et
sddant forebyggende rad.

Jeg vil gerne her komme med den be-
markning, at jeg tror nok, at vi ved en bedre
forebyggelse kan opnd, at der er flere menne-
sker, der bliver gamle, men jeg tror ikke, at
vi i synderligt omfang nar dertil, at der er
flere mennesker, der bliver @ldre.

Jeg vil gerne pege p&, at en &ndring i
samfundsstrukturen i sig selv skaber sygdom-
me, hvad vi stort set ikke kan afvende. Vi
kan med glade se p4, at en reekke sygdomme
forsvinder, men da mennesker jo trods alt vil
gé bort af den ene eller af den anden grund,
sd kan man af statistikken se, at den relative
dedshyppighed ifelge sagens natur vil ga op
pé andre omrader.

Jeg skal yderligere gare den bem&rknmg,
at ogsd jeg synes, at den sammensatning,
som forebyggelsesradet skal have som fore-
sldet af ministeren, maske kan forekomme en
lille smule sn®ver, men da jo ikke alle 17
pladser er besat endnu, s& er der maske mu-
lighed for, at man i hvert fald fik arbejds-
markedet bedre reprasenteret, end tilfzldet
er. Det vil vi i hvert fald fele et vist behov
for.

Til sidst skal jeg blot gentage, at vi vil se
med sympat1 pa forslaget, nar det kommer til
behandling i udvalget.

Tyroll (VS):
586 Ft

Som det er sagt i bemarkningerne il for-
slaget har der jo veret en omfattende debat
her om prioriteringen inden for sundhedsva-
senet. Jeg kom ved den lejlighed med en lang
rekke kommentarer.

Nogle af kommentarerne glk selvfalgellg
pa, at vi synes, at man slet ikke er kommet
sd langt, som man burde varet kommet, i
den betenkning, der ligger om prioriteringen
i sundhedsvasenet. Vi efterlyste nogié klare
prioriteringer fra indenrigsmin’sterens side -
ikke den’ nuvaerende, men- den tidligere in-
denrigsminister, men det kan. selvfolgelig
med rimelighed ogsa efterlyses fra den nuva-
rende indenrigsministers side — af; hvad man
onskede at fremme i den fremtidige sund-
hedspolitik, og hvad man tilsvarende enske-
de at afdempe, og hvor man helt klart ville
afseette nogle midler til forbedringer i det.
forebyggende arbejde. Jeg skal ikke komme
txlbage til disse eksempler, men henvise til
det, jeg sagde dengang.

Nu har vi altsd faet det, der skulle vaere

det store dyr i dbenbaringen, nemlig dette
forebyggelsesrad. Allerede ved prlontelmgs—
debatten gjorde jeg opmarksom pa, at vi var
meget skeptiske over for, hvilken funktion
dette forebyggelsesrad reelt vil fi, om det
ikke blot vil blive en legitimering, hvor man
siger: ja men vi har da gjort noget, vi har
nedsat et rdd, som skal arbejde med disse
problemer ~ snarere end det bliver en kon-
kret hindtering af de problemer, der er tale
om. :
» Der er desveerre stor sandsynlighed for, at
det bliver denne legitimering, for hvis man
ser pd, hvilke konkrete aktiviteter der er lagt
frem, der skal foretages for wjeblikket, ud
over de vurderinger, som vi selvfolgelig ogsa
mener skal foregd, af den forebyggende ind-
sats pa sundhedsomradet, ja, s& er der kun to
konkrete omrader, der umiddelbart er na&vnt.
Det ene er noget, som de fleste ordferere har
taget op her, fordi de er meget interesserede i
det, nemlig det, der hedder sundhedspzdago-
gik, og det andetier en forbedring af stati-
stikken vedrerende de sundhedsmassige pro-
blemer.

Vedrorende sundhedsp@dagogikken synes
jeg, at den made, man bruger den p4, i aller-
hejeste grad er alarmerende. Man siger, at
det er meningen, at den enkelte i hejere grad
skal: tage ansvaret for sit eget liv, for sundhe-
den i sit eget liv. Hvis vi ser pa de reelle mu--
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ligheder for at gere det, er de sa til stede?
Man vil uddanne til dette ansvar, men nér
man har uddannet, er der sd en mulighed for
at handtere det? Hvis man feks. ser pa,
hvordan der har veret et forleb i Keben-
havns kommune, hvor Byggefagenes Samvir-
ke, der er en sammenslutniny af byggefage-
nes fagforeninger i Kebenhavn, har nagtet at
arbejde med det sundhedsfarlige stof epoxy,
der er pavist at vere kreftfremkaldende, ja,
s har man alligevel villet fastholde fra de
kommunale myndigheder, fra overborgmeste-
ren og fra borgerreprasentationen, at arbej-
derne skulle palaegges at arbejde med dette
stof. Her har de altsi sagt, at de vil tage
hand om deres egen sundhed, og de har di-
rekte sagt, at de vil boykotte arbejdet med
dette stof. Alligevel kommer de kommunale
myndigheder og andre offentlige myndighe-
der og palegger dem at arbejde med det. Vi
har set, hvordan arbejdstilsynet har gjort det
samme.

Hvilke muligheder vil man reelt give for,
at -den enkelte kan tage hind om sin egen
sundhed? Det er ikke det, der er lagt op til
her. Der er lagt op til, at man skal have no-
get pedagogik, men hvilke kontrolmulighe-
der med hensyn til egen sundhed bliver der
for den enkelte?

Vi kunne ogsa kigge pa, hvordan spekula-
tionen i boligen medvirker til, at man far
sundhedsproblemer, hvordan den darligst
stillede gruppe i samfundet evindeligt bliver

presset over i den darligste del af boligmas-o

sen, evindeligt bliver presset over i sundheds-
farlige boliger pa grund af fupmoderniserin-
ger, ejerlejlighedsspekulation osv. Hvilke re-
elle muligheder far de for at gribe ind? Vi
har set i nogle situationer, at nogle har for-
sogt at sette sig til modvarge med blokade
over for de hindverkere, som skulle udfore
moderniseringer, men si.har man sat politiet
ind.

Hvor ligger de reelle kontrolmuligheder
med hensyn til egen sundhedstilstand? Hvad
er det, man vil give af muligheder? Det bli-
ver jo nok ved pedagogikken, og si siger
man, at den enkelte selv har ansvaret for,
hvordan det kommer til at forlebe. Men man
giver ikke en reel mulighed for at forvalte

det ansvar. Man forseger faktisk bare at

- skubbe problemstillingerne fra sig og komme
hen til, at det er den enkelte, der i virkelighe-
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den har begaet en fejl med sin livsforelse og
selv er skyld i, at problemerne opstar.

Det har kunnet pdvises, hvordan man i
den ojeblikkelige okonomiske situation spe-
kulerer i, at det, der skal til for at klare kon-
kurrenceevnen over for udlandet, er ogede
produktivitetsstigninger. Der har veret kem-
pemassige produktivitetsstigninger i de for-
gangne ar, og man har i virkeligheden féet
mere end halveret lonudgifterne pr. produce-
ret enhed, og der har veeret gget tempo rundt
omkring pa virksomhederne. Hvilke mulighe-
der mener man der skal vere for, at den en-
kelte dér kan tage hind om sin egen sund-
hedstilstand ved at modvirke den ‘nedslid-
ning, det stress osv., som vedkommende bli-
ver udsat for i disse situationer? Det er hul
snak. Vi vil gerne snart se realiteterne i disse
problemstillinger, se, at der ligger noget reelt
i dette. ‘

Generelt om statistikken ma jeg sige, at
det havde dog veret bedre, om der var mu-
ligheder for lokalt pd den enkelte arbejds-
plads, i det enkelte boligomrade at folge
sundhedsproblemerne, indsamle oplysninger
og var nogle direkte handlemuligheder over
for de problemer, som man har erkendt. Det
ville dog veere bedre, om det var pd den ma-
de, det forleb. Jeg tvivler meget pa, at et sa-
dant forebyggelsesrdd, som sidder centralt og
far noget statistik ind, bliver i stand til at
folge med i, hvad der burde foretages af kon-
krete foranstaltninger for at modvirke den
sygdomsudvikling, der er til stede i samfun-
det. Men det er ikke disse ting, der tales om.

Umiddelbart er vi positive over for fore-
byggelse, men vi vil da godt i udvalget se lidt
mere pa, hvad der reelt ligger i dette forslag.

Indenrigsministeren (Enggaard):

Forslaget har jo givet anledning til en de-
bat, som har veret ganske vidt omkring. Jeg
takker. for de mange positive betragtninger,
som faldt, og for den helt overvejende tilslut-
ning, som partiernes ordferere har givet for-
slaget. .

Der var vel knap s& fuldtonende en tilslut-
ning fra fremskridtspartiet, som henstillede,
at man undersogte muligheden for at benytte
nogle eksisterende organer i stedet for ai op-
rette det foreslaede forebyggelsesrad. Om det
vil jeg gerne sige, at f. eks. forslaget om at
anvende socialstyrelsen til et sddant arbejde
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nok ikke rigtig falder i trdd med intentioner-

ne om at have et uafhaengigt organ, som ville
vaere i stand til at yde den fornedne radgiv-
ning til regermgen

Jeg vil sige vedrorende det spmgsmél som
hr. Grove stillede med hensyn til, pa hvilken
méade man kunne tenke sig at rdd og henstil-
linger fra forebyggelsesradet kunne realiseres,
. at det vil jo veere den til enhver tid siddende
indenrigsminister, der m& overveje, i hvilket
omfang han selv eller hans kolleger i regerin-
gen skal fremme sddanne rad og henstillin-
ger. Det kan vare aktstykker, hvis det er om-
kostningskreevende ting — det kender vi en
rekke eksempler pa fra fortiden — det kan
vaere lovgivning, der i visse tilfelde kan vaere
nedvendig, og det kan vare henstillinger,
som kan forventes taget op og realiseret pa
det grundlag, som er givet.

- Der er sikkert stor variation i muhgheder-
ne for, hvordan radgivning efter den forned-
ne vurdering vil kunne realiseres, men meget
af det vil selvsagt afthenge af, at man kan f&
den fornedne bevillingsmaessige stotte. -

Det har veret nevnt fra flere -sider, at vi
her i de n@rmeste ar skal satse kraftigere pa
den forebyggende indsats og preve at priori-
tere den hejere i forhold til den helbredende.
Jeg vil gerne i den forbindelse nzvne, at vi
utvivlsomt i de naermeste 4r kommer ind i en
okonomisk sneavring, hvor det gelder om pa
samme tid at legge mere vagt pa den fore-
byggende indsats, samtidig med at vi ikke
kan forsomme opgaven at helbrede de ska-
vanker, som allerede er opstiet. )

Mange af de gode virkninger, som den
forebyggende indsats skal fere med sig, vil jo
ikke komme til syne i de nermeste ar. Nogle
af tingene vil forst vise sig i det lidt leengere
perspektiv, maske efter 15, 20, 30 ars forleb;
det galder f.eks.
virkninger af en stoerre omsorg for det miljo,
vi feerdes i, og sterre sikkerhed under for-
skellige af livets former. Derfor ma vi for-
vente, at vi i de nermeste ar okonomisk skal
magte begge opgaver pa samme tid. Det gi-
ver anledning til, at vi fremdeles skal vare
overordentlig omkostningsbevidste ogsd in-
den for sundhedssektoren, fordi vi star med
denne dobbelte opgave foran os.

Med hensyn til radets sammensetning har

jeg noteret mig flere gode forslag. Det er da
rigtigt, at alle pladser ikke er besat, og jeg vil
ogsd i den kommende tid vere modtagelig

de forhabentlig gunstige

over for rddgivning med hensyn til, hvordan
den samlede sammensatning af rddet kan
veere. Specielt med hensyn til de rad, jeg har
faet i dag fra flere sider, om i sarlig grad at
kigge pa forholdene omkring arbejdsmiljeet,
vil jeg gerne naevne, at det jo ikke er sidan,
at dette omrdde ikke i dag har steder, hvor
problemerne kan behandles. Vi har f.eks. et
arbejdsmiljerad, og der er satset ganske store
kreefter inden for arbejdsministeriet og inden
for miljoministeriet pd netop det omride.
Det udelukker selvsagt ikke, at disse vigtige
problemer drages ind i den sammenhzng,
som vi her taler om, og det er ogsd under-
streget i forslaget og bemerkningerne. Jeg
tror, vi kan finde en rimelig balance her.

Jeg tror, det var hr. Grove, der specielt
nevnede, at man burde vere varsom med
oplysninger - om sundhedsforhold og ikke
give oplysninger ukritisk. Hr. Grove har
utvivlsomt ret i dette synspunkt. Der er
grund til at tage hensyn til, at oplysning, som
kan fore til en unedvendig angst hos befolk-
ningen, forer et ganske kraftigt trek pa sund-
hedssektorens ressourcer med sig. Hermed
veere ikke sagt, at sddan oplysning er forkert,
men hermed vil jeg gerne tilkendegive, at det
krever en saerlig overvejelse og eftertanke at
kombinere de frugtbare folger af en nedven-
dig oplysning med hensynet til de ressourcer,
der p4 det givne tidspunkt kan seattes ind
over for det enkelte omrade.

Jeg skal med disse bemerkninger give til-
sagn om, at de ting, man ensker belyst i for-
bindelse med et kommende udvalgsarbejde,
vil jeg vaere overordentlig behjelpsom med
at sege belyst sd godt som muligt. Jeg haber,
at den positive debat, som har varet i tinget i
dag, vil kunne fere til, at man gennem et
fortsat arbejde med denne store opgave vil

‘kunne fi en bedre sundhedstilstand i befolk-

ningen, og at vi derigennem vil kunne satte
os nogle spor, som razkker langt ind i fremti-
den.

Pilgaard Andersen (FP):

Jeg er da udmerket klar over, at det ikke
lige er det arbejdsomrade, socialstyrelsen be-
skeftiger sig med i ojeblikket, men hvis der
er et flertal her i folketinget, der ensker at
nedsette et rad til at kulegrave hele denne
problemstilling, s& mener jeg afgjort, det var
langt billigere at benytte ekspertise fra social-
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styrelsen, at f& folk pa det niveau med virke-
lige kvalifikationer til at kulegrave de proble-
mer. Det ville veere langt billigere.

Jeg vil gerne sperge indenrigsministeren,
om ikke socialforskningsinstituttet kunne
varetage nogle af disse opgaver, s& man und-
gik at bygge flere kasser -oven pd hinanden.
Nu har jeg faet bekraftet, at nogle af sporgs-
mélene behandles i arbejdsmiljeradet, men
det udelukker ikke, at dette forebyggelsesrad,
som nu bliver nedsat, ogsd kan arbejde inden
for arbejdsmiljeomradet. Det vil sige, at der
ogs4 her kan blive tale om overlapning.

Det er efterhidnden ved at vare sddan, at
det egentlig er meget, meget uheldigt, at der
er folk, der i det hele taget arbejder i vort
samfundssystem. Det var langt. billigere, hvis
vi alle sammen kunne undgé det arbejde; sa
havde vi ikke skader, og vi kom ikke til ska-
de nogen som helst steder.

Indenrigsministeren (Enggaard):

Hr. Pilgaard Andersen spurgte specielt,v

om socialforskningsinstituttet havde mulighe-
der for at lese denne opgave. Det er min

vurdering, at et sddant forskningsinstitut,

hvor fortreffeligt det end matte vere, neppe
er s@rlig egnet til at give rdd og henstillinger
af den karakter, som er formélet med lovfor-
slaget. '

Hermed sluttede fdrhandlingen.
Afstemning

Lovforslagets overgang til anden behand-
ling ;
vedtoges uden afstemning.

Ferste nestformand (Erlendsson):

Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til
kommunaludvalget. Hvis ingen gor indsigelse
mod dette forslag, betragter jeg det som ved-
taget. (Ophold). Det er vedtaget.

Meddelelser fra formanden:

Ferste nestformand (Erlendsson):
Der er ikke mere pa dagsordenen.

Der er foretaget @ndringer i ffalgende' ud-
valg: ‘ :

Arbejdsmarkedsudy. (29/3 79):

Udtrader: Ellemann-Jensen
Ny stedf.: Holmberg

Markedsudvalget (30/3 79):
Udtraeder: Uwe Jensen (Ribe a.)
Ny stedf.: H. C. Hansen

Forsvarsudvalget (30/3 79):

Udtrader: Voigt o
Ny stedf.: Halvgaard

Arbejdsmarkedsudv. (30/3 79):

Udtraeder: Palle Simonsen -

Nyt medlem: Grethe Fenger Moller
Udtraeder: Adam Moller

Ny stedf.: Palle Simonsen

Forsvarsudvalget (2/4 79):

Udtraeder: Poulsgaard
Ny stedf.: Erlendsson

Markedsudvalget (3/4 79):

Udtraeder: Bodil Emanuel
Nyt medlem: Ib Nerlund

Folketingets naste mede afholdes i mor-
gen, onsdag den 4. april, kl. 13.00.

Angaende dagsordenen henviste forste
nastformand til den i salen opsliede dagsor-
den.

Medet havet kl. 16.07



