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[Indenrigsministeren]

Jeg vil ogsd nevne den specifikke sektor-
forskning, som foregir inden for Indenrigs-
ministeriets omrdde ved institutterne Dansk
Institut for Klinisk Epidemiologi, Dansk Sy-
gehusinstitut-og Statens Seruminstitut.

WHO har udviklet et maleprogram, det
sdkaldte indikatorprogram, hvis formal er at
konstatere, om vi i Danmark nermer os mé-
lene eller fjerner os fra dem. Bla. pd dette
grundlag gennemforer Dansk Institut for Kli-
nisk Epidemiologi for tiden en landsonifat-
tende og reprasentativ interviewundersegelse
af voksenbefolkningens helbred, sygdomme,

sundhedsvaner, brug af sundhedsvasen m.v.

Der indgér i alt 6.000 danskere i undersegel-
sen, som for en veasentlig del finansieres af
Indenrigsministeriets sundhedspulje.

Lad mig videre som en del af udviklingen
ved sektorforskningsinstitutter pege pd et
samlet projekt ved Dansk Sygehusinstitut,
hvis' titel har veret: Byggeklodser til et nyt
sundhedsveesen. Derigennem har man kort-
- lagt en reekke danske forsegs- og udviklings-
erfaringer 0g lagt op til en fortsat udvikling,
som peger i retning af WHO-mals®tninger.

Jeg vil ogsd pege pd hele den udvikling.

vedrgrende AIDS-forskning og vedrerende
det nye bernevaccinationsprogram, som
ivaerksettes pr. 1. januar 1987.

Jeg synes, at disse eksempler illustrerer —
andre kurnine naevnes; det er kun et udvalg af
eksempler jeg har navnt her — at der har

vaeret bade vilje og skonomi til at iverksaette .

en rekke vigtige forskningsprojekter og ana-
lyser. Jeg vil naturligvis folge udviklingen
neje, og jeg vil i evrigt i samarbejde med
blandt andre undervisningsministeren naer-
mere overveje de samlede prioriteringer.

Jeg vil gerne her serligt fremheve den
samfundsmedicinske forskning, der jo kraever
en forskningsindsats sammensat fra forskelli-
ge discipliner, hvor is®r samarbejdet mellem
medicinske og samfundsvidenskabelige for-
skere er nedvendigt. Dette samarbejde prak-
tiseres iser ved forskningsinstitutter som
Dansk - Sygehusinstitut, Dansk Institut for
Klinisk Epidemiologi, Institut for Sundheds-
akonomi og Sygdomsforebyggelse ved Oden-
se Universitet og Institut for Socialinedicin

"ved Kebenhavns Universitet. Det sidste sam-

arbejder med Amtskommunernes og Kom-
munernes Forskningsinstitut om en rakke
projekter.

Siden 1981 har udvalget vedrerende helse-
tjenesteforskning og medicinsk teknologivur-
dering under Statens Legevidenskabelige

Forskningsrad arbejdet for at stimulere helse-

tjenesteforskningen og den medicinske tek-
nologivurdering i Danmark. Dette udvalg er
tveerfagligt sammensat og har ogsa veret ak-

- tivt i formidlingen af forskningsresultater. I

de kommende ar er der bl.a. planlagt en rak-
ke konferencer, der kan vere et vigtigt veerk-
toj med hensyn til at forbedre samspillet
mellem forskningsverdenen og beslutningsta-
gerne. .

Teknik- samfundsudvalget under Statens
Samfundsvidenskabelige Forskningsrad seger
ogsd at stimulere forskningsindsatsen inden
for helsetjenesteforskning, bl.a.. inden for
omradet informationsteknologi og sundheds-
veasen.

Ma jeg til sidst sige, at jeg er enig i, at den '
viden, der opnés gennem forskning og analy-
ser, skal formidles til de relevante grupper i
samfundet. Det sker allerede i vidt omfang,
men jeg er enig i, at vi ma blive bedre til det.
Jeg vil i den forbindelse gerne henvise til, at
der i Forebyggelsesradet arbejdes serdeles
meget med sundhedspadagogiske spergsmal.
Folketinget vil fa lejlighed til nermere at
drofte disse spergsmal, ndr regeringen som
navnt senere i denne samling fremsatter lov-
forslaget om revision af forebyggelsesrddslo-
ven.

Som det fremgar, finder jeg, at der allere-
de er taget initiativer eller foreligger planer
om initiativer pd det forskningsmassige om-
rade, der vil kunne vere medvirkende til at
realisere en sundhedspolitik efter WHOs
strategi. Jeg vil naturligvis under det kom-
mende. udvalgsarbejde vere parat til at bi-
drage med yderligere oplysmnger om rege-
ringens initiativer og planer

‘P& den baggrund finder jeg ikke, at der er
behov for at vedtage det fremsatte forslag til

folketingsbeslutning om forskning og analy-

ser pad sundhedsomridet, men som det vil
veere fremgdet af min redegorelse, er det ikke
sadan, at vi ikke finder et vist fallesskab i
vurderingen af det formal, som forslaget til-
sigter, og derfor synes jeg, at ogsd den rede-
gorelse, jeg her har haft lejlighed til at give
for de initiativer, som er taget, er en god lej-

lighed til, at denne debat kan fores.
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