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F. t. . vedr. sundhedsordninger for bern og unge

Ad a.

Kommuner og amtskommuner bliver i medfer af
dette lovforslag forpligtet til i de kommunale redeggo-
relser og de amtskommunale sundhedsplaner, der
skal udarbejdes i henhold til sygesikringslovens ka-
pitel 6 a, at redegare for, hvilke generelle sundheds-
fremmende og forebyggende foranstaltninger man
har planlagt for at 51kre bern og unge en sund op-
vaekst.

Samtidig bliver kommuner og amtskommuner for-
pligtet til at koordinere indsatsen vedrerende bern
og unges sundhedsforhold.

Ad b.

Alle bern ber som udgangspunkt have samme til-
bud, men de opfalgningsmaessige konsekvenser vil
vaere forskellige alt efter behov. Formdlet med ord-
ningerne er derfor at opspore bgrn og unge med fys1-
ske, psykiske eller sociale problemer, som ber have
tilbud om en serlig indsats. -

Sundhedsplejerskeordningen foreslds opretholdt
uendret. Forslagene om tveerfaglige grupper og kon-
sulentfunktion i forhold til- daginstitutioner og dag-
plejen indebeerer dog en udvidelse af sundhedsple-
jens opgavefelt. Med ‘udformningen af de retlige
rammer for virksomheden er det i gvrigt tilstreebt at
understgtte den samordning af smaberns- og skole-
sundhedsplejens virksomhed, som allerede er gen-
nemfort i en raekke kommuner. Det er samtidig un-
derstreget, at sundhedsplejerskernes bistand til
spaedbern op til 1 &r normalt finder sted ved beseg i
hjemmet.

I dag modtager alle bern mellem 0 og 16 &r tilbud
om 9 forebyggende helbredsundersogelser hos en
lage, og dette antal fastholdes efter forslaget.

De forebyggende leegeundersogelser ved alment
praktiserende leege er et meget veerdifuldt element i
de forebyggende ordninger for bern og unge. Bern i
alderen 06 ar modtager séledes i dag tilbud om 8
leegeundersggelser, mens bern i den undervisnings-
pligtige alder kun har krav pa 1 forebyggende hel-
bredsundersegelse, der foregdr hos skoleleegen. Ef-
ter forslaget flyttes 1 helbredsundersegelse fra for-
skolealderen til skolealderen i form af en udsko-
lingsundersegelse ved en kommunalt ansat lage.
Samtidig understreges betydningen af ¢t nert samar-
bejde mellem de alment praktiserende leger og den
kommunale sundhedstjenéste, da ydelserne til ber-
nene skal ses i sammenhang.

Ad c.
Eri mere mélrettet tidlig indsats over for Barn, bor-
nefamilier og unge, nar der er behov for statte, tilgo-

deses i forslaget ved etablering af tvaerfaglige grup-
per, hvori indgar personer, der i forvejen tager sig af
bern og unges sundhed.

Kommunerne har allerede i dag p]lgt tll at tage sig
seerligt af de svagest stillede bern og unge. Det nye
ligger sdledes i, at kommunerne med forpligtelsen til
at etablere tvaerfaglige grupper far ansvar for at sikre

‘'sammenheng og koordination af tilbudene til denne

gruppe bern og unge. En enkelt person i gruppen
bliver ansvarlig for, at der sker den ngdvendige ko-
ordination, og at tiltag falges-op. Det enkelte barn og
dets familie far dermed en bestemt person at holde
sig til.

Ad d.

Mange bern og unge' tilbringer en stor del af deres
tid i institutioner som vuggestuer, bgrnehaver, skoler
osv. Med lovforslaget styrkes den generelle forebyg-
gende og sundhedsfremmende indsats over for insti-
tutioner for bern og unge ved at pdleegge kommuner-
ne ved kommunalt ansatte leeger og sundhedsplejer-
sker m.fl. at vejlede institutioner og dagplejen om
almene sundhedsfremmende og sygdomsforebyg-
gende foranstaltninger, herunder vejledning og rad-
givning af personalet om bern med serlige helbreds-
og trivselsproblemer.

Konsulentfunktionen i forhold til bl.a. daginstitu-
tionerne skal ogsd tages som udtryk for en styrket
indsats specielt i forhold til de svagest stillede bern
og unge. Ved at bistd institutionspersonale med ge-
nerel radgivning om berns sundhed og trivsel herun-
der om sundhedstilstanden p4 institutionen, samt
ved konkret at bistd institutionspersonalet vedreren-
de de bern, som personalet finder har problemer,
der skal tages hdnd om, styrkes indsatsen i forhold
til i dag.

Embedslegeinstitutionerne rédglver og vejleder
efter anmodning dag- og degninstitutioner om sund-
hedsmassige forhold, iseer om bekampelse af smit-
somme sygdomme og hygiejniske forhold. I sager
om institutionernes hygiejniske forhold vil ' embeds-
lzgen ogsa fungere som faglig rddgiver for den kom-
munalt ansatte lasge og sundhedsplejerske.

4. Lovforslagets okonomiske og administrative konse-
kvenser

Lovforslaget vil medfere merudgxfter for kommu-
nerne til indfereise af udskolingsundersogelse, eta-
blering af tvarfaglige grupper og konsulentfunktion
over for institutioner for bern og unge og over for
dagplejen.

Sundhedsmlmstenet skenner, at indferelse af en
pligt for kommunerne til at tilbyde udskolingsunder-



