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hedsstyrelsen, som vi har fulgt op på med en 
række initiativer, som jeg nu har redegjort for. 
Regeringen har også efter et folketingsvalg, når 
det nu måtte komme, og hvis regeringen bliver 
genvalgt, selvfølgelig viljen til fortsat at forfølge 
det spor. 

Det er selvfølgelig ikke gjort med det, vi alle- 
rede har gjort. Der skal gøres mere. Men det, jeg 
bare siger -  og det er vel der, uenigheden er -  er, 
at jeg tror, at den måde, vi skal dæmme op for 
det her problem på, først og fremmest er ved at 
sætte ind med forebyggelse og tværfaglige pro- 
jekter i nærmiljøerne, der, hvor børnene bor, der, 
hvor man kan spille på flere strenge på en gang. 
Det kan meget vel betyde, at man så lokalt tilret- 
telægger nogle tilbud, hvor kostvejledning og 
diætister indgår som en naturlig og integreret 
del. Det tror jeg bare er vejen frem. 

Derfor handler det her ikke om penge. Det 
her handler sådan set om metodevalg. Det, jeg 
siger, er, at havde vi flere ressourcer -  og det 
udelukker jeg da ikke at vi får, vi skal også på et 
tidspunkt lave en finanslov for 2006 -  så ville jeg 
altså prioritere at bruge de penge, sådan som vi 
nu har lagt op til at gøre det med de 73 mio. kr., 
før jeg ville udvide den automatiske adgang til 
flere tilskud. 

(Kort bemærkning). 
Lone Møller (S): 
Jeg tror bestemt ikke, at vi er uenige i, at lokale 
tilbud og at spille på alle strenge lokalt er en god 
ting, men skal jeg forstå det sådan, at det så er 
medvirkende til, at ministeren, så længe mini- 
steren sidder på den stol, ikke vil medvirke til, at 
der kommer et landsdækkende tilbud til over- 
vægtige, i det her tilfælde børn og unge? Er det 
sådan, jeg skal forstå ministerens svar? 

(Kort bemærkning). 
Indenrigs- og sundhedsministeren (Lars Løkke 
Rasmussen): 
Hvis alle kommuner giver et tilbud, er det pr. 
definition landsdækkende, og det er sådan set 
det, der er vores strategi både her og også set ud 
fra en bredere indfaldsvinkel. Vi ønsker sådan 
set at sætte forebyggelse på dagsordenen, og det 
skal sættes på dagsordenen der, hvor børn og 
unge -  i det her tilfælde, hvor vi snakker om 
børn og unge -  færdes. Det er i skolen, det er i 
daginstitutionerne, det er i fritidslivet, og ram- 
men omkring alt det, der foregår der, er kommu- 
nen. 

Kl. 18.25 

Nu skal vi ikke nødvendigvis snakke kom- 
munalreform, men med kommunalreformen gi- 
ver vi altså kommunerne en stærk tilskyndelse 
ved at give dem et lovgivningsmæssigt ansvar, 
men i øvrigt også ved at give dem økonomisk 
tilskyndelse til at tænke i disse baner, og så un- 
derstøtter vi det i øvrigt, og det har vi gjort i fæl- 
lesskab, ved at give kommunerne økonomi til at 
løfte det her. 

Jeg udelukker ikke, at kommunerne over tid 
skal have mere økonomi til det. De 73 mio. kr. er 
et spejlbillede af de penge, der var til rådighed, 
da vi lavede satspuljeforlig for 2005. Som årene 
går, som dagene går, vokser samfundskagen, og 
da vil der også være mulighed for os for at dedi- 
cere flere penge til denne opgave. 

Jeg siger bare, at har vi flere ressourcer, så tror 
jeg, at de er bedre brugt med den strategi, vi har 
lagt op til, frem for sådan at udvide den automa- 
tiske adgang til sygesikringstilskud. 

Formanden: 
Tak til indenrigs- og sundhedsministeren. Så ta- 
ger vi fat på ordførerrækken. 

Jens Christian Larsen (V): 
I Venstre deler vi fuldt ud forslagsstillernes op- 
fattelse af, at der er behov for at sætte ind over 
for antallet af overvægtige børn og unge. Derfor 
hilser vi alle initiativer og prioriteringer på om- 
rådet meget velkomment. 

Vi kan konstatere, at der er en række initiati- 
ver, som er i gang, og som vil give en effekt. Jeg 
vil nævne fem: 

For det første tillægger vi Sundhedsstyrelsens 
oplæg til en national handlingsplan mod svær 
overvægt en effekt. 

For det andet er vi også meget tilfredse med, 
at der ved de seneste satspuljeforhandlinger 
blev afsat hele 73 mio. kr. over 4 år til kommuna- 
le projekter til bekæmpelse af svær overvægt. 

For det tredje har regeringen og Dansk Folke- 
partis beslutning om anvendelse af yderligere 15 
mio. kr. til forebyggelse og behandling af over- 
vægt hos børn og unge også en virkning. 

Dertil kan man som det fjerde føje 5 mio. kr. 
til at styrke samarbejde mellem praktiserende 
læger og diætisterne. 

For det femte ser vi også frem til, at Sund- 
hedsministeriets samarbejde med Ministeriet for 
Familie- og Forbrugeranliggender om et nyt ud- 
spil til en forstærket indsats mod svær overvægt 
vil få effekt. Det er nemlig væsentligt med en 
bred og forebyggende indsats. 


