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Der afsættes 100 mio. kr. over to år -  50 mio. kr. i 2006 -  til en tidligere indsats over for udsatte 
familier samt en forstærket indsats over for børn med etnisk minoritetsbaggrund i familiepleje. 

Til nr. 439 

Offentlig og privat gæld er i dag en af de største udfordringer på det socialpolitiske område. 44 pet. 
af de svageste kontanthjælpsmodtagere er forgældede, og for de meget langvarige kontanthjælps- 
modtagere har knap 60 pet. gæld til det offentlige. Gæld fastholder mennesker i fattigdom og kan i 
sig selv virke forhindrende i forhold til at komme tilbage på det ordinære arbejdsmarked. I stedet for 
at betragte gæld som et udelukkende privat anliggende, bør det offentlige i højere grad påtage sig for- 
pligtelser til at rådgive og hjælpe folk med dybe og socialt nedbrydende privatøkonomiske proble- 
mer. Vi foreslår derfor, at der oprettes en offentlig gældsrådgivning. 

Rådgivningen skal ses som forløberen til egentlig gældssanering, hvor målet er, at folk svarer de- 
res gæld og undgår at komme så langt ud, at sanering er nødvendig. Rådgivningen skal delvis finan- 
sieres ved, at kreditudbydere bidrager, sådan som det kendes fra spiludbydere. Der afsættes i alt 50 
mio. kr. 

Til nr. 440 

For at forbedre patientsikkerheden på de danske sygehuse foreslår vi oprettet et »Råd for større pa- 
tientsikkerhed«. Rådet skal bl.a. stå for driften af indberetningssystemet for utilsigtede hændelser og 
udvikle metoder til at rette op på de brister i patientsikkerheden, som indberetningerne viser. Der- 
udover skal Rådet for større patientsikkerhed have samme rådgivende og formidlende og forskende 
karakter som Rådet for større færdselssikkerhed. 

Til nr. 441 

Gennemførelse af en national handlingsplan til bekæmpelse af fedme. Der skal bl.a. gives syge- 
sikringstilskud til overvægtige børn og unge mellem 0-18 år, der, søger diætbehandling hos autori- 
serede kliniske diætister. 

Socialdemokraterne ønsker en tidlig sygdomssporing og tidlig relevant behandling af sygdomme 
hos flygtninge indvandrere og familiesammenførte fra tredjeverdenslande som anbefalet af Sund- 
hedsstyrelsen. > Alle, der kommer til Danmark fra højrisikoområder, skal tilbydes en lægelig under- 
søgelse, der som minimum indeholder undersøgelse af hjerte og lunger samt en blodprøve, der un- 
dersøges for sygdomme som leverbetændelse, hiv/aids, tuberkulose m.v. 

Til nr. 442 

Vi vil sætte en stopper for uhygiejnen på landets sygehuse. Op til 80.000 mennesker årligt pådra- 
ger sig en infektion, når de ligger på sygehuset. Det kan fa fatale konsekvenser for patienterne, og ko- 
ster samfundet dyrt. Vi foreslår en national hygiejneplan på landets sygehuse. Planen skal indføre 
standarder for hygiejnen og rette fokus mod rengøring og rutiner. 

Til nr. 443 

Et stigende antal børn og unge har problemer, der berører det psykiatriske område. Der kan være 
tale om børn og unge, der har psykosociale problemer, børn og unge med psykiske lidelser samt en 
gruppe af børn og unge, der befinder sig i en gråzone mellem de to områder. Ventetiden på udredning 
er så lang, at problememe ofte vokser sig større i ventetiden. Vi ved, at der i dag befinder sig 2.000 
børn og unge på venteliste på det psykiatriske område, og at tallet desværre er stigende. Ventetider 
på mellem 10 måneder og VA år er ikke ualmindelige. Og det er ganske enkelt uacceptabelt. For at 
opnå en hurtig udredning og tilsvarende hurtig iværksættelse af den rigtige behandling foreslår vi 
etableret et socialpsykiatrisk tilbud til børn og unge. Konkret skal der nedsættes tværfaglige teams af 
børn og unge sagkyndige. 

^ Sundhedsstyrelsen: »Redegørelse for sundhedsbetjeningen af flygtninge og indvandrere, der kommer til Danmark, hvad 
angår smitsomme sygdomme«. 


