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(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Med hensyn til sygehusledelserne, eller jeg siger 
nu sygehusene, så skal de selvfølgelig kunne gå 
ind og vejlede om kost og ernæring i det hele ta- 
get, og det gør nogle sygehuse også. Hjerteafde- 
lingerne kører et meget, meget flot program. Så 
nævnte jeg bl.a. Århus Kommune, som på eget 
initiativ går ind og laver denne her slags ting. 
Det kunne jo være, at andre kommuner også 
kunne gøre det. 

Kl. 18.10 
Når fru Lone Møller nævner noget om pa- 

tienter med overvægt, så går man ind og be- 
handler med en kost med lavt fedtindhold og 
med meget frugt og grønt. Der vil jeg godt sige, 
at den type kost, man nu anbefaler den danske 
befolkning at spise, faktisk er billigere nu, end 
den har været før. Det er billigere at købe frugt 
og grønt, end det nogen sinde har været, og det 
synes jeg også, man skal tage med ind i det her. 
Det er nemlig ikke fedt. 

Anden næstformand (Poul Nødgaard): 
Så blev den næste ordfører hr. Jørgen S. Lunds- 
gaard. 

Jørgen S. Lundsgaard (KF): 
1,7 millioner overvægtige og 0,4 millioner svært 
overvægtige ud af en befolkning på godt 5 milli- 
oner. Det er for meget, og det er for dyrt for sam- 
fundet. Et yderligere problem for de overvægti- 
ge og for sundhedssektoren er, at de med stor 
sandsynlighed enten har eller får følgesygdom- 
me som aldersdiabetes, hjerte-kar-sygdomme, 
muskelsygdomme m.fl. Det giver dårlig livskva- 
litet og store sundhedsudgifter for samfundet. 

Det Konservative Folkeparti er derfor enig 
med forslagsstillerne i, at det kan vi ikke være 
bekendt, og det skal vi gøre noget ved, men vi 
tvivler på, at 30 privatpraktiserende diætister og 
5 behandlinger pr. patient kan gøre noget effek- 
tivt ved denne folkesygdom, selv om diætister- 
ne har voksende betydning i amternes og kom- 
munernes tilbud til de overvægtige. Der skal en 
væsentlig større og mere massiv indsats til for at 
ændre de danske kost- og motionsvaner. 

Det er derfor glædeligt, at indenrigs- og 
sundhedsministeren i dag har forelagt sin plan 
for forebyggelse af aldersdiabetes, som også del- 
vis dækker problemet med overvægt. Samtidig 
er et ekspertpanel, som også inkluderer diæti- 
ster, nedsat af Sundhedsstyrelsen, og de er i øje- 

blikket ved at færdiggøre et oplæg til en national 
handlingsplan mod overvægt. 

Denne handlingsplan skal inkludere doku- 
mentation for årsagerne til svær overvægt og 
konsekvenserne af svær overvægt, status for 
forebyggelsesindsatsen og behandlingsindsat- 
sen i offentligt og privat regi, anbefalinger og 
ideer til fremtidig indsats. 

Vi kan derfor konkludere, at der skal gøres en 
aktiv indsats mod folkesygdommen overvægt, 
hvor også diætister skal inkluderes, men vi øn- 
sker først at se Sundhedsstyrelsens oplæg til 
handlingsplan og er derefter indstillede på at 
følge dennes anbefalinger op. 

Det Konservative Folkeparti kan derfor ikke 
støtte forslaget. 

(Kort bemærkning). 
Lone Møller (S): 
Hr. Jørgen S. Lundsgaard siger, at 30 diætister 
ikke hjælper noget. Nu er der altså omkring 375 
praktiserende diætister i Danmark, men det er 
nu ikke det, det kommer an på. 

Men mener hr. Jørgen S. Lundsgaard, at fordi 
alle 400.000 ikke kan gå til en diætist, så er det et 
rigtig dårligt forslag? Mener hr. Jørgen Lunds- 
gaard dog ikke, at der skal være en bred vifte? 
Har hr. Jørgen Lundsgaard en idé om, at alle 
overvægtige mennesker i dette land har ens op- 
fattelse af, hvordan og hvorledes livet skal leves, 
og at de skal have den samme behandling? 

I så fald er jeg da sikker på, at der er mange, 
der får det endnu dårligere, for hvis vi kigger på 
regeringens program, så er 8 ud af 10 anbefalin- 
ger motion, og det er udmærket, og det støtter 
jeg. Men det er altså sådan, at man kan trække 
hesten hen til truget, men man kan ikke tvinge 
den til at drikke, og vi løser ikke alle problemer 
ved bare at tro, at alle vil motionere. 

Derfor vil jeg gerne spørge: Er det udgangs- 
punktet for Det Konservative Folkeparti, at hvis 
ikke alle kan få det og det i øvrigt bliver for dyrt, 
så synes man ikke, at det er en god idé? 

(Kort bemærkning). 
Birthe Skaarup (DF): 
Jeg skal lige høre hr. Jørgen S. Lundsgaard, om 
det ikke er rigtigt, at pensionister med et særligt 
behov har mulighed for at søge om personlige 
tillæg, netop til diætkost og den slags, såfremt 
de er ude i store problemer, eksempelvis med 
overvægt i forbindelse med sygdom. 

Så er det jo også efter min vurdering sådan, at 
netop den type kost med meget frugt og grønt er 


