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Spm. nr. S 2797 

Til beskæftigelsesministeren (4/4 03) af: 
Bjarne Laustsen (S): 
»Vil ministeren oplyse, hvilke pensionsforhold 
der gælder for personer, der er i offentlig eller 
privat jobtræning, om de er omfattet af den på- 
gældende virksomheds overenskomst, og hvor- 
dan betalingsforholdet er mellem arbejdsgiver 
og arbejdstager?« 

Svar (16/4 03) 

Beskæftigelsesministeren (Claus Hjort Frede- 
riksen): 
Det fremgår af lov om en aktiv arbejdsmarkeds- 
politik, at ved ansættelse i jobtræning hos såvel 
offentlige som private arbejdsgivere skal løn- og 
arbejdsvilkår være overenskomstmæssige eller 
de for tilsvarende arbejde sædvanligt gældende. 

I bekendtgørelse om en aktiv arbejdsmar- 
kedsindsats, er det fastsat, at hvis der til ansæt- 
telsen i jobtræning hos offentlige arbejdsgivere 
er tilknyttet en overenskomstmæssig pensions- 
ordning, indbetaler arbejdsgiveren til pensions- 
ordningen både lønmodtager- og arbejdsgiver- 
bidraget beregnet på grundlag af den overens- 
komstmæssige løn. 

Ved ansættelse i privat jobtræning indbetaler 
lønmodtageren selv eget-bidraget til en eventuel 
overenskomstmæssig pensionsordning. 

Forskellen er begrundet i, at der i privat job- 
træning udbetales overenskomstmæssig løn, 
hvorimod lønnen i offentlig jobtræning svarer til 
den lediges individuelle dagpenge, dog mindst 
82 pet. af højeste dagpenge for henholdsvis fuld- 
tids- og deltidsforsikrede. 

Spm. nr. S 2643 

Til indenrigs- og sundhedsministeren (27/3 03) 
af: 
Anne-Marie Meldgaard (S): 
»Vil ministeren kommentere nedenstående arti- 
kel om manglende helbredstjek for indvandrere 
fra Morgenavisen Jyllands-Posten den 27. marts 
2003?« 

Begrundelse 

Indvandrere uden lægetjek. 
Landets kommuner svigter, når det gælder 

tilbud til indvandrere og flygtninge om et hel- 
bredstjek hos den praktiserende læge, skriver 
Dagens Medicin. 

Siden 1999 har kommunerne haft ansvar for 
integrationen af flygtninge og indvandrere. I 
samme periode er 49.208 personer rejst ind i lan- 
det, uden at de har været omfattet af regler for 
eller tilbud om helbredsundersøgelser. 

Resultatet er, at indvandrere og flygtninge må 
leve med generne af ubehandlede sygdomme, 
psykiske traumer efter tortur eller at de udsæt- 
ter andre for smitte med leverbetændelse, hiv el- 
ler tuberkulose. Samtidig bliver mange børn 
ikke vaccineret mod børnesygdomme. 

Vi mener ikke, at det er rimeligt, at kommu- 
nerne skal betale, når det er staten, der giver de 
enkelte personer opholdstilladelse, siger kontor- 
chef i Kommunernes Landsforening, Birgit He- , 
degaard. 

Svar (15/4 03) 

Indenrigs- og sundhedsministeren (Lars Løkke 
Rasmussen): 
Det er korrekt at mange udlændinge kommer til 
Danmark fra lande med høj forekomst af smit- 
somme sygdomme, herunder tuberkulose, le- 
verbetændelse og hiv, hvor hurtig diagnostice- 
ring og behandling er vigtig. Af regeringens ud- 
lændingepolitiske aftale af 7. maj 2002 med 
Dansk Folkeparti fremgår det, at parterne er eni- 
ge om, at der skal foretages en gennemgang af 
organiseringen af sundhedsbetjeningen, herun- 
der screeningen for smitsomme sygdomme, på 
asylcentrene. Endvidere vil parterne på bag- 
grund af et oplæg fra Sundhedsstyrelsen vurde- 
re andre mulige tiltag, hvor de økonomiske res- 
sourcer står rimeligt mål med den forventede 
smittebegrænsende effekt. 

Nu er der nok næppe grundlag for at fastslå, 
at ingen af de flygtninge og indvandrere, der er 
indrejst siden 1999, har fået tilbudt helbredsun- 
dersøgelse. Der er næppe heller grundlag for at 
fastslå, at der i alle landets kommuner finder et 
systematisk tilbud sted -  praksis er formentlig 
forskellig fra kommune til kommune. 

Jeg kan oplyse, at der i nær fremtid vil blive 
afholdt et statusmøde med Kommunernes ; 
Landsforening, Københavns og Frederiksberg 


