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vist, at det er gavnligt at g ind og kigge pa, nar
man er overveegtig. Man far et bedre liv, man
bliver fritaget for mange fedmerelaterede syg-
domme, og jeg synes som sagt heller ikke, at vi
skal omklamre alle i det her land. v
: : : -K1.13.35

(Kort bemeerkning).
Lone Mgller (S):
Ja, det er jo s& maske netop en af grundene til, at
vi ikke skal sygeliggere alle. De behover nemlig
ikke alle sammen at ga til deres praktiserende
leege, men kunne komme til en sundhedsperson,
som decideret er uddannet i lige nejagtig ernae-
ring. Og sa vil jeg neesten vove den péstand,
men det kan vi jo fa afdeekket 1 udvalget, at selv
om slankemedicinen maéske er géet ned, sa vil
jeg tro, at vi betaler mere i sygesikringstilskud til
slankemedicin, som maske er af mere eller min-
dre tvivlsom karakter, end vi overhovedet vil .
komme til at betale ved at stotte det her forslag:
Men lad os fa afklaret det-og ogsé, hvad det
ville koste, hvis samtlige overvaegtige skulle ga
til vaegtkontrol hos de praktiserende leeger. Det
tror jeg bliver et meget stort beleb.

Hermed sluttede forhandhngen, og forslaget
overgik derefter til anden (sidste) behandling.

, Afstemning

Forste nastformand (Svend Auken): ,
Jeg foreslar, at forslaget til folketingsbeslutning
henvises til Sundhedsudvalget. Hvis ingen gor

indsigelse, betragter jeg det som vedtaget. (Op-

hold). Det er vedtaget.

Den neeste sag pa dagsordenen var: .

5) Ferste behandllng af beslutmngsforslag nr.
B92:

Forslag til folketlngsbeslutnlng om etablermg
af lokale/regionale afrusningsafdelinger.

Af Anne Baastrup (SF) m.fl.

(Fremsat 9/12:2003).

Forsléget sattes til forhandling.

Forhandling

~ Indenrigs- og sundhedsmlnlsteren (Lars L;akke

Rasmussen):

Tak til SF fordi partiet med det her beslutmngs—
forslag seetter detentlonssptargsmalet pa dagsor-
denen.

Det er jo ikke forste gang, at vi drefter deten—
tionsanbringelser og mulighederne for at finde -
alternativer til den form for anbringelse, men
det er jo sddan set fint nok, at vi med regelmaes-
sige mellemrum fér lejlighed til at diskutere, om
opgaver kan lgses pa andre og bedre méder end
den méde, vi gor det pa i dag.

Inden for de sidste par r er problemstillin-
gen blevet grundigt behandlet i Amtsradsfor-

.eningens og Indenrigs- og Sundhedsministeriets

rapport »Den offentlige indsats pa alkoholomra-
det« fra 2002. Som opfelgning pa denne rapport
sendte Amtsradsforeningen og ministeriet i de-
cember 2003 en opfordring til samtlige amter om
at etablere et samarbejde mellem relevante amts-
lige institutioner og politiet om t11rettelaeggelse
af afrusningsopgaven.
Gennem de seneste ar har ]ustltsmmlsterlet

~ og politiet veeret meget opmeerksom pé proble-

merne ved afrusning i detentionerne. I 2002 ud-

~ sendte Rigspolitichefen siledes en ny kundge-

relse om detentionsanbringelse af berusede per-
soner. Heri blev det understreget} at berusede -
personer ikke ma -anbringes i detentioner, for
alle andre muligheder er undersogt, og det blev
gjort obhgatorlsk at fa foretaget laegetﬂsyn af de
anbragte.

Jeger bekendt med, at justitsministeren i fe-
bruat maned vil fremseette lovforslag om en ny
politilov, som vil preecisete politiets befgjelser og
forpligtelser i forhold til berusere. Samtidig vil
lovforslaget leegge op til stramninger eksempel-

“vis for detentionsanbringelse af helt unge beru-

sere.

Med lovforslaget, altsa lovforslaget fra Ju-
stitsministeriet, skulle en eventuel uklarhed om
hjemmelsgrundlaget gerne veere bragt ud af ver-
den. Sé det er ikke, fordi der ikke er fokus pa
spergsmadlet. Der er ingen tvivl om, at alle invol-
verede politifolk m.v. er dybt bergrte over de
dedsfald, som ulykkeligvis indtreeffer i landets
detentioner. Det er et meget stort ansvar at tage
vare pa personer, som er blevet for fulde til at
passe ordentligt pa sig selv, eller er sa fulde, at
de er til fare for andre. S vikan sddan set alle
sammen godt se de problemer, der er forbundet
med at anbringe folk til afrusning i detention. .



