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B e m æ r k n i n g e r  t i l  f o r s l a g e t  

WHO og EU anbefaler en mere systematisk anven- 
delse af sundhedskonsekvensvurderinger, og WHO's 
hovedkontor i Genéve har globalt intensiveret arbej- 
det med at fremme interessen for at anvende sund- 
hedskonsekvensanalyser. 1) 2) SF ønsker med dette be- 
slutningsforslag at støtte op om denne anbefaling og 
gøre det obligatorisk at underkaste ny lovgivning en 
sundhedskonsekvensvurdering. 

Mange af årsagerne til og dermed også løsningerne 
på de store folkesundhedsproblemer, vi har i Dan- 
mark, findes i sektorer uden for sundhedssektoren, 
som berører sundhedsområdet. Når vi vil forbedre be- 
folkningens sundhed og forebygge de fremtidige store 
sundhedsudfordringer, er det derfor ikke nok at foku- 
sere på sundhedslovgivningen. Lovgivningen på de 
områder, som spiller ind på sundheden, må også ana- 
lyseres med hensyn til, hvordan den vil påvirke folke- 
sundheden. Det største potentiale for forebyggelse af 
sygdom og forbedring af sundheden på befolknings- 
plan findes i mange områder uden for sundhedsvæse- 
net, i samspillet mellem disse områder indbyrdes og 
mellem disse områder og sundhedsornrådet. I) 

Sundhedskonsekvensvurderinger kan anvendes til 
at klarlægge, hvilke fremtidige direkte eller indirekte 
konsekvenser lovforslag inden for andre områder end 
sundhedsområdet kan have for folkesundheden samt 
for arbejdet med forebyggelse og sundhedsfremme13. 
Politik på en lang række områder som blandt andet 
trafik-, miljø-, arbejdsmiljø-, forsknings-, skatte- og 
forbrugerOlmådet spiller ind. Der kan både være tale 
om positive og negative konsekvenser for folkesund- 
heden af en given politik, og det er vigtigt også at ind- 
drage de mere indirekte effekter på sundheden af en 
lovgivning, så der ikke kun tages højde for de direkte 
effekter. 

På den måde tænkes folkesundheden ind som en 
væsentlig faktor, som har stor betydning ud over de 

økonomiske forhold i et givent forslag. Vurderingen 
kan give anledning til at ændre de dele af et givent 
lovforslag, som har negative konsekvenser for sund- 
heden. 

En parallel til sundhedskonsekvensvurderinger ses 
på miljø- og ligestillingsområdet i Danmark. Her er 
der i Statsministeriets cirkulære nr. 159 af 1998 fastsat 
regler for, hvordan der skal foretages vurdering af 
f.eks. lovforslags betydning for miljøet, ligestillingen 
og de administrative og økonomiske konsekvenser for 
erhvervslivet, staten og kommunerne. 

Efter forslagsstillernes opfattelse, er der på samme 
måde behov for at sikre, at der foretages en grundig 
vurdering af, hvordan lovforslag påvirker sundheden. 

I en sundhedskonsekvensvurdering er det også vig- 
tigt at se på lighed i sundhed. Det skal altså vurderes, 
hvordan et lovforslag vil påvirke forskellige grupper i 
befolkningen, således at lovgivning ikke bidrager til 
at øge uligheden i sundhed. På den måde kan vi ved at 
lave sundhedskonsekvensvurderinger af lovgivning 
medvirke til at mindske den sociale ulighed i sundhed. 

For at sikre et godt og brugbart grundlag for at fore- 
tage sundhedskonsekvensvurderinger foreslås det, at 
Sundhedsstyrelsen udarbejder en vejledning om, 
hvordan vurderingerne skal foretages. Vejledningen 
bør udarbejdes med inddragelse af sagkyndige fagper- 
soner og organisationer, f.eks. Statens Institut for Fol- 
kesundhed, og et udkast bør forelægges Folketingets 
Sundhedsudvalg. 

Det er sund fornuft at forebygge helbredsproblemer 
og stigende sundhedsudgifter ved at sikre, at den lov- 
givning, der gennemføres, ikke skader danskernes 
helbred og folkesundheden. Vi kan på længere sigt 
spare udgifter til sygehusindlæggelser og behandling, 
hvis vi via lovgivning kan forbedre folkesundheden. 
Samfundsøkonomisk er der en geyinst i at sikre, at 
folk lever længst muligt og vel at mærke længst mu- 


