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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 12. januar 2012 stil-
let følgende spørgsmål nr. 205 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-
byggelse, som hermed besvares. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Bene-
dikte Kiær (KF).

Spørgsmål nr. 205:
’’Vil ministeren redegøre for naturen af og baggrunden for samarbejdet om un-
dersøgelsen: "Danskernes rygevaner 2011" mellem Sundhedsstyrelsen, Dan-
marks Lungeforening, Kræftens Bekæmpelse og Hjerteforeningen?’’

Svar:
Til brug for min besvarelse har jeg indhentet følgende redegørelse fra Sund-
hedsstyrelsen, som jeg kan henholde mig til:
”Samarbejdet mellem staten og de sygdomsbekæmpende organisationer går 
18 år tilbage. Det startede i 1994 som et samarbejde mellem Tobaksskaderå-
det, Kræftens Bekæmpelse og Hjerteforeningen. Fra 1997 har Danmarks Lun-
geforening deltaget i samarbejdet. Da Tobaksskaderådet blev nedlagt i april 
2001, blev rådets arbejdsopgaver lagt ind under Sundhedsstyrelsen, og sam-
arbejdet videreført i Sundhedsstyrelsens regi. Resultatet har været mindst en 
årlig monitorering af danskernes rygevaner.

Rationalet for samarbejdet er:
1) Et økonomisk perspektiv. Udgifterne deles ligeligt mellem de fire par-

ter, og Sundhedsstyrelsens bidrager derfor kun med 25 procent af de 
samlede udgifter. Det er en besparelse på mindst 140.000 årligt.

2) Et kommunikationsfagligt perspektiv. Når de væsentligste aktører på 
tobaksområdet monitorerer danskernes rygevaner gennem de samme 
undersøgelser, bliver udmeldinger på området langt mere entydige. 
Med flere ressourcer på analysedelen kan de sygdomsforebyggende 
organisationer bidrage med yderligere udtræk fra data, såfremt der er 
brug for det. 

3) Et tobaksfagligt perspektiv. Samarbejdet på tobaksområdet er som 
nævnt ovenfor årelangt og har i mange sammenhæng vist sig som en 
styrke i det tobaksforebyggende arbejde. Af andre gode eksempler 
kan nævnes STOP-samarbejdet fra 1995 - 2002, Sund By netværkets 
publikation ”10 skridt til god tobaksforebyggelse” samt Dansk Netværk 
for Tobaksforebyggelse.”

Med venlig hilsen
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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg

Sundheds- og Forebyggelsesudvalget 2011-12
SUU alm. del , endeligt svar på spørgsmål 205
Offentligt


