Sundheds- og Aldreudvalget 2015-16
SUU Alm.del endeligt svar pa spgrgsmal 724
Offentligt

Social- og indenrigsminister Karen Ellemanns talepapir

Anledning Besvarelse af SUU samradsspgrgsmal AN
Dato / tid Fredag den 24. juni 2016 kl. 10.00-12.00
Talens varighed 9-10 min.

Sted Sundheds- og Zldreudvalget

Det talte ord geelder

Samradsspargsmal AN

"Mener ministrene, at det er retfeerdigt, at den sociale ulighed i
sundhed i Danmark er sa hgij, at der findes omrader i Danmark,
hvor middellevetiden for maend er pa niveau med middellevetiden
for maend i Pakistan og Ghana, eller hvad middellevetiden var i
1930’erne her i Danmark? Hvilke tiltag agter ministrene at tage for
at bekeempe denne ulighed, og vil ministrene redeggre for, hvilke
tiltag til bekeempelse af social ulighed i sundhed, regeringen
allerede har taget, og hvilke tiltag taget af den tidligere regering,

som regeringen har slgijfet eller skaret ned siden tiltreedelsen?”



[Indledning]
[Sundheds- og eeldreministeren indleder, besvarer
samradsspgrgsmal AN og giver ordet til social- og

indenrigsministeren]

[Social- og sundhedspolitikken heenger sammen]

Jeg vil ikke lzegge skjul pa, at en dokumentar, som den DR har
sendt "En syg forskel”, gar indtryk. Jeg tror, det vaekker til
eftertanke hos de fleste, bade politikere og folk i almindelighed, at
der er sa store forskelle i middellevetiden i et lille land som

Danmark.

Sundheds- og aldreministeren har — med afsaet i
sundhedsomradet — givet meget klare svar pa spgrgsmalene, som

er genstand for dagens samrad.

Jeg vil gerne supplere med nogle betragtninger set fra min stol

som social- og indenrigsminister.

For det er sadan, at regeringens politik og indsatser gar pa tveers.
Socialpolitikken er veevet sammen med sundhedspolitikken. Det
samme geelder i forhold til uddannelses- og

beskeeftigelsespolitikken.



Og heldigvis for det! For det er ganske enkelt forudseetningen for
en god social-, sundheds-, uddannelses- og beskaeftigelsespolitik.

At der er sammenhaeng i politikken og indsatserne.

[... og de sociale mal handler ogsa om sundhed]
Hvad handler en god socialpolitik s om? Ja, det er regeringen
kommet med sit meget klare svar pa, da vi i sidste maned

praesenterede vores 10 mal for social mobilitet.

Kort fortalt: Flere skal veere en del af arbejdsfeellesskabet. Feerre

skal veere social udsatte.

Den sociale indsats favner bredt. Derfor favner de nye sociale mal
ogsa en stor gruppe mennesker: 143.000 personer. Blandt andet
personer i alkoholbehandling og mennesker med psykiske

vanskeligheder.

Til sammenligning omfattede den tidligere regerings sociale 2020-

mal 55.000 personer.

Har malene s& noget med sundhed og middellevetid at gare? Ja.

Sociale problemer vil i mange tilfeelde have sundhedsmaessige

konsekvenser. Et af de omrader, hvor det kommer til udtryk, er pa



stofmisbrugsomradet. For eksempel er dgdeligheden markant
mindre blandt stofmisbrugere, der afslutter deres
behandlingsforlgb med succes, sammenlignet med andre

stofmisbrugere.

Og vi har sat et klart mal om, at der skal veere stgrre effekt af
stofmisbrugsbehandlingen. Flere, der afslutter et
behandlingsforlgb for stofmisbrug, skal ggre det med succes. Som

stoffri eller med et reduceret eller stabiliseret stofmisbrug.

Jeg tror ogsa, det er tydeligt for de fleste, at mange mennesker,
som kaemper med psykiske vanskeligheder og sociale problemer,

ikke har motion og sund kost gverst pa deres liste.

Derfor er jeg heller ikke et gjeblik i tvivl om, at det har en positiv,
afsmittende effekt pa sundheden, nar den sociale indsats far
banet vejen for et aktivt liv med uddannelse og job for mennesker,

som keemper med psykiske vanskeligheder og sociale problemer.

Og derfor er jeg ogsa overbevist om, at bedre sundhed er en af

gevinsterne ved en succesfuld socialpolitik.



[Den centrale udfordring er mangel pa viden]
Det, jeg er optaget af som politiker og minister, er, hvordan vi kan
indrette politikken, sa den i hgjere grad gar en reel, positiv og

meerkbar forskel for den enkelte.

Den helt centrale udfordring pa socialomradet er, at en stor del af

indsatserne i dag ikke har nogen veldokumenteret effek.

Vi har ganske enkelt brug for mere viden. Hvad er sa vejen til

mere viden?

Ja, nar det geelder socialpolitikken, tog regeringen allerede farste
skridt pa vejen til mere viden med satspuljeaftalen for 2016. Med
aftalen afsatte vi blandt andet midler til initiativer med fokus pa

effekt.

Det naeste skridt har veeret et serviceeftersyn af den tidligere
regerings sociale 2020-mal, der som naevnt har resulteret i de 10

nye mal for social mobilitet.

Malene skal bane vejen for, at vi i hgjere grad ger det, der virker
for den enkelte. Det er afggrende, at de indsatser, der er
virksomme og har en dokumenteret effekt, bliver udbredt i

kommunerne, sa flere far en indsats, der gar en forskel.



Som led i forhandlingerne om kommunernes gkonomi for 2017, er
der tidligere pa maneden indgaet en aftale mellem regering og KL

om opfglgningen pa malene.

Senest har jeg i denne uge praesenteret Socialpolitisk

Redeggrelse 2016.

Redeggarelsen er et nyt og centralt veerktgj i regeringens
bestreebelser pa at reformere socialpolitikken og omstille
indsatserne pa socialomradet. Sa der i hgjere grad bruges

lgsninger og redskaber, der gar en reel forskel.

Med redeggrelsen er der for fgrste gang foretaget en samlet
kortleegning af den socialpolitiske indsats i Danmark. Og skabt et
overblik over malgrupperne, udgifterne, indsatserne — og ikke

mindst resultaterne pa omradet.

Et af resultaterne, som star tydeligt for mig, er, at mange af de
udfordringer, som udsatte og sarbare mennesker i Danmark star
med, er meget komplekse. Og der findes ikke nogen

snuptagslgsninger.



Min ambition som socialminister er, at disse mennesker skal have
en bedre hjeelp og stette. Det skylder vi den enkelte, og det ma vi

kreeve som samfund, der bruger mange ressourcer pa indsatsen.

At skabe en bedre indsats er en feelles opgave og et feelles

ansvar. For den socialpolitiske indsats er bredt forankret.

Staten saetter rammerne og bidrager til vidensopbygning og
-spredning. Kommunerne visiterer og tilretteleegger indsatsen.
Engagerede og dygtige medarbejdere og frivillige gar hver dag et

stort stykke arbejde.

Ingen sidder inde med alle svarene, men vi kan finde dem
sammen. Vi skal omstille indsatserne, sa de bygger pa metoder
med dokumenteret effekt. Vi skal finde nye virksomme metoder.

Og vi skal have et feelles og vedvarende fokus.

Det er et arbejde, der vil kraeve langt sejt treek over en arraekke,
mod og vilje til forandring og et steerkt partnerskab mellem stat,
kommuner, de centrale aktgrer og interessenter pa omradet —

ogsa den frivillige sektor.

Det naeste skridt bliver forhandlingerne om regeringens oplaeg til

satspuljen for 2017, som vi skal forhandle i efteraret. Her vil fokus



fortsat vaere pa mere viden og udbredelse af metoder med

dokumenteret effekt.

[Afslutning]

Med disse betragtninger vil jeg sige tak for ordet — og give det

tilbage til sundheds- og eeldreministeren.

[Social- og indenrigsministeren giver ordet til sundheds- og
aldreministeren, der afrunder besvarelsen af

samradsspgrgsmalet]



