Regeringens sundhedsreform

Formal:

- atsikre bedre sammenhang og fa behandlet flere patienter uden for sygehusene.

Mal:

e At undga 500.000 ambulante besgg pa sygehuset, da opgaver lgses tettere pa hjemmet
o At forebygge 40.000 indlaeggelser for isaer aldre medicinske patienter

Organisation:

Regeringen:

Fastszette politisk retning for udvikling af sundhedsvaesnet ved en arlig national udviklingsplan.
Sundhedsvaesen Danmark: Ny national myndighed

Drivkraft for udvikling i hele landet og koordinere tveergaende Igsninger.

5 Sundhedsforvaltninger: Professional bestyrelse. Fgrste formand er regionsformandene.
Geografien er nuvaerende regioner. Opgaven er at udmgnte national udviklingsplan.

21 Sundhedsfxllesskaber om akutsygehusene.

Et samarbejdsforum mellem sygehuse, praktiserende leeger og kommune.

Sundhedshuse i kommunerne: Med laeger, sygeplejersker, fysio-/ergoterapeuter m.fl.

Malet er at indga en politisk aftale i foraret 2019 — og organiseringen traeder i kraft 1. januar 2021

Temaer: Neerhed, Sammenhaeng, Kvalitet og patientrettigheder

Nezerhed.:
Ud over de organisatoriske tiltag med 21 sundhedsfallesskaber og sundhedshuse:

e Skabe flere og bedre sundhedstilbud taettere pa borgeren

e Feaerre ambulante besgg pa sygehuset, opgaver Igses tettere pa hjemmet

e Forebygge indlaeggelser for isaer seldre medicinske patienter

e Mere sundhedspersonale og et kompetencelgft i kommuner og almen praksis



Der afsaettes 6 mia. i en Naerhedsfond i 2020-2025 - styrke og udvikle det naere sundhedsvaesen
ekstraordinart. Skaber mulighed for at anszette mere sundhedspersonale og styrke kompetencer i
kommunerne og almen praksis.

Sammenhang:

Ud over de organisatoriske tiltag med vertikal sammenhaeng (arlig udviklingsplan, sundhedsvaesen
Danmark og 5 sundhedsforvaltninger) og horisontal sammenhang (21 sundhedsfaellesskaber og
sundhedshuse):

¢ Ny national myndighed Sundhedsvasen Danmark (placeret i Aarhus)
o Drivkraft for at udvikle sundhedsvaesenet i hele landet og koordinere opgaver, der
Igses bedst i faellesskab.
e Sundhedsfallesskabet skal bygge bro mellem de forskellige dele af sundhedsvaesenet
o Overgange mellem sygehus, egen leege og kommunen ggres mere gnidningsfri
o Det er vaesentligt at sygehusets personale kender til kommunens forskellige tilbud,
nar for eksempel en patient skal udskrives.
e Vak med lovbarrierer, der forhindrer samarbejde pa tvaers
o Regeringen vil &ndre sundhedsloven, sa sundhedspersonalet kan samarbejde mere
fleksibelt pa tvaers af sektorer. Dog ma der ikke herske tvivl om, hvem der har
ansvaret.
e Nemmere adgang for patienterne til hjeelpemidler mv.
o Sundhedsfzllesskaberne skal skabe en ramme, sa sygehuse og kommuner bedre
kan samarbejde om at stille hjeelpemidler eller behandlingsredskaber til radighed
for borgeren.

Kvalitet:
Ud over de organisatoriske tiltag med Sundhedsvaesen Danmark og 5 sundhedsforvaltninger:

e Gode Igsninger skal spredes hurtigere til hele landet. Den nye myndighed ‘Sundhedsvaesen
Danmark’ far blandt andet til opgave at sikre dette.

e Bedre koordinering af it-systemer - der skal fremover sattes nationale standarder for it,
som sundhedsforvaltninger og kommuner skal fglge

e Enkel og tryg adgang til akut hjalp i hele landet &> ét landsdakkende laegevagtnummer
113 til den akutte hjzelp ved ikke-livstruende sygdomme eller skade

National kvalitetsplan skal satte faglig retning:

Regeringen vil seette en national retning for udviklingen af det nzere sundhedsvaesen. Det vil ske i
en national kvalitetsplan fra Sundhedsstyrelsen.

Kvalitetsplanen skal blandt andet Igfte omrader, hvor det sundhedsfagligt giver mening, at en del
af behandlingen finder sted teettere pa borgere i stedet for sygehuset. Sundhedsstyrelsen peger pa
KOL, diabetes, hjertekarsygdom, muskel-skelet sygdom samt angst og depression.



Kommuner og almen praksis skal i gang med at opbygge nye samarbejdsformer og ny kapacitet i et
samarbejde med sygehusene.

Patientrettigheder:

e Staerkere patientrettigheder og bedre vejledning
o vilisaer veere til gavn for de borgere, der har mindst overskud til selv at navigere i
sundhedsvaesenet.
e Sygehuset skal oplyse patienten om et andet behandlingstilbud
o eks. ved ventetid over 30 dage pa offentligt tilbud
e Hurtigere adgang til speciallaeger
e Bedre vejledning om patientrettigheder og et fzlles patientnummer
o patienter skal gennem et nyt flles patientnummer nemt kunne fa fat i deres lokale
patientvejleder for at fa rad og vejledning om deres rettigheder og muligheder som
patient.
e Flere muligheder for eksperimentel behandling ved livstruende sygdom.



Socialdemokratiets sundhedsudspil

Formal:

et sundhedsvasen med mere tid til omsorg, mere naerhed og mere lighed. Hvor der seettes
mennesker fgr systemer.

13 forslag til mere tid til omsorg under temaerne/pejlemaerkerne: Tid, Naerhed og Lighed

Pejlemaerke 1 -TID

1. 1000 flere sygeplejersker, sa der bliver mere tid til patienterne. Generelt flere ansatte i
sundhedsvaesenet i takt med der kommer flere zeldre.
2. Patienterne skal vaek fra hospitalsgangene med et Igft af det nzaere sundhedsvaesen
Patientansvarlig lzege eller sygeplejerske til alle indlagte patienter i 2020
4. Flere kraeftpatienter skal have behandling til tiden, og levetiden skal op
I.  Styrket forskning og anvendelse af banebrydende behandlingsformer
Il.  Bedre inddragelse og hjzlp til pargrende
[ll.  Handlingsplan mod bgrn og unges rygning
5. Mere tillid til de ansatte — mindre kontrol og ungdigt bureaukrati
I.  Foreslar en selvstyre-reform, som er en helt ny made at lede den offentlige sektor

pa
Pejlemaerke 2 - NERHED

w

6. Der etableres nye naerhospitaler med sygehusfunktioner, hvor borgerne kan blive
behandlet for helt almindelige og ukomplicerede sygdomme taet pa, hvor de bor frem for
at skulle pa sygehuset

7. Seks maneders tjenestepligt for nyuddannede laeger i almen praksis i ls&egedaekningstruede
omrader

8. Opger med brugerbetaling pa kommunale akutpladser

9. Hurtig hjeelp ved akut sygdom i hele Danmark

I.  Et malrettet og permanent lgft af den akutte indsats, sa vi sikrer hurtig hjzelp til alle,
hvis uheldet er ude, uanset hvor i landet de bor

Pejlemeerke 3 - LIGHED

10. Et sundhedsvaesen for alle
I.  Mere ligestilling mellem psykiatriske patienter og fysisk syge patienter
Il.  Sforeslar et sarligt behandlingsrad, der skal bidrage til mere lighed i
sundhedsvaesenet, sadan som ogsa Etisk Rad har foreslaet.
11. Styrket forebyggelse af sygdom



I.  Forebyggende, malrettede sundhedstjek for mennesker med szerlig risiko for at
udvikle kronisk sygdom — eks. Diabetes og KOL
12. Nybagte mgdre skal have ret til barselshotel
13. Der indfgres socialsygeplejersker pa alle sygehuse, sa der er flere hjelpende haender til de
mest udsatte patienter — sasom misbrugere, hjemlgse, psykisk syge og demente og konfuse
2ldre medborgere

Lighedspunkter:

De gnsker begge at bringe fagpersonale og behandlinger taettere pa borgeren, der hvor det giver
mening = Regeringens sundhedsfallesskaber/sundhedshuse og Socialdemokratiets
Naerhospitaler

De gnsker begge at borgeren far et bedre forlgb nar de udskrives fra hospitalet >
Socialdemokratiet foreslar patientansvarlig laege eller sygeplejerske der skal fglge den specifikke
patient, hvor regeringens sundhedsfaellesskab skal bygge bro mellem de forskellige dele i
sundhedsvaesenet

De gnsker begge at uddanne og ansatte mere sundhedspersonale = Socialdemokratiet foreslar
1000 flere sygeplejersker, sa der bliver mere tid til patienterne. Generelt flere ansatte i
sundhedsvaesenet i takt med der kommer flere zldre og Regeringen gnsker mere
sundhedspersonale og et kompetencelgft i kommuner og almen praksis

De gnsker begge mindre kontrol og bureaukrati = Regeringen foreslar: Vaek med lovbarrierer, der
forhindrer samarbejde pa tveers og Socialdemokratiet gnsker mere tillid til de ansatte — mindre
kontrol og ungdigt bureaukrati



