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ling og samarbejdsform sivel mellem de en-
kelte sygehusenheder/afdelinger (inkl. priva-
te og statslige) i amtskommunen som mellem
disse og udenamts sygehuse, herunder iseer
de hejt specialiserede og samtidig dyrere sy-
gehusafdelinger, de sikaldte lands- og lands-
delsafdelinger, som der ikke er behov for i
hver sygehuskommune. En sidan samord-
ning vil pa samme tid kunne sikre befolknin-
gen den bedst mulige service og tilgodese de
okonomiske hensyn derved, at der gennem-
fores en rationel arbejdsdeling mellem de
hejt specialiserede og de mindre specialisere-
de sygehusenheder og dermed en hensigts-
meassig udnyttelse af specialleger og af avan-
ceret apparatur.

En bedre udnyttelse af ressourcerne i syge-
husvasenet vil efter udvalgets opfattelse tilli-
ge forudsette en mere generel omkostningsbe-
vidst holdning hos sygehusveesenets dispone-
rende personalegrupper, samt at dette perso-
nales faglige ekspertise inddrages i den eksi-
sterende administrative radgivning over for
amtskommunens centrale sygehusforvaltning
og politikerne. .

Sammenfattende finder udvalget, at man
- méd sege at skabe en helhedsvurdering af
sundhedsveesenet, der bedst muligt kan sikre,
at den enkelte patient tilbydes netop de
behandlings/plejeformer, som vedkommende
individuelt har behov for (patienthensynet),
og at patienten behandles pa det billigste af
de hertil kompetente niveauer (ressourcehen-
synet).

" Planicegning.

Udvalget fremhaver, at disse hensyn (pati-
ent- og ressourcehensynet) inden for sund-
hedsvasenet kraver, at planlegningssyste-
merne for sygehusveesenet, praksissektoren
og de offentlige sundhedsordninger (social-
sundhedsomradet) sdvel videreudvikles hver
for sig som efterhdnden sammenkobles til en
samlet sundhedsplanlegning.

Sygehusplanleegningen ma i fremtiden i
hejere grad end hidtil koncentreres om tilret-

teleggelsen af selve sygehusfunktionen (bed- °

re funktionel samordning) inden for de eksi-
sterende rammer og i mindre grad om en
udbygning af sygehuskapaciteten. Endvidere
ma sygehusplanlazgningen angive opgavefor-
delingen og samarbejdsformen mellem de
enkelte sygehusenheder/afdelinger i amts-

kommunen og mellem disse og lands- og
landsdelsafdelinger.

Efter de ny legeoverenskomster fra 1976
mellem legeorganisationerne og den offentli-
ge sygesikring skal overenskomstparterne
foretage en planlegning af legepraksis uden
for sygehusveasenet, herunder af antallet af
og den geografiske fordeling af sivel alment
praktiserende lger som praktiserende speci-
alleger. s

Denne praksisplanlegning ma samtidig
tage hensyn til praksissektorens samarbejde
med sygehusvaesenet og det kommunale
sundheds- og socialomrade. Gennem prak-
sisplanlegningen ma ogsa tilgodeses hensy-
net til den geografiske fordeling af praktise-
rende lager, dvs. gnsket om at sikre befolk-
ningen god og ensartet adgang til legebe-
handling overalt i landet samt hensynet til
praksissektorens medvirken i uddannelse af
medicinalpersonale. Specielt mener udvalget,
at der er behov for mere hensigtsmassige
samarbejdsformer mellem almen praksis og
det primarkommunale social-sundhedsom-
rde. Samarbejdet mellem de praktiserende
leger og de kommunale sundhedsplejersker
og hjemmesygeplejersker samt socialforvalt-
ningens radgivergrupper ma lettes bl. a. ved,
at det tilstrebes, at den enkelte sundhedsple-
jerske m. v. har patient/klientunderlag felles
med et begraenset antal legepraksiser, hvor-
ved kommunikationen mellem disse vil kun-
ne styrkes.

En sammenkadning af planlegningen in-
den for de forskellige dele af sundhedsvase-
net forudsetter, at der tilvejebringes en stor-
re ensartethed bl. a. i planernes detaljerings-
grad, i planlagningsforudsatninger (befolk-
ningsprognoser m. v.), samt at de forskellige
planer si vidt muligt revideres samtidig.
Endvidere m4 de enkelte planer gore rede
for, hvilken kapacitet m. v. de forudsatter i
tilgrensende sektorer. F. eks. vil behovet for
praktiserende specialleger afhenge af kapa-
citeten i sygehusambulatorierne.

Udvalget finder, at de centrale myndighe-
der ber udvide deres bistand og radgivning
af sdvel teknisk, laegelig som anden faglig
karakter til den enkelte amtskommune og
kommune. Det vil bl. a. veere en naturlig op-
gave for de centrale myndigheder i neert
samarbejde med lokale brugere at ivaerksatte
et udviklingsarbejde om planlegningsmeto-
der m.v., hvis resultater kan stilles til radig-



