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Sundhedsvasenets opgaver bergrer omrider af
den enkeltes liv, som ofte bliver opfattet som meget
personlige og grundleggende, f.eks. verdig ded, ud-
sigtsles behandling, hvad er sygdom, og hvad er det
normale? Sundhedsvasenet og dets personale har
ikke alene svarene pé disse spergsmal. Disse svar er
personlige og individuelle. Det ma derfor vere et
barende princip, at sundhedsvasenet i sin virksom-
hed udviser respekt for det enkelte menneske og dets
integritet. Det galder inden for alle dele af sund-
hedsvaesenet og ved alle sundhedsvasenets aktivite-
ter — forebyggelse, behandling, pleje, forskning m.v..
De etiske krav til sundhedsvaesenet skal fastholdes
og efterleves.

Sundhedsvaesenet ma understotte den enkeltes
selvbestemmelse i videst muligt omfang bl.a. gennem
bedre og friere valgmuligheder. Sundhedsvasenet
skal ikke alene tilbyde den enkelte en ordentlig og
tilstreekkelig information om relevante behandlings-
muligheder, risici, bivirkninger m.v., men ogsa at bli-
ve inddraget i bestutningerne. En aktiv medvirken af
patienten har ofte en positiv effekt p4 behandlings-
forlebet og -resultatet.

Informationen skal derfor ledsages af radgivning,
sdledes at patienten selv bliver i stand til at treffe
beslutninger ved valg af behandling og lign. Infor-
mationens form og indhold skal tilpasses den enkel-
te patients forudsatninger, ensker, behov m.v.

Der er gennem de senere ir iveerksat en rakke ini-
tiativer, som enten direkte har til formal at forbedre
patientinformationen, eller som medvirker til for-
bedringer pd omradet. Af initiativer kan nzvnes:
— Reformen med flere faste laegestillinger pd syge-

husene. Denne ordning bevirker, at den enkelte

lege varetager flere opgaver i relation til den en-
kelte patient, hvilket medferer bedre og mere en-
tydig information.

— Overflytning af opgaver til det primare sundheds-
vasen. De sundhedspersoner, som er tettest ved
patienten og kender dennes tidligere sygdomsfor-
hold og baggrund i evrigt, har de bedste mulighe-
der for at give patienten optimal information.
Herudover er der pad regionalt og lokalt plan

iveerksat mange konkrete initiativer til forbedring af
patientinformationen. Det er ikke mindst vaesentligt
at styrke og udbygge sddanne initiativer, der ofte er
tilpasset den lokale befolknings behov. Som eksemp-
ler kan nevnes folgende:

— Udarbejdelse af behandlingsplaner pa sygehuse-
ne. Behandlingsplanen kan danne et vaesentligt
grundlag for patientinformationen.

— Kontaktlegeordninger. En lzge er hovedansvar-
lig for informationen til den enkelte patient under

sygehusopholdet. Herved opnds bedre og mere .

entydig information.

Et gennemgéende traek i disse initiativer er, at pa-
tientinformationen er sogt forbedret ved at knytte en
bestemt laege eller sygeplejerske til den enkelte pati-
ent. Det sikrer bide sammenhzng i informationen
og skaber bedre grundlag for det gensidige person-
kendskab og tillidsforhold, der er si vasentligt for
en god patientinformation.

Respekten for den enkelte er ikke ensbetydende
med, at sundhedsvasenet altid skal informere og
medinddrage den enkelte patient og dennes pire-
rende. Respekten omfatter ogsd en lydherhed over
for og en accept af de patienter, som ikke gnsker at
blive informeret om deres sygdom og forventede
sygdomsforleb og blive inddraget i behandlingsbe-
slutninger. Sundhedsvaesenet mi ogsd respektere
denne holdning til sygdom og sundhed.

I lovforslaget seges respekten for det enkelte men-
neske og dets selvbestemmelse bl.a. styrket ved be-
stemmelser, som giver den enkelte adgang til at vel-
ge mellem indlaeggelse pd sygehusene inden for
amtskommunen samt somatiske sygehuse uden for
amtskommunen.

Let adgang til sundhedsveesenet.

Borgerne skal have let adgang til sundhedsvese-
net. Det forudsetter, dels at sundhedsvasenets til-
bud ligger teet pa borgerne, dels at sundhedsveasenet
tilretteleegger sin virksomhed ~ f.eks. ved abningsti-
der og telefontider — s4 borgerne har mulighed for at
komme i kontakt med det uden veasentlige hindrin-
ger.

Sammenlignet med andre lande har den danske
befolkning kort afstand til sundhedsvasenet bade i
tid og kilometer. Befolkningens afstand til sund-
hedsvesenet er i dag — ihvertfald malt i tid - kortere
end nogensinde tidligere som folge af den trafikale
udvikling, de udvidede behandlingstilbud og -mulig-
heder i alle amtskommunale sygehusvesener og
veeksten i antallet af praktiserende leger, speciallae-
ger m.v. Overflytningen af opgaver fra sygehusvese-
net til det primere sundhedsvasen vil betyde endnu
kortere afstande for befolkningen til sundhedsveese-
net.

I lovforslagets samarbejdsbestemmelser foreslas,
at samtlige kommunalbestyrelser inddrages i sund-
hedsplanlagningen bl.a. for at tilgodese lokale be-
hov og nzrhedshensyn. Forslagets bestemmelser for
en sammenhzangende planlagning har ogsa til for-
mél at skabe bedre grundlag for en overflytning af

. opgaver til det primare sundhedsvasen og dermed

taettere til borgerne.



