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[Lone Mailler]

ro, overfyldte opholdsstuer, for tidlige udskriv-
ninger, meldinger om, at offentlige arbejdsgi-
vere ikke overholder arbejdsmiljpregler og reg-
ler om brandsikkerhed, er blot nogle af de pro-
blemer, som medierne daglig kan berette om er
forholdene pa vore sygehuse; kort sagt: darlig
behandling af patienterne.

I midten af januar i &r kom Arhus Amt i fo-
kus, fordi Arbejdstilsynet greb ind pa grund af
nogle overfyldte hospitalsgange, som blokere-
de brandveje og flugtmuligheder], s sdvel pati-
enternes som personalets sikkerhed og tryghed
sattes pa spil.

Hvorfor er det giet s galt? Nar man lytter
til debatten og specielt de indlaeg, der er kom-
met fra oppositionspartiet Venstre, kunne man
i det indtryk, at det er den nuyerende rege-
ring, der er skyld i lange ventelister, overbe-
leegning, sma normeringer, personalemangel
osv., og samtidig henvises der til|de private be-
talingshospitaler, der har et langt bedre servi-
ceniveau end de offentlige; men|hunden ligger
begravet et helt andet sted. Det|danske sund-
hedsvasen Har gennem 10 ar veret offer for
massive nedskeringer. Sengeafdelinger er ble-
vet nedlagt pé stribe, psykiatriske tilbud er ble-
vet forringet, mangel pad plejgpersonale og
mangel pd kommunale tilbud efter en hospi-
talsindleggelse er en realitet, g kombineret
med en borgerlig privatiseringsiiver i det frie
initiativs navn har det alene haft nedslidning
og darlig service over for patienterne som re-
sultat. ,

Hovedansvaret ligger ét sted, nemlig hos op-
positionspartierne Venstre og De Konservati-

ve. Det er ikke mange ar siden, at Danmark

havde et af verdens bedste hos
Patienterne fik en god behandli

pitalsvasener.
ng, personalet

var glad for og stolt over sit arbejde. I dag er
det stresset, nedslidt og ked af, at det ikke har

tid til at udfere sit arbejde ord

entligt; der er

ikke tid til personlig kontakt mgd den enkelte

patient.

Blot fra 1987 til 1991 har danske sygehuse

lukket mere end 5.000 senge, og

det skal ses i

sammenha&ng med, at stadig flete sygdomme i

dag kan behandles, og at presse
dannet befolkning for at fa beh
vokser. Flere amter har da ogsa 1
politik, og vi oplever, at lukke
gendbnes.

t fra en velud-
andling stadig
evideret deres
de sengeafsnit

Udgangspunktet m4a vere, at overbelegning
pa danske sygehuse ikke mé finde sted. Er det
sa realistisk? Svaret er ja. Det er et spergsmal
om ressourcer og prioritering, men vi er nedt
til samtidig at huske, at vi ikke kan have en
masse ledig kapacitet en stor del af aret. Jeg
lzeste for nylig en artikel, hvor man sammenlig-
nede situationen p4 sygehusene med offentlige
transportmidler. Hvis der altid skulle vare en
siddeplads til samtlige passager i de keben-
havnske S-tog, ogsd nar der var landskamp i
Parken, kunne det sagtens lade sig gore, men

'til gengeeld ville der kore en masse tomme tog

rundt uden for spidsbelastningsperioderne.

Normalbelegningen pa danske sygehuse er
pa 83 pct. Nogle steder er den oppe mellem 91
og 92 pct. Det vidner om, at vi udnytter kapa-
citeten ganske godt, og at den méske endda er
for lille. Men en del af kapacitetsproblemerne
skyldes ogsé, at ferdigbehandlede patienter
ligger og venter pa en plejehjemsplads. I no-
vember-december 1993 ventede i alt 750 feer-
digbehandlede somatiske patienter og ca. 225
ferdigbehandlede psykiatriske patienter pd
plejehjemsplads eller andre foranstaltninger.
Sadanne tal er klart utilfredsstillende, for men-
nesker, som er feerdigbehandlet, skal ikke ligge
i sygehussenge.

En del af det handler om ekonomi og sam-
spillet mellem de forskellige offentlige kasser.
Socialdemokratiet mener, at de nye planleg-
ningsbestemmelser i sygesikringsloven sam-
men med reglerne om kommunernes betaling
for ferdigbehandlede patienter vil lose en del
af problemerne. Men man kan ogsa udskrive
for tidligt. Der skal veere et tilbud i form af om-
sorg og pleje til de &ldre, nir de kommer hjem.
Det er grotesk, at ldre sendes hjem og mange
gange falder, fordi de er for svage til at klare
sig selv. De settes i en laenestol og forst 2-3
dage efter kommer hjzlpen. Sidanne ting ma
ikke forekomme; ingen borger mé pa grund af
darligt samarbejde mellem de forskellige kas-
ser blive glemt i systemet.

Socialdemokratiet har som noget af det for-
ste i regeringssamarbejdet taget fat pd at op-
prioritere sundhedsvesenet. Der er bl.a. ned-
sat et udvalg, der skal vurdere udviklingen i
sygehusveesenet, herunder specielt skonomi-
en, og det er ikke for at foregribe udvalgets en-
kelte konklusioner, men der er efter min me-
ning greenser for, hvor mange flere rationalise-
ringsgevinster vi kan hente hjem.



