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DANSKE HANDICAPORGAMNISATIONER

Keere regering

Sundhedsstrukturkommissionens analyse er klar: Det delte myndighedsansvar gennem patienternes forlgb hindrer
sammenhaeng i opgavelgsningen og gger risikoen for kasseteenkning, hvor hver myndighed fokuserer pa egne
opgaver og eget ansvar.

Der er brug for en gennemgribende og ambitigs reform, der for alvor lgser det grundlaeggende problem, som bade
patienter og sundhedsprofessionelle oplever: Den manglende sammenhaeng.

Vi opfordrer derfor regeringen og Folketingets partier til at samle ansvaret for drift og udvikling af sundheds- og
eeldreomradet inkl. plejehjem.

Det er afggrende, at ansvaret for hele keeden af sundheds- og omsorgsindsatser samles under samme
myndighed.

Herunder hgrer for eksempel ansvaret for specialiseret genoptreening, genoptreening uden sygehusindlseggelse,
hjeelpemidler, rehabilitering, samt praktisk hjeelp og personlig pleje til mennesker, som pa grund af handicap eller
funktionsnedsaettelser har brug for hjeelp og pleje fra andre.

Et samlet og entydigt ansvar under samme myndighed vil skabe forudsaetningerne for at give patienter
sammenhaengende behandling og ensartet kvalitet — samt for optimal brug af faglige kompetencer og gkonomiske
ressourcer.

Det delte myndighedsansvar er i dag en hindring for dette. For eksempel har det taget flere ar for kommuner og
region at blive enige om udrulning af IV-behandling i hjemmet, fordi man ikke kunne blive enige om, hvem der
skulle betale, og hvem der havde ansvaret for behandlingen — pa trods af at det bade er et bedre og billigere
tilbud. Det er desvaerre blot ét af mange eksempler, hvor kassetaenkning og manglende entydigt ansvar star i
vejen for et trygt og sammenhaengende forlgb for patienterne og et bedre og mere effektivt sundhedsvaesen.

Massive problemer med sammenhaeng er en kendt udfordring, som skiftende regeringer har forsggt at tackle
gennem de sidste tre artier. Det koster liv hver eneste dag, sveekker livskvaliteten for mange patienter og
pargrende og teerer pa vores samfundsgkonomi. Tidspunktet for et grundlaeggende opger med et fragmenteret
sundhedsveaesen bliver ikke bedre end nu.

Sundhedsstrukturkommissionen er kommet med gode tvaergdende anbefalinger om praksissektor, digitalisering,
fordeling af ressourcer og indsatser for mennesker med psykisk sygdom. Disse anbefalinger bgr under alle
omsteendigheder indfares, men de kan og ma ikke sta alene. Patienter og sundhedsveesenets sammenhaengskraft
kalder pa sektoruafhaengige pleje- og behandlingstilbud. Nu.

Treef et fremtidssikret valg, som for alvor skaber et bedre udgangspunkt for sammenhaengende sundheds- og
omsorgstilbud.

Gar det for patienternes skyld, for personalets skyld — og for samfundets skyld.
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