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Dronning Margrethe fik skabt berettigetopmeerksomhed
omkring sin nytdrstale. Den pavirkede ogsa statsministe-
rens, sa der blev ikke tid til at hgre om mange bebudede
initiativer pd sundheds- og eldreomrdadet. Det far vi sd
senere, ma vi habe, for der er behov for en raekke initia-
tiver pa begge vasentlige omrader i vores velfaerdssam-
fund.

Det blev meget tydeligt pa Patientforeningens Christians-
borgmede med bl.a. formand for sundhedsstrukturkom-
missionen Jesper Fischer og MF Mathilde Powers.

I Patientforeningen synes vi godt om ekstra muligheder
for fertilitetsbehandling, som statsministeren annonce-
rede — blot haber vi ogsa sd pa, at der kommer en behand-
lingsgaranti, sd de bergrte, ikke skal vente meget lenge.
Flere born er meget ngdvendigt i vores samfund, for det

er morgendagens arbejdskraft.

Patientforeningen er meget kritiske over forringede pa-
tientrettigheder og leengere ventelister. Derfor slar vi et
slag med denne avis for bedre forebyggelse, for faerre skal
veere og blive syge, hvis sundhedssystemet skal kunne le-
vere de sundhedsydelser, som er helt ngpdvendige. Mindre
tobaksrygning er vejen frem bade for unge og aldre. Godt
at regeringen sa smat har begyndt forebyggelsen med

planen for bgrn og unge.

Som noget nyt tog Patientforeningen initiativ til en kon-
ference om arbejdskraft pa sundhedsomradet fra Latin-
amerika. Konferencen var en gjendbner for undertegnede
og nok ogsa for andre. MF Helle Bonnesen var veert for
konferencen sammen med Patientforeningen, og hun

indledte med at beskrive de store behov pa omradet og det

samme gjorde Peter Halkjeer fra Dansk Erhverv. ZEldremi-
nister Mette Kierkgaard var dagens hovedtaler og hun tog
forsamlingen med storm for sin meget abne tilgang til at
fa ekstra arbejdskraft til eldre- og sundhedsomrdderne
fra Latinamerika og med villighed til at arbejde for smi-
digere regler. Senior Director Fernando Ruiz fra Impera

& Co. med baser i de latinamerikanske lande gav tilsagn
om at veere med til at 1¢fte den store opgave. Tak fordi han
og hans stab tog den lange tur fra Mexico og Argentina til

Danmark.

Mere jordneert er Patientforeningens arrangement sam-
men med Horeforeningen om sammenhang mellem de-
mens og hgrelse. Spaendende at hgre forskningsresultater

i fortrolighed inden de blev offentliggjort i januar maned.

Alle medlemmer af Patientforeningen og vores samar-

bejdspartnere gnskes et rigtig godt og sundt 2024.

Niels Jorgen Langkilde
Landsformand




ELDREMINISTER METTE
KIERKGAARDS TALE

VED PATIENTFORENINGENS KONFERENCE PA
CHRISTIANSBORG.

Talen er her oversat til dansk af redaktionen. Talen er
ganske bemeerkelsesveerdig og positiv overfor ekstra
arbejdskraft til eldre- og sundhedsomradet

Tak for introduktionen - og fordi I inviterede mig til at
taleidag.

Det er en forngjelse at tale for et sd dedikeret publikum,
alle engageret i sundhedsveaesenet og mulighederne i
udenlandsk arbejdskraft.

Som eldreminister vil jeg gerne tale om, hvorfor jeg ser
et STORT POTENTIALE i at invitere dygtigt personale fra

udlandet til at hjeelpe os med at passe vores eldre.

Siden 1800-tallet har Danmark haft tradition for at invitere
folk fra andre lande til at komme og arbejde i Danmark.
Fra dengang og frem til i dag har vi nydt resultaterne.

Sammen har vi opndet store fremskridt i vores

samfund og velfeerdssystem og dansk gkonomi har ofte
nydt godt af det.

Samtidig har det personale, der slutter sig til os fra udlan-
det beriget vores kultur med mangfoldighed. De har hjul-
pet os med at na frem til, hvor vi er i dag, og vi har leert af

hinanden pa vejen.

Tal hjeelper ofte til dem, der ikke er overbevist.
Danmark er et rigt land med hgj beskaftigelse og sunde

offentlige finanser.

Siden denne regering tiltradte for et ar siden, er pkono-
mien blevet @ndret i opadgdende retning — med forblpf-
fende 20 milliarder kroner i 2030. Dette skyldes et kon-
stant fokus pad — og vilje til — ambitipse og fremsynede

reformer over tid.

Reformer, der seetter os i stand til at investere i sundhed
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og velferd, gron omstilling og bedre rammevilkar for
vores virksomheder.

Det, der maske er mest forblpffende, er, at en tredjedel af
belpbet — omkring 7 milliarder kroner — skyldes interna-
tional arbejdskraft. Det skyldes udleendinge, der har valgt
Danmark som deres nye hjem og arbejdsplads. Midlerti-
digt eller permanent. Dette skylder vi en stor tak.

I fremtiden vil behovet for hjeelp fra udlandet kun stige.
Som jeg er sikker pa, at I alle ved, star vi over for store
demografiske forhold eendringer i de kommende dr. Be-
folkninger rundt om i verden zeldes, og Danmark er ingen
undtagelse fra denne tendens. Ved 2050 vurderer vi, at

antallet af borgere pa 80 ar vil stige med 300.000 individer.

At vilever laengere, er selvfglgelig vidunderlige nyhe-
der. Men det giver os ogsa en udfordring med at give

tilstraekkelig pleje til dem, der har brug for det. I neer i
fremtid kan vi komme til at mangle tusindvis af pleje-

personale her i Danmark.

Vi har til hensigt at handle, ja at justere, hvordan vi gor
tingene til fremtiden - bevise vores velfeerdssystem.

Der er ikke én lpsning pa denne udfordring. Der er mange.

Men én ting er sikkert. Vi har brug for hjzelp fra udlandet.
Det er tid at konfrontere de bureaukratiske processer, der
hindrer uddannet sundhedspersonale fra udlandet til at
arbejde i Danmark.

Og maske pa grund af de abenlyse positive fordele ved
international rekruttering — og de dbenlyse problemer, vi
star over for, hvis vi ikke gor noget - er regeringen og jeg
ikke alene.

En bred koalition i Danmark stdr bag opfordringen til
mere og bedre international rekruttering. Landbrug

og Fedevarer, Dansk Industri og Dansk Erhverv pa er-
hvervssiden. Zldresagen — en organisation med naesten
en million medlemmer. Mange af de danske kommuner.
Regionerne. De opfordrer alle regeringen til at handle —
og handle hurtigt.

Processen skal veere glat, gennemsigtig og fleksibel.

Vi vil se pa, hvad jobkategorier — og lpnintervaller — er
berettiget til arbejdstilladelse i Danmark. Positivlisten
skal afspejle arbejdsmarkedets behov som helhed — og
rigtigt nu udelukker vi for mange mennesker, der vil
bidrage til sundhedssektoren og zldreplejen. Dette vil

skal revideres. Og vi skal ikke kun se ud over vores egne
grenser, men ogsa uden for Europa. Fordi Danmark ikke
er det eneste vestlige land, som stdr over for rekrutte-
ringsproblemer; de fleste europzeiske lande deler samme
udfordringer.

Til det sidste mal kan Danmark leere af vores sydligere
nabo, Tyskland, som siden 2013 har bevist, at det kan be-
tale sig ud for at se ud over det seedvanlige — og til nogle
behagelige — horisont.

Ifplge tyske myndigheder har den indbragt 4.500 syge-
plejersker siden begyndelsen af deres samarbejde med
Kenya. De opskalerer nu til potentielt at fa mere end
250.000 kenyanere til at arbejde i den tyske plejesektor og
i andre sektorer.

For mig er det inspirerende. Og det mad vi overveje at ggre
noget lignende i Danmark - at lave partnerskaber med
lande uden for Europa.

Men intet af dette bgr gores i et vakuum. Danmark har et
steerkt arbejdsmarked ikke kun pa grund af reformer, men
pa grund af vores arbejdsmarkedsmodel.

Vi kan ikke — og vi vil ikke — bringe denne model i fare.
Derfor skal al international rekruttering ske inden for

i overensstemmelse med den eksisterende lon- og over-
enskomststruktur pa det danske arbejdsmarked. Ellers
risikerer vi social dumping eller skabelsen af et A og B
arbejdsmarked, som vil ga imod selve kernen af

Dansk made at ggre tingene pa.

Jeg vil gerne takke arranggrerne af denne begivenhed for
at invitere mig, men endnu vigtigere for at invitere vores
internationale geester. Jeg gnsker at forsikre jer om rege-
ringens vilje til forbedre de overordnede rammebetingel-

ser for internationale rekruttering.

Og jeg ensker at formidle mit personlige engagement i at
fremskynde og forenkle international rekruttering.

Til gavn for vores eeldre borgere.
Til gavn for vores plejepersonale.
Til gavn for vores samfund.

Mange tak fordi I lyttede.
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MANGEL PA

ARBEJDSKRAFT PA
SUNDHEDSOMRADET
- 0G EN MULIG LOSNING

Patientforeningens konference pa Christiansborg viste
politisk dbenhed for at rekruttere arbejdskraft til zeldre-
og sundhedsomradet fra Latinamerika, men ogsa gode
muligheder for at fremskaffe arbejdskraften.

Patientforeningen var lidt mere aktivistisk den

17. november pa Christiansborg. En rakke kloge

og dybt engagerede professionelle var inviteret

for at tale om problemerne ved rekruttering og

i seerdeleshed om rekruttering af arbejdskraft

fra Latinamerika.

Zldreministerens tale, som man kan laese s.3-4 her i
Forebyggelsesavisen, er bemaerkelsesveerdig med den
abenhed der er for at fa lpst rekrutteringsproblemerne. De
samme abenhed var en del af MF Helle Bonnesens ab-
ningstale. Politisk kan man saledes se en bevaegelse mod
at lpse en del af arbejdskraftmanglen pa eldre- og sund-
hedsomradet ved at rekruttere arbejdskraft fra udlandet,
og ikke kun EU, men ogsa ikke-europziske lande.

Peter Halkjer fra Dansk Erhverv gav det store overblik pa
den danske mangel pa arbejdskraft. Det var skreemmen-

de store tal, og de vokser kun da der bliver flere seldre og
feerre til arbejdsmarkedet. I den offentlige debat tales der
meget om at arbejde flere dr, som én del af lpsningen. Den
anden er medarbejdere fra udlandet.

Patientforeningen har arbejdet sammen med gruppen af
kvindelige laeger for at fa laeger godkendt hurtigere. Det
blev indgaende behandlet i et indleeg.

Kulturproblemer

Anja Gammelgaard Petersen fra Action Between lagde i

sit indlaeg vaegten pa perioden fra ansattelses er aftalt, til
medarbejderen er i fuld gang. Nar det drejer sig om ansaet-
telse af udleendinge, sa skal der megen hjelp til at ggre det
en succes. Det gelder sprogundervisning, men ogsa kultu-
rintroduktion. Hvordan er den danske arbejdskultur? Hvor
finder man venner og kulturelle oplevelser? Det er Klart,

at mange i Latinamerika er efterkommere af europaeiske
udvandrere — det var f.eks. ogsa tilfaeldet for delegationen
fra rekrutteringsfirmaet Impera & Co. fra Argentina og Me-
xico. Er man fra den samme kristne kulturkreds, s3 er der
meget, som gar meget lettere.
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Julie Klint Torp og Per @rtoft Jensen kom begge fra Vialto

Partners. Per Qrtoft Jensens indleeg var dybt passioneret
og forfgrende. Det er sjeldent at man herer en s3 stor
begejstring omkring skattebetaling. Problemerne for
udenlandsk arbejdskraft er betydelige, men de kan lgses,
var budskabet.

Senior Director Fernando Ruiz fra Impera og Co. sluttede
reekken af foredrag med at fortaelle indgdende om sel-
skabets muligheder for at skaffe arbejdskraft pa en lang
reekke omrader, herunder ikke mindst sundheds- og 2l-
dreomrddet, omradet for medicinsk udstyr og medicnal-

omradet.

Patientforeningens landsformand var ordstyrer og afslut-
tede konferencen med et l¢fte om at fastholde engage-
mentet i arbejdet for at fa en sikker, men hurtigere god-
kendelse for udenlandsk sundhedspersonale. Betydningen
af sprog- og kulturundervisningen blev gentaget.

Interview

med

Hvorfor valgte Impera & Co. at

tage til Danmark?

Det var en af mine medarbejdere i Argentina med
danske redder, som overbeviste os om at vi skulle
tage til Danmark og se pa forholdene.

Var besoget vellykket med Imperas & Co.’s gjne?

Ja, bestemt. Ikke kun havde vi den spaendende
konference pa Christiansborg med en meget img-
dekommende minister, Mette Kierkgaard. Vi havde
ogsa meder med en lang raekke organisationer

og virksomheder. Vi forlaengede rent faktisk vort
bespg med flere dage, da behovene for arbejdskraft
var langt sterre i Danmark, end vi havde forventet.

Hvad sker der sd nu?

Impera & Co har besluttet ogsa at dbne et selskab

i Danmark. Senest har vi dbnet i Spanien, og det
mener vi ogsa kan understotte det store arbejde,
der ligger foran os i Danmark. Fa steder er arbejds-
lpsheden sd lav som i Danmark. I Latinamerika er
den mange steder hgj. Sa vi hjaelper bade de dan-
ske patienter og de latinamerikanske lande med

en sadan udveksling af arbejdskraft. Det er ikke en
hemmelighed, at vi ogsd gerne hjalper firmaer i
Latinamerika med danske specialister. Se os som
veerende blandt brobyggerne mellem Latinamerika
og Danmark. Vi veerdseetter EU store offensiv for at
styrke relationerne.
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NYT STUDIE OM
FOREBYGGELSE AF DEMENS

Patientforeningen havde sammen med Horeforeningen
i Faaborg-Midtfyn Kommune arrangeret et speenden-
de foredrag med overlaege, ph.d. Jesper Hvass Schmidt.
Mgdet var umiddelbart inden offentliggorelsen af en
spendende videnskabelig artikel. Den kan lzeses her pa
engelsk. Artiklen synes at godtggre at der er god grund
til at demensforebygge ved at afhjalpe hgretab med et
eller to hgreapparater.

Efter offentliggprelsen havde Forebyggelsesavisen lejlig-
hed til at stille Jesper Hvass Schmidt nogle spgrgsmal.

Hvis du, Jesper Hvass Schmidt, kort skal resultaterne af jeres
forskning, som den nu foreligger i artiklen, hvad vil du sd
iscer fremheeve?

Horetab giver i vores underspgelse af borgere i Syddan-
mark over 50 ar en 7 % ¢get risiko for at fa en demens
sygdom. Hvis der er er et stort hgretab, sa stiger risikoen
med 17%. Hvis man er hgreha@mmet og i hgreapparatbe-
handling, sa stiger risikoen for at fa en demens sygdom
med 6%, mens risikoen stiger med 20%, hvis man har et
heretab og ikke er i hgreapparatbehandling.

Kan man pd baggrund af jeres forskning sige noget om det
gavnlige i at benytte hgreapparater?

Sa det ser ud til at den risiko, der er forbundet med at have
et hgretab kan nedszettes, hvis man bruger hgreapparat.
Der kan vere flere mulige forklaringer pa fundet, sa det
er ikke ngdvendigvis entydigt at hpreapparatbehandling
nedsaetter risikoen for demens. Noget kan tyde pa, at det
kan afhaenge af, om hgreapparatbehandlingen startes op
i tide, mens man stadig er kognitiv intakt (normal hjer-
nefunktion). Dette vil lette tilveenningen til at anvende
hereapparater, og det kan derfor forklare, hvorfor risiko-

en nedsaettes.

Hvad bliver jeres neeste forskningsprojekt?

Vi har forsat nogle planer om at arbejde videre med data
for at se pa nogle andre sammenhange mellem hgretab
og eks. Hjertekarsygdom. Derudover har jeg ogsa et
projekt kerende, hvor vi arbejde med selvbetjente hg-
reprover ved hjalp af en computer. Disse horeprover
anvender vi sa til at tilpasse hgreapparater ud fra. Det
vil potentielt set kunne skabe noget bedre udnyttelse af
personale ressourcer.

Kan du som overleege give borgerne nogle generelle rdd om
at forebygge horeskader?

Har du et stpjende arbejde, sd anvend hgrevearn. Anvend
hereveern ved koncerter iseer hvis du ger det hyppigt, og
hvis du pa anden made udszttes for stgjbelastning i din
arbejdsdag. Tag horeproblemer alvorligt og bliv under-
sogt i tide, sa hpreapparatbehandling kan opstartes, hvis
der er behov herfor.

Jesper Hvass Schmidt

Forebyggelsesavisen, nr. 2, februar 2024



SUNDHEDS-
STRUKTUR-
KOMMISSIONEN

Af Kirsten Havemann,

Legefaglig Konsulent Patientforeningen

Hvordan forventes Sundhedsstrukturkommissionens
arbejde og anbefalinger at pavirke vores fremtidige
sundhedsvzsen, ikke mindst nar det geelder de fore-
byggende og sundhedsfremmende tilbud? Og hvordan
bruger vi bedst de alle de eksisterende data?

Baggrunden for dette mgde skal ses i alle de henvendel-
ser, vi i Patientforeningen far fra patienter, som er kom-
met i klemme i systemet og som beder os om hjelp. Vi
oplever udfordringer i et meget presset sundhedsvaesen.
Derfor har vi spurgt:

Hvad er status for sundhedsstrukturkommissionen, hvordan
kan vi sikre at forebyggende og sundhedsfremme bedre in-
tegreres i fremtiden og hvordan sikrer vi brug af alle de data,

der findes i det danske sundhedssystem?

Derfor havde vi inviteret 3: Jesper Fisker, formand for
Sundhedsstrukturkommissionen, Matilde Powers, MF og
Forebyggelsesordfgrer (S) samt neestformand i det sund-
hedspolitiske U samt Niels Obel, Professor og Overlaege,
Rigshospitalet, som har opbygget en specialviden om data
i sundhedsvaesenet.

Jesper Fisker talte om sundhedsstrukturkommissionen,
som har 8 medlemmer, og som til fordret skal praesentere
forskellige modeller for organiseringen af sundhedsvae-
senet. Nogle af de vigtige emner for Patientforeningen er:
Frit valg og patientrettigheder, forpligtende samarbejds-
strukturer, koordinering, ledelse og kvalitet. Samtidigt
skal der ogsa kikkes pa samspillet med de neerliggende
omrader, der har betydning for sundhedsvasenet.

Et vigtigt emne for kommissionen er, hvordan sundheds-
forebyggende og sundhedsfremmende tiltag far storre
fokus, sa vi hindrer at folk bliver syge, sendes hjem til de
samme omgivelser, som gjorde dem syge, sa de indleg-

ges og genindlaegges. Dette emne tog Matilde Powers fat

pa i sin praesentation, hvor hun henviste til, at rygning,
alkohol og overvaegt er de 3 storste livstilsdraebere i Dan-
mark. Yderligere fortalte hun, at effektiv forebyggelse er
vanskeligt, da det kraever strukturelle eendringer. Dette
kunne f.eks. veere prisregulering af tobak og sukker, som
politisk-ideologisk er vanskelig; og samtidigt er der steer-
ke lobbyister fra industrien, som arbejder i modsat ret-
ning. Samtidigt kommer resultaterne af det forebyggende
arbejde forst flere ar efter det blev startet, og til slut ligger
ansvaret for dette i kommunerne, hvor disse opgaver er
’kan’ opgaver, som har meget fa ressourcer. Men det poli-
tiske arbejde med forebyggelse og sundhedsfremme fort-
seetter, blandt andet via en forebyggelsesplan, hvor der er

fokus pd unges trivsel og misbrug blandt bern og unge.
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Abent brev til region midts adm. direktor
vedr. fejl pa Skejby

Sandholt, den 5. januar 2024

Keere Jonas Dahl.

Et stort til lykke med det nye job som den gverste admi-
nistrative ansvarlige for Region Midt. Det er et keempe
ansvar, som vi gnsker dig al muligt held og lykke til at
leve op til. Patienterne hdber meget, at der nu kan ryddes
op og seettes nye hgje etiske standarder i Region Midt.

En sarlig afdeling — mave-tarm-afdelingen pa Skejby —
har igen og igen pakaldt sig opmarksombhed for fejl og
mangler. Det bor du satte dig i spidsen for at fa eendret til
det meget bedre. Det fortjener patienterne, personalet og

skatteborger.

Et enkelt eksempel vil vi gerne fremdrage. Patient NN
(navnet er naturligvis Patientforeningen bekendt) har
faet et helt forfeerdeligt liv. Maske pd grund af offentlig
kritik af mave-tarm afdelingen, mdske af andre drsager.
Mave-tarm-afdelingen naegter at hjaelpe patienten med
en udredning, sddan som man har lovligt krav pa. Det
betyder at egen lege ikke kan ggre sa meget, da man ikke
her har den hgjt specialiserede viden og tilsvarende un-
derspgelsesmuligheder. Egen laege tor ikke insistere pa
behandling, da det kan true relationen til Skejby ogsa for
andre patienter.

Patienten har selv bekostet udredninger for egen lomme,
men de afvises af mave-tarm-afdelingen, men ikke af en
raekke sundhedspersoner pa Skejby. Men de tor ikke mod-
seette sig ledelsens ordre til at oplyse ”at man ikke har
mere at tilbyde”. Vagtlaege efter vagtleege kan indlaegge
patienten — hyppigt med ambulance, men patienten bliver
hurtigt sendt hjem — ofte med urigtige bemaerkninger om,
at patienten gar frit omkring. Patienten bliver oftest kort i

rullestol til en ventende taxa, sa meget gang er der ikke.

Patienten er mange gange blevet henvist til psykiatrisk
behandling, men her afvises patienten, for det er fysiske
problemer med tarmen — ikke psykiske. At patienten bliver
psykisk nedbrudt af de mange afvisninger, er ikke maerke-
ligt, men det er en fplge af afvisningerne — ikke en arsag,.

De mange afvisninger af udredninger og undersegelser er

% PATIENTFORENINGEN

et generelt problem for rigtig mange patienter. Tag fat pa
det, Jonas Dahl.

Men her er der det szerlige, at patienten oplyses om at
sagen ligger pd direktionens bord til afgerelse. Det har
patienten provet af fa naermere oplysninger om, men
uden held. Tag du denne sag frem, tal med patienten og
hjeelp ham til den behandling som alle andre end Skejby
kan se, at han behgver.

Et andet punkt denne sag viser er, at Skejby har et dob-
belt journalsystem. Patienten har kun adgang til en del af
journalen. Alt udleveres ikke, ndr der bedes om aktindsigt.
Det er ulovligt. Vi ved dette, fordi venlige og hjeelpsomme
sundhedspersoner har givet indsigt i den skjulte jour-
nal. Her skal der ryddes op. Og det skal veere nu, for her
stemples patienter uden mulighed for at reagere. Det er
bagtalelse sat i system.

Endnu engang velkommen til den sveere arbejdsplads.
Patientforeningen bidrager gerne til oprydningen, og vi
haber, at du vil hjeelpe denne og andre patienter, der er
kommet alvorligt i klemme og naegtet behandling. Din
hjalp skal gerne vaere inden huset er gaet pa tvangsauk-
tion, bilen solgt og livet er helt og uopretteligt pdelagt af
vedvarende smerter pd grund af ubehandlede lidelser.

Med venlig hilsen

Mag.art. Niels Jorgen Langkilde, fhv. MF
Landsformand Patientforeningen,
Rishgjvej 2, 2, 5672 Broby

Tlf.: 20 96 70 00
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SLEM SAG FOR
RIGSHOSPITALET

EN LANG REKKE PATIENTER BLIVER
BEVIDST INVALIDERET

En lang raekke patienter er kommet i klemme under be-
handling og tvunget i udtrapning af medicin pa Rigsho-
spitalet. Patientforeningen prgver at lgse problemerne,

men det er uhyre sveert.

Kort fortalt er der en gruppe sygdomme, som kan be-
handles med god effekt ved at give medicin. Det useedvan-
lige er her, at leegerne pastar, at de kun kan se om patien-
terne er blevet raske ved at fratage dem medicinen. Det
indebaerer imidlertid voldsomme smerter for patienterne,
og for mange patienter er der tale om en direkte invalide-
ring. Der ses flere tilfaelde, hvor patienterne invalideres
og lammes i en sddan grad, at det kraever leengerevarende
hospitalsindleeggelser, efterfplgende genoptreenings-
forlgb og hjemmepleje. Patienterne bliver sygemeldt og
pargrende ligesa for at kunne bistd med pasning og pleje
af deres pargrende.

P3 den mdde bevidst at blive invalideret af vores alles
sundhedssystem er det stik modsatte af forebyggelse,
som der er sd stort fokus pa for at mindske overbelastning
af vores sygehusvaesen. Dertil sker der en sygeliggorel -
se af velfungerende patienter. Det er vildt skreemmende
for alle bergrte. Hele familier bliver gdelagt, da familiens
medlemmer skal @ndre deres liv radikalt. De skal bruge
al fritid pa at veere sygehjelpere. Kommunernes pkono-
mi bliver belastet med langt stgrre belgb, end hospitalet
sparer pa medicin og behandling. Den enkelte patient kan
ikke opretholde indkomsten, og forsikringsselskaber og

Af Niels Jorgen Langkilde,

landsformand Patientforeningen

det offentlige ma punge ud. Enhver avislaser véd, at det
er lammende at blive invalideret, for en reekke gkonomisk
belastede kommuner er uhyre ngjeregnende med hjeel -

pen, da de i forvejen er gkonomisk belastet.

Forsgg pa dialog, indsigelser og protester over manglen-
de behandling hjeelper stort set ikke. En raekke patienter
kommer med skader, som er en direkte fplge af sygdom-
mens genopblussen. Andre specialisters udsagn bliver
hyppigt afvist af Rigshospitalet, nar de siger, at sygdom-

men er i udbrud.

Noget af det mest skreemmende er journalfgringen, hvor
patienter af leeger uden den faglig viden om psykiatri til-
laegger patienterne psykiatriske diagnoser. Ikke nok med
at de bliver invalideret, de bliver ogsa gjort til et psykia-
trisk tilfaelde. Derved fjerner man med en seetning eller to
hele patientens troveerdighed, samtidig med den psykia-
triske behandling i sygehusveesenet belastes yderligere og
patienter, som har reel brug for psykiatrisk hjeelp, forsin-
kes i deres mulighed for hjeelp.

Grelt er det ogs3, at der fores dobbelte journaler. Det er
direkte ulovligt. Der ma kun veere én journal for det so-
matiske omrade og en for det psykiatriske omrade.
Politikerne pa Christiansborg er lpbende blevet involveret
og advaret af flere omgange, og der er stillet spprgsmal til
ministeren om sagen. Men vi venter pd aktiv handling til
beskyttelse af patienterne.

Forebyggelsesavisen, nr. 2, februar 2024
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KKE KUN
FOR UNGE

' FOREBYGGELSE ER NODVENDIG HELE I.IVET

Kommentar: Regeringens forebyggelsesplan malrettet born og
unge - tobak, nikotin og alkohol rejser spprgsmalet: Hvad med
forebyggelsen for de midaldrende og de =ldre?

V : ‘l.“

Af Martin H. Wolffbrandt

Foto: Foto CarstenLundager

Regeringens forebyggelsesplan for bgrn og unge synes
god, men den er ikke god nok, og kunne med simple greb
forbedres vaesentligt.

Planen betyder skeerpelse af indsatsen mod nikotinpro-
dukter. Det er godt. Iseer unge er fristet af nikotinproduk-
ter, som desveerre er en nem og billig vej til det skadelige
nikotin. Nikotin er ekstremt vanedannende og et sdkaldt
gateway-drug. Det faciliterer, at man sidenhen bliver
afheengig af andre rusmidler. Det skader bl.a. kredslgbet,
og der forskes i, hvordan det pavirker hjernen. Der sattes
iseer ind ved at gore tilgeengeligheden til nikotinproduk-
ter sveerere ved at begraense indfgrsel af produkterne til
Danmark, ved at gere nikotinprodukterne dyrere og ved at
stille krav til deres placering i detailhandelen.

De fem punkter man vil s@tte ind pa er altsa:

- Styrket kontrol og hardere straffe ved ulovligt salg og
salg af ulovlige produkter

- Begreenset tilgaengelighed af tobak, nikotin og alkohol

- Mindre attraktive tobaks-og nikotinprodukter

- Flere rog- og dampfrie miljger samt faellesskaber uden
tobak, nikotin og alkohol

- Skeerpet beskyttelse af bprn og unge i EU’s Tobaksva-
redirektiv og Tobaksreklamedirektiv

Det er udmeerkede tiltag for at begraense nikotinproduk-
terne. Men det ville veere naturligt, hvis man lod forebyg-
gelsen fplges med en stigning i cigaretpriserne. Og i ste-
det for at lade cigaretprisen (cigaretter er stadigveek det

absolut storste nikotinprodukt) veere et tilbagevendende
tema simpelthen aftale en pris-stigning som er stgrre
end inflationen hvert ar, f.eks. inflationen plus 5 pct. Man
synes at have overset, at lige som hgjere cigaretpriser har
fort til storre forbrug af nikotinprodukter, sd vil indsatsen
mod nikotinprodukter fore til hpjere forbrug af cigaretter.

Et andet greb, der helt mangler i planen er uddannelse.
Nikotin er ekstremt skadeligt. Derfor ville det veere na-

turligt, hvis der blev afsat midler til at alle folkeskoler pa

et tidspunkt i udskolingen fik en dobbeltlektion, hvor der
blev undervist i nikotinens skadevirkninger (bade afhaen-
gighed og direkte skade). Det ville bidrage til at alle far
gjnene op for, hvor skadelig nikotin er.

Som antydet i overskriften er det slet ikke godt nok, at
man begraenser forebyggelsesindsatsen til bprn & unge og
nikotinprodukter. Forebyggelsen bgr ramme langt brede-
re. Der er brug for forebyggelse for livet — hele livet! Det
er en fejlslutning, hvis man tror, at en forebyggelsesind-
sats over for bgrn & unge alene er nok. Der er brug for en
indsats for alle aldersgrupper. Man kan godt, som i rege-
ringens forebyggelsesplan for bgrn & unge, lave planer,
der daekker specielle indsatsomrader, men man skal hu-
ske at fa det hele med. Det vil veere nyttigt, hvis der sam-
les en buket af forebyggelsesplaner. En buket, som ikke
kun rammer én aldersgruppe, men hele befolkningen.

Forebyggelsesavisen, nr. 2, februar 2024




SIF JAKOBS

JEWELLERY
COPENHAGEN

sifjakobs.com

GANG | FOREBYGGELSEN
FOR BORN 0G UNGE

Af Per Larsen, MF

Sundhedsordforer
Det Konservative Folkeparti

Born og unge skal vaernes bedre mod ulovligt salg af ciga-
retter, alkohol og andre nikotinprodukter. Jeg har derfor
tidligere pa efteraret veeret med til at indga en aftale, der
giver Sikkerhedsstyrelsen flere redskaber, sa der kan slas
ned pa kiosker og butikkers ulovlige salg af alkohol, tobak
og nikotin til bern. Ligesom vi skeerper boder og straf, sa

det tydeligt kan maerkes, hvis ikke man respekterer loven.

Vi har haft aldersbegraensning pa keb af alkohol helt siden
1998, men butikkerne har haft vanskeligt ved at handhee-
ve reglerne. Nu kommer der, pa vores foranledning, en
elektronisk aldersverificering pa kreditkort, sa kassemed-
arbejderen far mulighed for at se pa skeermen, om den
unge er gammel nok til at kebe tobak, nikotin, alkohol,
lattergas, handkgbsmedicin mv. Det vil ogsa forbedre ar-
bejdsmiljget for kassemedarbejderne, som ofte har van-
skeligt ved at vurdere alderen pa kunderne. Sa vil de unge
bare anvende kontanter, vil nogen indvende. Men hvis der
kommer et barn med kontanter, sd giver det selvfglgelig

anledning til at bede om dokumentation, i form af ID.

Konkret skaffer vi et provenu ved at haeve afgifterne pa
nikotinprodukter, der sa kan anvendes til pget kontrol. Og
sa sanker vi graensen for ondhold af alkohol i de produk-
ter som kan saelges til 16 — 17 drige. I dag kan denne al-
dersgruppe lovligt kgbe alkohol med indhold pd 16,5 pct.
Fremover settes graensen ved 6,0 pct. Altsa kan de unge

kobe ¢l og lignende.

I den sammenhaeng vil jeg ogsa navne, at jeg har aftalt

med den konservative folketingsgruppe, at vi skal arbej-

de for at indfpre en aldersgrense pa 18 dr, for adgang til
kommercielle solarier. Der er hvert ar 2.700 nye tilfeelde
af modermeerkekraeft i Danmark. 160 af dem rammer
unge mellem 15 og 34 ar, og risikoen for at blive ramt af
modermeerkekreeft reduceres med 60 pct. hvis man ud-
skyder solarie debuten til efter det fyldte 35 ar. Danmark
er efterhanden et af de eneste land i Europa, som tillader

born at anvende kommercielle solarier.

Det er i familierne, at opdragelsen sker, og foraeldre ma
saette greenserne for deres born, dér hvor de finder dem
rigtige at saette. Men det er en politisk opgave at sikre, at
loven bliver overholdt af butikker og kiosker, og at man
ikke sa let som ingenting kan lede naeste generation ud i
afheengighed, fordi man ser stort pa reglerne og pa bor-

nenes helbred og sundhed.




NY FOREBYGGELSESPLAN

ULOVLIGT

Af Jens Henrik Thulesen Dahl, MF

Sundhedsordforer
Danmarksdemokraterne

Den 14. november 2023 indgik Danmarksdemokraterne en
aftale med regeringen, Socialistisk Folkeparti, Det Kon-
servative Folkeparti og Alternativet om en forebyggelses-
plan, der med helt nye tiltag gar malrettet efter at fore-
bygge et skadeligt forbrug af alkohol, nikotinprodukter og
tobak blandt bgrn og unge.

For Danmarksdemokraterne er det afggrende, at vi med
den nye aftale saetter hardt ind med hidtil usete tiltag, der
skal saette en stopper for salget og forbruget af illegale
nikotin- og tobaksprodukter blandt saerligt mindrearige.
I dag eksponeres bgrn helt ned i folkeskolealderen for
ulovlige tobaks- og nikotinprodukter i skolegarden og

pa sociale medier. Produkterne ser med flotte farver og
speendende smage helt tilforladelige ud pa overfladen,
men er i virkeligheden dybt skadelige. Med forebyggel-
sesaftalen satter vi blandt andet ind med langt hardere
straffe til dem, som importerer og seelger de ulovlige pro-
dukter, samt bedre information om produkternes farlig-
hed til forzeldre, bern og unge.

Samtidig ved vi, at der foregdr et ulovligt salg af alkohol,
nikotin- og tobaksprodukter til mindredrige, som er helt
abenlyst, men sjaldent opdages. Det skal stoppes. Med
aftalen giver vi derfor myndighederne flere muskler til at
seette en stopper for de illegale produkter og det ulovlige
salg med skeerpede tilsyn og flere befgjelser. Samtidig
seettes der ind med digital aldersverificering i detail -
handlen, ligesom aldersverificeringen skaerpes online, sa
mindredrige ikke lengere kan satte et flueben og herefter
frit handle aldersbegraensede produkter som tobak, niko-

tin og alkohol pd nettet. Pa den mdde far forretningslivet
bedre mulighed for at forebygge ulovligt salg af nikotin,
tobak og alkohol til mindrearige.

Det er blot nogle af de mange initiativer, som aftalekred-
sen bag forebyggelsesplanen er med til at seette i gang for
at beskytte bgrn og unge, sa feerre forhabentlig forbruger
nikotin- og tobaksprodukter i fremtiden, mens der skabes
en sundere alkoholkultur blandt bern og unge savel som
voksne. Det er et npdvendigt skridt pa vejen mod at frem-
tidssikre vores sundhedsveesen.

Forebyggelsesavisen, nr. 2, februar 2024
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DERFOR STOPPEDE DRONNING MARGRETHE o e worensmsere

Charlotta Pisinger, Professor i tobaksforebyggelse og
forskningsoverlaege, dronningens rygestop, rygning,

nikotin og nikotinprodukter.
Interview ved Martin H. Wolffbrandt

Dronning Margrethe er stoppet med at ryge i en alder af 80
dr. Hvad siger det dig?

For det forste, at det er utrolig sejt, at selv en meget in-
karneret storryger kan holde op. Alle bliver, for de skal
gennemga en operation, opfordret til at holde op med at
ryge mindst tre uger for operationen. Formentlig har hun
kunne meerke, at det har gjort hende rigtig, rigtig godt. Og
hvis hun kunne holde i tre uger jamen, sd teenkte hun: S3

kan jeg maske ogsa holde lidt laengere.

Vi ved fra forskningen, at selv nar man er zldre, er der
en storre gevinst (ved rygestop, red.): Man kan se det pa
antal dr levet og pa livskvalitet.

Sd det er aldrig for sent at stoppe?
Det er konklusionen: Det er aldrig for sent at stoppe!

Foto: Per Morten Abrahamsen®
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INDKALDELSE TIL GENERALFORSAMLING INDKALDELSE TIL STIFTENDE GENERALFORSAMLING
| PATIENTFORENINGEN | PATIENTFORENINGEN, REGION HOVEDSTADEN

Fredag den 1. marts Kl. 13.00 i Snapstinget pa Christiansborg Fredag den 1. marts kl. 14.00 pa Christiansborg
Der indkalder hermed til generalforsamling i Patientforeningen fredag den 1. marts 2024 med folgende 1. Valg af dirigent, stemmeteller og referent
Dagsorden: 2. Orientering om baggrunden for og mdlet med den nye afdeling af Patientforening
ved Niels Jorgen Langkilde og initiativtageren Niels Enersen
1. Valg af dirigent, referent og stemmeteeller. 3. Valgaf
2. Landsformandens, Niels Jorgen Langkildes, beretning. a) Formand

3. Landskassererens, Finn Elkjeers, beretning med fremleeggelse af foreningens revidere- b) Nestformand

de regnskab. c) Kasserer
d) Sekreteer

4. Budgetorientering og fastsattelse af medlemsbidraget for det kommende ar.
e) 1-3 bestyrelsesmedlemmer

Bestyrelsen foresldr uendret kontingent: .
f) Valg af to revisorer
Enkeltpersoner: 200 kr.

Par: 300 kr. 4. Evt
Husstand: 400 kr.

Virksomheder: 5.000 kr.

Forslag til vedtaegtsndringer for at muligggre regionale foreninger P ATI E N 'I' FU R E N I N G E NS ” G R _ H J E M _ M 0 D En

6. Indkomne forslag i ha@nde senest 8 dage for generalforsamlingen.

— MED CHRISTOFFER MELSON, MF

a) Valg af landsformand,
b) Valg af nstformand, Sundhedspolitisk ordfgrer for Venstre, Danmarks Liberale Parti
c¢) Valg af landskasserer,

d) Valg af 2-4 bestyrelsesmedlemmer Christoffer Melson vil fortelle om gennemfgrelsen af regeringens sundhedspolitiske planer

e) Valg af 2 suppleanter til bestyrelsen Fredag den 1. marts kl. 14.45-15.45 i lokale S-117, Snapstinget, Christiansborg.

f) Valg af 2 revisorer

8. Evt Af hensyn til sikkerheden er tilmelding ngdvendig. Det sker pd njl@patientforeningen.dk senest den 28. februar kl. 12.00.
Oplys venligst navn, e-mail, og telefonnummer. Deltagelse er gratis.
Pa bestyrelsens vegne
Niels Jorgen Langkilde
Formand

Tilmelding er ngdvenlig af hensyn til sikkerheden pd Christiansborg. Det sker pd njl@patientforeningen.dk.

Det koster ikke noget at veere med til generalforsamlingen, men der kan kabes kaffe, te og vand.
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MASSER AF
PROBLEMER MED
PATIENTJOURNALERNE

Forebyggelsesavisen, nr. 2, februar 2024

Af Niels Jorgen Langkilde,

landsformand Patientforeningen

Patientforeningen har leenge arbejdet med de store pro-
blemer med ungjagtighederne og fejlene i patientjour-
nalerne. Hele notatet med forslagene kan s wes pa
www.patientforeningen.dk under nyheder.
Sammenfattende er nedenstaende Patientforeningens
holdning, og det Patientforeningen arbejder for:

Regering og Folketing ber igangseette en revision af jour-
nalsystemet i Danmark med det formal at skabe overblik
og sammenheng for patienterne, de pargrende og de
sundhedsprofessionelle.

Dobbelte journaler bor gjeblikkelig stoppes, og de
ansvarlige drages til ansvar.

Patientforeningen gnsker patienternes stilling styrket
i Bekendtgerelsen om autoriserede sundhedspersoners

journaler.

Patienterne bgr efter hver konsultation kvittere for be-
handlingen og beskrivelsen af sygdomsbeskrivelsen i
journalen (herved impdekommes Rigsrevisionens kritik
af manglende kontrol fra marts 2023.) Ved sammen lej-
lighed underskriver patienten, at de gennemfgrte sam-
taler og undersogelser er gennemfort, sa enkelte laegers
store snyd med honoreringen begraenses vaesentligt.

Patientforeningen gnsker ét sammenhaengende
journalsystem.

Patientforeningen gnsker online adgang 24 timer i dggnet
til dette nationale journalsystem. Aktindsigt gives inden
for max. 7 dage.

Patientforeningen gnsker maksimal IT-sikkerhed for et
sadant system, sa det ikke kan hackes eller pa anden made

misbruges.

Patientforeningen g¢nsker rimelige rettelsessystemer, sa
patienternes og de autoriserede pargrendes beskrivelser,
onsker og vurderinger inkluderes bedre, end det er tilfeel-
det nu.

Patientforeningen gnsker, at journalerne bliver skrevet
i et for alle parter forstdeligt sprog. Den generelle
udfasning og/eller reduceret brug af latin, graesk og
andre fremmedsprog i sygehusvasenet bor ogsa ske i

patientjournalerne

Patientforeningen gnsker et skeerpet fokus pa
patientjournalerne, da mange utilsigtede heendelser
har deres udspring i fejlagtige journaler.

Patientforeningen g¢nsker klare regler og meget alvorlige
konsekvenser beskrevet i lovgivningen, ndr det drejer sig
om bevidste fejl i patientjournalerne. Der skal vaere en
sandhedspligt for den journalfgrende sundhedsperson.
Det bor overvejes om politianmeldelser er den rigtige vej
videre for det, der kan sidestilles med dokumentfalsk. Det
bore veere klart, at der er tale om en straffelovsovertrae-

delse, nar patientjournaler manipuleres.
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