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Vi ser altsd det forebyggende arbejde som langt det vigtigste. Ikke desto mindre forholder vi os
* selvfolgelig ogsa til, hvad der skal ske, nir skaden er sket. Det danske sundhedsvaesen bliver — ofte
helt berettiget — kritiseret for ikke at'slé til. Omsorgen er for hastig. '

Vi vil have sammenhzngende sundhedstilbud. Derfor skal der samles mange forskellige faggrup-
per i sundhedshuse, sddan at borgeme ikke sendes fra det ene sted til det andet — f.eks. laeger, jor-
demgdre, psykologer, socialrddgivere, sundhedsplejersker, sygeplejersker og zoneterapeuter. Og
borgerne skal kunne veelge mellem tilbuddene, uden at det nedvendigvis er leger, der visiterer. Li-
geledes ensker vi, at der bliver arbejdet langt mere med selvforvaltning, hvor personalet selv fast-
leegger vagtplaner mv., der tager hensyn til bade den enkelte patient og til den enkelte ansatte.

En veesentlig hindring for at forbedre sundhedssektoren er, at det er svert at rekruttere og fastholde
personale pd de hektiske arbejdspladser. Det geelder iseer for sygeplejersker, social- og sundheds-
hjelpere og social- og sundhedsassistenter. Vi vil forbedre arbejdsforholdene, si personalet kan fast-
holdes. Vi mener derfor, at der er behov for at forhgje antallet af ansatte med ca. 10 procent i sund-

- hedsveesnet. De skal fordeles pd social- og sundhedshjelpere, social- og sundhedsassistenter, tera-
peuter, padagoger, socialradgivere, teknikere, porterer, bioanalytikere og sekreteerer. Den konkrete
fordeling pa faggrupperne ber selvfplgelig besluttes decentralt, da behovet vil veere forskelligt.

Desuden vil det veere nedvendigt med en forhejelse pa 50 procent for rengeringspersonalet.

Ligeledes er det bydende nedvendigt, at der sker @ndringer i zldreplejen. Bide pé plejehjem og i
hjemmeplejen. Personalet er for lille, og de er underlagt helt vanvittige regler om stregkoder, uen-
delige administrative krav, og hele omradet er truet af privatiseringen. ‘ -

Omridet skal laftes ved, at der ansttes ti procent flere, at der geres en aktiv indsats i rekrutte-
ringen til uddannelserne og sidst, men ikke mindst, at der fra centralt hold afsettes en pulje, s man
* ved lgnforhandlingerne kan sikre en kraftig stigning til kortuddannet personale inden for den offent-

lige sektor..

Alle kvinder skal have ret til fadselsforberedelse, til at have en jordemoder til stede ved fodslen og
en efterfodselssamtale. Som det ser ud i dag har hver 5. fadende kvinde mindre end 50 % chance for
at have en jordemoder til stede ved fodslen. P4 sigt vil forslaget veere udgiftsneutralt, idet man vil
spare mange kejsersnit og skader ved vanskelige fadsler. ' , _

Kreftpatienterne ber have langt mere end de 500 mio. kr., som regeringen og Dansk Folkeparti pe-
ger pa. Der mangler udstyr, forskning, personale med den rigtige efteruddannelse, og der mangler
iseer udvikling af modeller for et stabilt og sammenheangende patientforleb. Sundhedsvaesnet er gen-
nem arene blevet s kraftigt nedprioriteret, at det mange &r frem i tiden er nedvendigt at tilfore store
ressourcer. ' :

Kerligheden og sexlivet skal have bedre vilkar for bide unge og gamle. Derfor skal der uddeles
gratis kondomer og klamydiatests, ligesom andre former for pravention, f.eks. p-piller, skal vere
gratis. Det vil lette adgangen til et mere sikkert og dermed dejligere sexliv, hvor ugnskede gravidi-
teter, smitte med kenssygdomme og antallet af personer med forringet fertilitet nedsattes. Det koster
hvert &r samfundet masser af penge til behandling, og der vil derfor veere penge at hente ved at uddele
gratis preevention og lave medfelgende kampagner, herunder etablering af radgivning i sundheds-

‘centrene. .

Samfundet og borgerne bruger store summer pa medicin. Et fordyrende led er medicinfirmaerne
og deres patenter pd medicin. Det ensker vi aflgst af den billigere offentlige udvikling af medicin. Se-
ruminstituttet skal have flere midler til at lofte forskningen og udviklingen af offentlig produceret
medicin. . .

Tandplejen skal vaere gratis for alle pensionister over 65 ar, Dette er et forste skridt pa vejen imod
gratis tandlege. Tandplejen er vigtig for menneskers livskvalitet. Gebis og manglende teender med-
forer darligere fordgjelse for de fleste, at de har smerter og gar oftere til tandleegen. Ved at indfere
gratis tandpleje vil man ogsa forebygge, at mennesker venter sa laenge, at behandlingen bliver kom-
pliceret og dermed mere smertefuld og langt dyrere. : Co

At have diabetes er en livstruende sygdom og koster hvert ar samfundet mange, mange penge. De -
enkelte kan dog opna et liv fyldt med livskvalitet, hvis de modtager korrekt behandling, og vi ind-
retter den rigtige forebyggelse. , : : .

Hvert &r foretager hospitalerne 500 storre amputationer som folge af sukkersyge. Herudover bliver
mindst 130 mennesker blinde hvert &r. Det er umadelig store menneskelige lidelser, og det koster
samfundet over en halv milliard om éret, viser beregninger fra Diabetesforeningen og Odense Kom-
mune. : :



