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HELSE
Harald Sundby mfl. =

Kjeere helseminister! Takk for
at du tok deg tid til & svare pa
var kronikk om ulgnnsomme
eldre. Dialog er veien & ga. Vi
har ulikt stdsted og ulik
virkelighetsopplevelse. Vi
stdr med begge beinaiden
kliniske virkeligheten der
presses viinn i en dynamikk
der for mye dreier seg om a
bli kvitt de «tunge» pasien-
tene. Vi er ikke i tvil om ditt
dype engasjement for 8 bedre
helsevesenet for pasienter
med sammensatte behov. Du
har hatt «<kasteballene» hgyt
pé prioriteringslisten. Det
bergmmer vi.

Det er derfor mye felles i
vare tanker og malsettinger.
Vi deler analysen av Arbeider-

partiets feilslatte tenkning og
unnlatelser rundt «<samhand-
ling» for ti r siden, ikke
minst ndr det gjelder opprust-
ningen av fastlegeordningen.
Lgftene fra den gang framstar
som ren blgff og er en sentral
arsak til den dype krisen
ordningen na befinner seg i.
Vi minner dog om at du har
hatt &tte &r pé & rette opp i
dette. Og det er fire &r siden
alarmen gikk og du virkelig
kunne ta innover deg hva vi
risikerer hvis fastlegeordnin-
gen kollapser. Vi har ikke
alltid opplevd regjeringen
som lydhgr i disse drene.

Mulighetene for a forebygge
kasteballdynamikk og
befordre helhetlig behandling
og omsorg har dessverre ikke
blitt bedre de siste atte arene,
men verre. Til tross for at vi
som sagt ikke tviler pd de
gode intensjonene. Arsakene

synes sammensatte.

Pa sykehusnivé er geriatri-
faget rigget for & mgte denne
utfordringen. Du nevner at
det finnes planer. Forelgpig
framstér de litt utydelige.
Krav om at alle store akuttsy-
kehus har spesialist i geriatri
er forelgpig ikke innfridd og
det er faerre og feerre senger a
legge de geriatriske pasien-
tene i. Hva skjer?

Vi tror selvsagt ikke at du som
minister ikke har blikk for de
skrgpelige eldre, Hgie.
Likevel mener vi «ulgnnsom-
het» hgrer med i analysen.
Det du ikke nevner, som
kanskje er den sterkeste
driveren bak kasteballdyna-
mikken, er foretaksmodellen.
Vivet at der helsesystemer
organiseres etter markeds-
prinsipper, kommer de
sérbare nederst pa lista.
Anser dere fortsatt denne

modellen som egnet? Da er vi
uenige. La dette bli var
forsgksvis konstruktive
oppsummering: Vi er sam-
stemte i at vart fragmenterte
helsevesen, slik det fungerer i
dag, b&de lager og til dels
herjer med «kasteballpasien-
tene». Men vi ser virkelighe-
ten ulikt. Der regjeringen
opplever & veere pa rett vei,
opplever klinikere at den
uheldige dynamikken
fortsettes og forsterkes. Vi
erfarer at pasienter opplever
det samme.

Sa hvordan kan dette henge
sammen? Kanskje fordi du
ofte far virkeligheten filtrert
gjennom forvaltningens
forskjennende briller?
Trenger du klinikere pd laget
ditt? Vi gnsker gjerne &
invitere deg til var arena. Du
har herved stdende invitasjon
til garantert inspirerende

hospitering. Vi er et tverrfag-
lig team og kan tilby besgk
béde pa geriatrisk sykehusav-
deling, sykehjem og fastlege-
kontor. Og by pa brukerper-
spektiver. Velg fritt. Vi er
sikre pé at vi har mye 8 leere
av hverandre.

Kan vi forresten lansere en ny
mulighet? Vi kaller den New
Poetic Management:

Mgt ikkje med:
ggyande hund,
hotande hand,

trakk ikkje i rugen!
men syn oss Gkeren din

ei morgonstund!
«Syn oss akeren din» av Olav H. Hauge

. Harald Sundby,

Kjellaug Enoksen,

_Berit Kapelrud,

Torgeir Bruun-Wyller,
forfattere av kronikken «Ulgnn-
somme eldre»

har-su2@online.no


tbwyller
Typewritten Text
Klassekampen 17.7.2021




