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Kvalitetspakke malrettet
eldre patienter

Aldrepleje og sundhedsvaesen kan ikke taenkes
hver for sig. Hvis sygehusene skal kunne handtere
160.000 flere aeldre over 80 ar i 2030, sa skal kom-
muner og regioner samarbejde om at forebygge vee-
sentlig flere indleeggelser, end tilfaeldet er i dag.

/ldre patienter lider ofte af flere samtidige syg-
domme, hvor behandlingen af dem kan indvirke pa
hinanden.

De ma ofte ligge pa gangene pga. overbelaegning,
de bliver sendt rundt fra den ene sygehusafdeling
til den naeste, og derefter bliver de udskrevet fra
hospitalet til videre behandling pa en midlertidig
kommunal plads.

Opger med geografisk ulighed

Samtidig er behandlingen rykket fra hospitaler til
kommuner, men kompetencer, lovgivning, kvalitets-
krav, organisation og gkonomi er ikke fulgt med.
Konsekvensen er bl.a. et massivt pres pa hospitaler-
nes akutmodtagelser bl.a. afhaengig af den enkelte
kommunes og hospitalets evne til at forebygge ind-
leeggelser.

12022 havde godt 72.000 personer over 65 ar et
eller flere forebyggelige sygehusophold — altsa
indlaeggelser pa hospitalet, der maske kunne have
veeret undgaet. Det kan vaere indleeggelser pa grund
af bl.a. dehydrering, bleerebetaendelse eller lunge-
betendelse.



Der skal veere ensartet hgj kvalitet og en veerdig be-
handling - uanset hvor i landet man behandles. Det
kraever udvikling og investering i en kvalitetspakke,
der tager hgjde for aeldre medicinske patienters
saerlige forhold med klare nationale krav til forebyg-
gende og opfalgende indsats. Det handler bade om
overgangen mellem sygehus og eget hjem og i den
kommunale indsats, herunder aldreplejen.

Zldre Sagen foreslar en kvalitetspakke til den eeldre
medicinske patient, der skal sikre nationale krav til
forebyggende og opfalgende indsatser pa tveers af
sygehus, kommune og almen praksis, der bl.a. inde-
holder:

« Tidlig opsporing i eeldrepleje/pa plejehjem og
mulighed for fleksible indleeggelser pa hospitalet
for udvalgte kronikergrupper, fx KOL-patienter.

« Fremskudt kommunal visitation — opfglgende
indsats planleegges allerede under indleeggelsen
pa hospitalet, s& kommunen er klar til at hjselpe
ved udskrivning.

» Ret til opfelgende hjemmebesgg inden for de
forste degn efter udskrivelse (egen laege, akut-
funktion/hjemmesygepleje eller udgadende teams
fra hospital).

/Zldre Sagen foreslar

Det eneste naturlige vil veere faelles ansvar og fzelles
gkonomi for faelles zeldre patienter i en fremtidig

ny struktur. Der er brug for at understgtte sammen-
haengende forlgb pa tveers af sundheds-og aeldre-
omradet uanset sundhedsstrukturkommissionens
fremtidige anbefalinger.

- Behandlingsansvar fra hospital i 72 timer efter
udskrivelse udvides for patienter med hgj skrabe-
lighed.

» Sundhedsfagligt personale pa midlertidige plad-
ser samt adgang til laege.

« Ret tilindividuel plan for ex erneering, treening og
medicin.

 Ret til palliativ behandling. Mange zldre menne-
sker far desvaerre en uvaerdig dgd, fordi kommu-
nerne ikke har de rette palliative indsatser.

B Okonomi

/ldre Sagen foreslar, at der som en del af regerin-
gens sundhedspakke afsaettes 1 mia. kr. til investe-
ring i det naere sundhedsvaesen og en kvalitetspak-
ke inklusiv effektmaling og evaluering for seldre med
flere sygdomme.



