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Formand for sundheds®0g zldreudvalget i
Kommunernes Landsforening, Jette'Skive (DF).
Foto: Hafi"Nguyen And_ersen

Alle kommuner har forebyggel-
sestilbud til borgere med kronisk
sygdom, men der er stor forskel
pa, hvordan tilbuddene er strikket
sammen fra kommune til kom-
mune. Nogle har fx tilbud malret-
tet borgere med knogleskarhed,
andre har ikke men henviser fx
til generelle tilbud om genoptree-
ning mv. Handteringen af kronisk
sygdom, begr imidlertid veere for-
skellig afhaengigt af, om man fx
har knogleskgrhed eller KOL, og
det skal afspejle sig i kommuner-
nes tilbud.

Derfor er det ifelge formanden
for sundheds- og aldreudvalget
i Kommunernes Landsforening,
Jette Skive (DF), ngdvendigt at fa
udarbejdet generelle retningslin-
jer for, hvordan kommunerne skal
forholde sig i forhold til samtlige
kroniske sygdomme:

"Ensartede tilbud kan ikke reali-

seres uden retningslinjer. Og de
retningslinjer skal ikke alene spe-
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cificeres i forhold til den enkelte
kroniske sygdom. De skal ga et
spadestik dybere, for selvom to
mennesker har den samme diag-
nose, kan deres livssituationer
veere meget forskellige. Det skal
retningslinjerne ogsa tage hgjde
for.”

Ikke mindst forebyggelse, der
hjelper borgerne til at bevare
forlighed og selvhjulpenhed, lig-
ger Jette Skive pa sinde. Bade i
forhold til forebyggelse af kronisk
sygdom generelt - fx ved at sikre,
at der er tilbud om motion og be-
vaegelse for de borgere, der er i
hgjrisiko for udvikling af kronisk
sygdom eller livsstilssygdom. Og
i forhold til borgere, der har faet
konstateret fx knogleskerhed og
skal lzere at leve knoglevenligt for
at reducere risikoen for brud.

Sundhedsreformen bliver
afgerende

Jette Skive onsker desuden etab-
lering af formaliserede samarbej-

 Sundhedsreformen
" skal gore op
med ulighed

for mennesker med
kronisk sygdom

Kommunernes Landsforening

vil arbejde for, at den

kommende Sundhedsreform
kommer til at omfatte en konkret
plan for handtering af alle

kroniske sygdomme.

der mellem praktiserende lzeger,
plejehjem, hjemmepleje og kom-
muner, der kan gge chancen for at
fa fat i de borgere, der har behov
for de kommunale tilbud - eller
maske behov for at blive udredt
for knogleskarhed.

For at blive til noget, skal de ge-
nerelle retningslinjer indarbejdes
i den kommende Sundhedsre-
form, som Kommunernes Lands-
forening er inviteret til at bidrage
til, fortaeller Jette Skive:

"Det er det, som vi fra kommuner-
nes side vil arbejde pa at fa realise-
ret. Det skal ligeledes fastlaegges,
hvordan vi optimerer samarbejdet
med regionerne. Alt skal pa bor-
det. Eftersom vi far flere og flere
2ldre — og dermed flere og flere
kronikere — er det et emne, som
Sundhedsreformen er ngdt til at
forholde sig konstruktivt til. Ellers
vil den ikke vaere meget vaerd.”



