Lojalitet stenger for god eldreomsorg

— Politikernes vekt pa bygninger og tekniske losninger hindrer
kompetent pleie og behandling av syke gamle. Samtidig ma det en
kulturendring til blant oss som jobber i det geriatriske fagfeltet,
sier Brit Hysing-Dahl, direktor ved Bergen Rode Kors Sykehjem.

—Hvor skal helsearbeidernes lojalitet ga? Til
arbeidsgiver som krever effektivitet og bud-
sjetter i balanse, eller til pasientene vi har
mandat til & gjere livet levelig for, uavhengig
av profesjon eller niva i behandlingskjeden?
sper Hysing-Dahl.

Direktoren ved Norges storste sykehjem
var en av innlederne pa en tredagers nordisk
konferanse for helsepersonell som fant sted
i Bergen i september. Ettersom gvrige fore-
lesere rapporterte om avflating, objektivise-
ring, dérlig rettsvern for gamle, infantilise-
ring og manglende kommunikasjonskunn-
skap hos de ansatte i helsesektoren, er det
grunn til & rope varsku.

—Penger loser ikke alt. Var oppgave er 4 fo-
rebygge epidemier. Detkrever bedre kunnskap
om symptomlindring, diagnostisering og be-
handling av demenssykdom. Samtidig besitter
helsepersonell stor kompetanse allerede.
Kunnskapen forplikter, selv om vi er oppdratt
til ikke a gi beskjed. Det gjelder ogsa sjefleger
og direktorer som frykter vi skal fa kjeft av vart
styre fordi vi er kravstore, sa sykehjemsdirek-
toren. Hun bekreftet rapporter fra ansatte i ny-
bygde eldreinstitusjoner som fortalte om at be-
boerne trilles ut til samsgvn om natten for &
fole seg trygge. — Vierblitt et samfunn av tapte
relasjoner, med stor sosial smerte. N& er det pd
tide at vi avslerer hva isolasjon og utsteting fo-
rer til, mente Brit Hysing-Dahl.

Boliggjering en trussel

Hun fikk bred stotte, ogsé fra rikspolitikere
som var invitert til innspill for en verdigere
alderdom.

— Jeg tar meg selv og eget parti med nar
jeg fastslar at norsk eldrepolitikk er feilslatt.
Istedenfor & satse pa mer personell, har vi latt
investering i omsorgsboliger og teknisk pleie
fa styre, sa John 1. Alvheim (Frp).

For lederen av Stortingets sosialkomité var
det ikke eneromsreformen som stod fremst
for & dekke behov hos pleietrengende eldre.
Han lante ore til et begrep lansert av Peter F.
Hjort (1), og mente den stadig ekende «bo-
liggjeringeny» utgjer en storre trussel.

—Jeg trodde eldreplanen var pa skinner, si-
den Stortinget vedtok at det skulle bygges
18 000 nye sykehjemsplasser for vel tre ar si-
den. I dag er netto tilgang bare 1 250 plasser,
og pengene nesten brukt opp. 40 000 nord-
menn er over 80 r. 75 % av disse vil ha be-
hov for helsetjenester de ikke kan fa med na-
vaerende organisering. Kommunene har hel-
ler latt okonomien ga foran, fordi de fér statlig
tilskudd til & bygge omsorgsboliger. Resulta-
tet er altfor lav bemanning. De ansatte har li-
ten tid til & sette seg ned, gi skikkelig pleie og
kompetent behandling, mente Alvheim.

Stortingsrepresentanten har liten tro pa at
fastlegeordningen er lesningen: —Ogsé ved sy-
kehjemmene far beboerne beskjed om a ringe
fastlegen sin og selv betale for behandlingen.
Noe av arsaken er at legedekningen er skam-
melig darlig, hevdet John 1. Alvheim.

Nye normtall

Konferansen En verdig alderdom inngikk i
Senior baluba — eldreuken i Bergen. Faglig
ansvarlig var Stein Husebg, overlege ved
Bergen Rode Kors Sykehjem og leder av pro-

Peter F. Hjort og Lars Thoresen deltok pa konfe-
ransen En verdig alderdom. Foto K. Ronge

sjektet Hospice og palliativ medisin for eldre
siden 1998.

— Av 200 deltakere pa konferansen, er vi
bare ti leger. Dette bekrefter den lave inter-
essen mine kolleger har for sykehjemsmedi-
sinen, uttalte Stein Husebg.

Sammen med Peter F. Hjort og Bettina
Sandgathe Husebg, inngar han i en arbeids-
gruppe nedsatt av Den norske laegeforening,
som har grepet fatt i utfordringer knyttet til
helsetjenester for eldre. I den forbindelse
har Legeforeningen utarbeidet strategidoku-
mentet Ndr du blir gammel — og ingen vil ha
deg... med forslag til tiltak for & bete pa re-
krutteringsvanskene, eke konsultasjonsti-
den, oke kompetansen om diagnostikk og pa-
sientbehandling og nye normtall for lege-
dekningen 1 sykehjem. Sentralstyret vil
offentliggjore rapporten 9. oktober, samme
uke som Arbeiderpartiet legger frem stats-
budsjettet for 2002.

— Kari Ronge, Tidsskrifiet

kari.ronge@legeforeningen.no

Litteratur

1. Hjort PF. God dedspleie. Den gamle og deden. I:
Verdier ved livets slutt — en antologi. Oslo: Verdi-
kommisjonen, 2001: 240-6.

Forumets hovedmal er & utvikle standarder
for pasientbehandling i eldreomsorgen, ke
legebemanningen i sykehjem, men ogsa
forskning og styrking av lenns- og ar-
beidsforhold vil sta sentralt.

Forumets interimsstyre ble formelt etab-
lert 31. august. Styret bestdr av Peter F.
Hjort (professor emeritus, Oslo), Tone
Hoel (sykehjemslege, Oslo), Peter Wetter-
berg (allmennpraktiker og geriater, Ale-
sund), Elisabeth Skaar (sykehjemslege,
Oslo), Bettina Sandgathe Husebo og Stein
Husebg (begge sykehjemsleger, Bergen).

Initiativtaker Stein Husebe mener skot-

Norsk forum for sykehjemsmedisin er stiftet

tene er altfor vanntette mellom
sykehus og sykehjem, for ek-
sempel i veiledning for & bygge
opp kompetansen hos allmenn-
leger. Han tror barrierene mot
medisinsk behandling blant an-
net skyldes todelt departement
og sektortilherighet. I dag er sy-
kehjemmene underlagt Sosial-
departementet og far bevilg-
ninger over kommunebudsjettet.

— Aktualisert av fastlegeord-
ningen trengs det en vitalisering,
uten at vi dermed kommer 1 et

Stein Husebo

konkurranseforhold med Norsk
geriatrisk forening, hvor med-
lemmene stort sett arbeider i
sykehus, sier Husebg.

Frem mot foreningens forste
arsmete neste ar vil interims-
styret utforme vedtekter og
avklare samarbeidet med til-
stotende spesialiteter. Det vil
ogsa bli utgitt en informasjons-
bulleteng for medlemmene.
Stein Husebgo er kontaktperson,
tlf. 55 39 34 00 eller e-post:
stein.huseboe@brksykehjem.no
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