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Til: Bent Hansen

Emne: Sygehusbesparelser

Til Regionsformand Bent Hansen og alle andre i Regionsudvalget
Nu er den der igen.

Der skal igen indfgres besparelser pa sygehusomradet, der snart trodser
enhver beskrivelse, og igen ser det ud til, at Djursland kan blive
forholdsmaessigt meget hardt ramt.

Vi ved godt, at det er embedsmandsforslag vi snakker om nu, og at det er
regionspolitikerne, der har det endelige ord.

Men inden I udtrykker det endelige ord, er vi ngdt til at forlange af jer, at I
lever op til den ansvarlighed, der knytter sig til at bestemmme sundhedsfagligt
over et omrade som Djursland, der ustandseligt er blevet udsat for kraftige
serviceforringelser.

I kan ikke efterlade et omrade som dette i en sddan fatal situation, som der er
lagt op til.

Vi ved snart ikke, hvad der er veerst: slgjfning af sengepladser, fjernelse af
dagkirurgi eller fjernelse af akutbil og fjernelse af skadeklinik.

Det hele er fatalt, og det er Igftebrud af veerste skuffe, fordi vi allerede, da
Centralsygehuset blev lukket ned, blev lovet en masse andre muligheder, der
skulle kunne erstatte samme uden kvalitetstab.

Men hvad har vi oplevet?

Regionen har ikke kunnet levere andet end besparelser og nedskaeringer efter
salamimetoden. Hver eneste gang I er fremkommet med andringer, har vi
oplevet tydelige serviceforringelser, og I har ikke engang kunnet sikre, at de
ting, der skulle kunne foregd p@ Grenaa Sygehus virkelig ogsa er foregaet.
Der er blevet visiteret uden om i uanstaendig grad.

Vi fgler med god grund, at vi er blevet ladt i stikken, og at begrebet
UDKANTSDANMARK er blevet meget aktuelt for os, og det er sket med
regionens "hjeelp”

Det er muligt, at man mangler de 200 mio kroner som Region Midtjylland
burde have krav pa, og som der har vaeret megen snak om. Lad os alle da
arbejde for, at det belgb kan blive tilfgrt regionen.



Med hensyn til bortsparelse af sengepladser rammer man i hgj grad
mennesker, der ikke er i stand til selv at sgrge for deres transport, og det ma
ligeledes belaste sengepladser pa Randers Centralsygehus, hvis patienter ikke
kan efterbehandles p@ Grenaa Sygehus.

I tager heller ikke hensyn til de aeldre, der ikke kan klare deres egen transport,
og som efterfglgende bliver henvist til 6 — 8 timers transport med offentlige
transportmidler. Den offentlige transport har I nemlig ogsa faet gdelagt.

Men hensyn til akutbilen foretager I en total amputation af trygheden pa
Djursland.

Man vil erstatte lzegen i akutbilen med en paramediciner, og det skaber et
stort problem.

Paramedicinere har en ganske kort uddannelse, og er uddannet til at give
behandlinger inden for en vis snaever graense. De er ikke uddannet til at stille
diagnoser, hvilket vil sige, at hver eneste gang de bliver udsat for et udkald,
bliver de ngdt til at fragte patienten til Randers Centralsygehus, fordi deres
uddannelse ikke szetter dem i stand til at diagnosticere og efterfglgende at
bestemme, hvor en aktuel patient skal kgres hen. P& Randers Centralsygehus
kan man sa konstatere, at en stor del af de indbragte patienter skal
viderevisiteres til Arhus. Denne forsinkelse kan i mange tilfaelde veere fatal.

I kan ikke overbevise os om, at vi, med det ny forslag, ikke oplever en drastisk
kvalitetsforringelse, der i den sidste ende koster menneskeliv eller fgrlighed.
Det kan heller ikke bortforklares, at alt dette ogsa giver meget mere kgrsel,
dels til skade for patienterne, dels til skade for ambulanceberedskabet, der
bliver hardere belastet end tidligere.

Med hensyn til dagkirurgien virker det ogsa temmelig dumt, at man skal tvinge
en masse mennesker til at flytte sig fra Djursland til Randers i stedet for at
nogle fa laeger tog turen den modsatte vej. Da de fleste sygeplejersker
alligevel bor i lokalomradet, er der ikke noget stgrre transportproblem her.

Akutklinikken er et kapitel for sig selv. Som alle ved har vi mange
virksomheder p& Djursland og vi far inden for en kort periode et
havmglleprojekt, der skal igangsaettes. Her er det af stgrste vigtighed, at der
er en skadeklinik, der kan traede til, hvis der skulle ske et uheld. Det er
yderligere vigtigt at bibeholde denne funktion af hensyn til omradets beboere.
Alternativet er en 60 - 70 km transport med mange timers ventetid fgr man
kan forvente at komme hjem igen. Det er bare ikke godt nok, og det er et
lgftebrud fra 2002 der virkelig er til at tage at fole pa.



I ma simpelthen revurdere disse helt uantagelige spareforslag og finde nogle
andre Igsninger.
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