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Sundhed

Efter vores opfatielse kan vi ikke behandle
os ud af vores sygdomme. Vi mid forsege al
forebygge dem. Forsege al undgd, ot-syg-
domme opstir.

Kolera forsvand{ ikke i Danmark pa grund
af legernes indsats, men pd grund af bedre
kloakering og boligforhold. Den stmrki fal-
dende dedelighed pd grund af tuberkulose,
lungehetzndelse og andre infektionssygd om-
me fandt sted for penicillin og andre anti-bi-
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otika blev iagel i anvendelse. Arsagen (il at
hefolkningen | mindre grad der af disse syg-
domme i dag, er de gradvist forbedrede leve-
vilkiir, som arbejderne har tilkempet sig. De
forbedrede boligforhold, arbejdsvilkér, lon
m.¥., er ogsd drsagen til a1 spedbornsdade-
ligheden er faldet sa drastisk siden sidsie dr-
hundrede,

Sundhedstilstanden er alisd afhengiz af de
levevilkiar, befolkningen har.



sundhed

Sundhedspolitik i Danmark

i dag

Sundhedspolitik, som vi mader den 1 aviserne, radio
og Tjernsyn, drejer sig om kroner og arer. Om hvor
dyrt sundhedsvasenet er blever og hvor skeekkeligt
det er for vor betalingsbalance, Man har fra 60°erne
viennet sig til al bruge mange penge pd sygdomsbe-
handling, og det er sveert pludselig at sndre nu, hvor
slivremmen skal spandes ind.«

Grunden t1il, at det er s4 dyrt, er selvioslgelig at folk
stadig bliver syge, og at vi i vores samfund bliver vant
Lil &t reparere skader i stedet for at hindre, at de op-
star, Vi behandler sygdomme, som en mekaniker be-
handler en bil; Man finder den defekte del, satter den
i stand eller skifter den ud, hvorefter maskinen kerer
videre eller kasseres,

Man stiller sig sjeeldent dét spargsmil, hvorfor og
hvordan skaden er sket, og i de 1ilfzlde hvor man ger
det, begrundes det i personlige &rsager - for meget
rygning, for stort alkoholforbrug, for lidt motion og
4 videre.

Skaden bliver betragtet isoleret, og skylden er det
enkelie individs egen.

1 modsztning hertil kunne man betragie sygdom
som ef signal pd udefra kommende pdvirkninger. Men
sypdom betragies alisd som noget, der kan reparcres -
og derfor ser vores sundhedssystem ud som det ger -
9ETy af budgetiel bruges 1il behandling, mens kun 2%
bruges til forebyggelse,
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Udgifterne til behandling i sypehussektoren op den
primeere sundhedstjencste (alt sundhedsarbejde, der
ligger udenfor sygehusene: Hjemmehjelp, klinikvirk-
somhed osv.) er i de sidste 10-15 dr steged med mere
end det dobbelte, uden at sundhedstilstanden er for-
bedret vassentligt. Der er f.eks, ikke sket nogen stig-
ning i levealderen i de sidste 20 &r. Tviertimod har der
vierel et fald i den gennemsnitlige levealder for mid-
aldrende miend. Der ses ingen tydelig tendens til fald i
forekomsten af kredslobssygdomme og kraft, som
udger de vigligste dasdsarsager - til trods for at be-
handlingsindsatsen i serlig grad har vecret rettet mod
disse sygdomme.

Hvorfor bliver vi syge?

Efter vores opfattelse kan vi ikke behandle os ud af
vores sygdomme. Vi md forsege at forebygee dem.
Forsege at undga, ar sygdomme opstér.

Men forebygeelse er ikke kun et anliggende for
sundhedspersonale. Forebyggelse af sygdom omfatter
langt mere. Dt viser udviklingen gennem de sidste
100 dr.

Kolera forsvandt nemlig ikke | Danmark pd grund
af legernes indsats, men pd grund af bedre kloake-
ring og boligforhold. Den steerkt faldende dadelighed
pd grund af muberkulose, lungebeizmndelse og andre
infektionssygdomme fandt sted fir penicillin og an-
dre anti-biotika blev taget i anvendelse. Arsagen til at
befolkningen i mindre grad doer af disse svgdomme i
dag, er de gradvist forbedrede levevilkdr, som arbej-
derne har tilkeempet sig. De forbedrede beligforhald,
arbejdsvilkér, len med videre, er oged drsagen til at
speedbemsdedeligheden er faldet si drastisk siden
sidste drhundrede.

Sundhedstilstanden er altsd arhangig af de levevil-
kir, befolkningen har,

Men de livsbetingelser store dele af befolkningen
har i dag mediarer stadig en rkke sundhedsskadelige
pavirkninger: Arbejderne tvinges til at arbejde med
sundhedsfarlige stoffer, f.eks. oplesningsmidler og
epoxy, der kan give kreft, hjerneskede og overfal-
somhed. Skifteholdsarbejdet, der er fordoblet § de
sidste 20 dr, giver mavesdr, sociale og psykiske pro-
blemer. Ensformigt tempoarbejde, der isser gives
kvinder, nedslider arbejderne.

Alle disse ferhold geor, an stadigt Mere mé fortids-
pensioneres eller gd pd efterlan,

Frygten for arbejdsleshed medvirker desuden til at
fastholde arbeidere i dirlige arbejdsvilkdr. D ar-
bejdslase far darligere levevilkdr og kan fi psykiske
skader.

Dirlige boligforhold med ringe udfoldelsesmulig-
heder, medferer diclip sundhedstilstand, hyppigere
infektioner, der lorsteerker virkningen af arbejdsfor-
heldene.

Hertil kommer den stadigt tiagende forurening af
vore omgivelser - staj og udstedningsgas fra trafikken
. der ogsd er ansvarlig for mange trafikulykker, samt
forurening af vand, jord og fedevarer.

Sundhedspolitik md derfor omfatte alle Forhold,
der er afgorende for levevilklrene, Det vil sige en poli-
tik, der foruden sundhedssekioren omfatter arbejds-
mirkedspolitik, boligpolitik, byplanlegning, social-
pelitik, uddannelsespolitik, energipolitik, levneds-



sundhed

middelpolitik, og =i videre.

En sidan sammenheengende sundhedspolitik er det
ikke muligt at gennemfore i et kapitalistisk samfund
som det danske i dag, fordiz

- den private ejendomsrel, virksomhedsejernes
uindskrankede ret til at lede og fordele arbejdet og
profitjaget medfarer, at produkiionen kommer i far-
sie rickke og arbejderne og produkierne i anden rek-
ke.

1 vores samfund producerer man for profittens
skyld - ikke for at d=kke menneskelige og samfunds-
maessige hehov.

Forudsmtningen for en sypdomsforebyppende og
sundhedsfremmende  politik er arbejdernes  fulde
kontrol over egne livsbetingelser. Det vil sige fuld
kontrol over produktionsforhold, boligforhold og &4
videre. Men dette vil kun kunne finde sted i et socialis-
tisk samfund.
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Sundhedsvaesenet i det
socialistiske samfund

1 et socialistisk samfund vil det viere muligt at lzgge
hovedveegten pd forebyggelse. Dette kan foregh pd en
miide, slledes at befolkningen selv far magt og indsigt
til &t trecife beslutninger med hensyn til sundhedsfor-
hold og trivsel.

Dt kan ske ved, at sundhedsarbejdet isaer foregdr,
hvor folk opholder sig. [ boligomraderne kan sund-
hedsarbejdet tenkes opbygget omkring et 'sundheds-
hus'. Her kan forskellige sundhedsarbejdere sdsom
sygeplejersker, liger, [ysior og ergolerapeuler, psy-
kologer, tandleger og andre tilknyttes, Endvidere
kunne sagkyndige pd miljespergsmal samit pd skift re-
prazsentanter for brugerne af den pagesldende sund-
hedstjeneste tilknyttes.



sundhed

Der tenkes her opbyggel organer valgt Jdivekte fra
boligomradet, som skal have Tuld kompetance til at
fastlegge retningslinierne for wdformningen afl det lo-
kale sundhedsarbeide. Den lokale befolkning skal
herigennem have afgorende indflydelse pa ansaettelse
og afskedigelse al de sundhedsarbejdere, der skal fun-
gere | lokalomridet,

P4 arbejdspladserne skal sundhedsarbejdet viere
underlagt klubber g fagforeninger.

1 planlzgningen af produktion og boliger skal der
altid indgh sundhedsmassige foranstaltninger. Detle
sikres bedst, hvis arbejderne selv deltager i denne
planlegning.

Sygehusene komuner tl &t virke som serviccorganer
for det lokale sundhedsvazsen, Befolkningen og syge-
huspersonalet skal have direkte indfydelse pd arbej-
det pd syechusene.

| uddannelserne indenfor sundhedssekioren mi
man nedbryde og modvirke de skarpe og fremmedgo-
rende faggraenser som ligger mellem lager, sygeple-
Jjersker, sygehjeslpere og sk viders. Sundhedsarbejder-
ne skal leere at give deres viden videre til befolknin-
gen, sdledes ar folk selv bliver i stand til at endre de-
res situation.

Vi skal alle oplesres | samspillet mellem sundhedstil-
stand op samfundets indretning.

Hvad kan der gores?

[ et kapitalistisk samfund som det danske, hvor jagten
pit profit styrer udviklingen, tages der kun hensyn til
sundhedsfremmende foranstalininger, nar de er | pro-
duktionens interesse eller ndr arbejderne selv har styr-
ke til at gennemivinge dem, (Der blev farst indfart
siajdempende foranstalminger pd Carlsherg efter at
arbejderne havde aktioneret).

Derfor er det vigtigt, at arbejderklassen keemper
for a1 fi forbedret alle de forhold, som indvirker pa
sundhedstilstanden, Desuden er det vigtigl, at de til-
kempede rettigheder og serviceydelser inden for
sundhedssektoren bevares o udbygges.

Vejen er lang, men felgende krav, som V5 arbejder
for at fi gennemfert, vil bade bidrage til at forbedre
sundhedstilstanden 1 Danmark i dag, og pege frem
mod det socialistiske samflund,

[Msse krav er blot nogle £, men centrale i kampen
for et bedre samfumd:

L. Dt skal ikke koste penge at viers syg.

Den primeere sundhedstjeneste har de bedste
muligheder for at foretage det forcbyggende ar-
hejde. Derfor:

- Sundhedsydelser, herunder medicin, skal viere
gratis for alle,

- Deén primeere sundhedstjeneste skal udbygees.
- Hjemmehjzlper- og sundhedsplejerskeordnin-
gen skal udvides,

2. Foren indsats pd dette omride har givel resulta-
ter kan der ikke ske besparelser i sypehussekto-
ren uden at det betyder ringere behandlingsmu-
ligheder for befolkningen. Derfor;

- Ingen nedskecringer i personalet | sygehussek-
toren.

- Bevarelse af de lokale sygehuse,

- Uddannelseskapaciteten Tor sundhedspersona-
let skal eges,

3, Vore sygdomme skal forebygges, Derfor:

- Arbejdernes ret ifl at stoppe sundhedsfarlig
produktion.

- Arbejdernes kontrol med forhindsgodkendel-
se af mye stoffer.

- Arbejdernes ret til at Fyre og ansasite personi-
let | bedriftssundhedstjenesten,

Venstresocialisierne har pabegyndl udsendelsen al en serie pjecer, am-
handlende partiets holdning pd en reekke cmrdder. Piecerne kan an-
vendes som undervisningsmateriale | skoler og pd gymnasier.

Falgende emnepjocer er foreletg udkomemet:
Fi. 1: Daginsututioner

O Mr. 2: DUC

O e 3: EFC-uddannelse
O Mr. 4: Energlpolitik

(1 e 5: Gencrel pobitik

Plecerne kan enkelovis eller som seet rekvireses hos:

Venstresncialisterne
Stuliestrovde 24

1455 Kbhwn. K.

TUE: (00 13 46 44 cfler kL 1300,

Sats: Venstresocinlisierne op Eksskolens Tryvkkeri

Tryk: Eksskodens Trvkkeri

0 M, Gz Kapitalistisk krise
| Mr. 73 Kuliurpalitik
N, f: Miljepolitik
[ Mr 1 Sundhedspolinik
O Me.d: Kampen mod militarsmen
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