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Allanngorneq
pisariusoq

Den vanskelige
forandring

Assasakka peqgginnissagarfimmi sulisut

Peqgginnissagarfiup nutarterneqgarnera peqqinnissaqarfeqalermalli
nutarterinerit annersaraat, taamaattumik ilissi ulluinnarni peqqin-
nissagarfimmi sulisuususi tamanna pisariusorujussuartut misigisi-
massagussiuk tupigisariaganngilaq. Peqqginnissagarfiup nutarter-
neqarnera suliffiup nalunngeqisassi aaqqgissugaanerata annertoor-
ujussuarmik allanngorneranik kingunegarumaartoq qularutissaan-
ngilaq.

Erseqqissarusuppara Peqginnissagarfiup nutarternegarnera
politikkikkut pilersaarutaammat. llisimassavarsi nutarterineq Naa-
lakkersuisunit tamakkiisumik tapersersornegarmat. Nutarterinerup
nalitsigisaanik isornartorsiuinerujumaartunut ilissi akisussaatinne-
garsinnaanngilasi — uagununa politikerit akisussaasugut! Erseqqil-
luarporlumi ilissi tassaagassi nutarterinermut toqgqammavippiaa-
sut. Nutarterinermi ilissi soqutiginnillusi pegataanngikkussi piviu-
sunngortinnegarsinnaanngilag. Tassunga atatillugu peqqinnissa-
qarfimmi suliarujussuarsi pingaarutegarluinnartoq pillugu ilissi
tamarluinnassi immikkuutaarlusi nersualaarusuppassi.

Naalakkersuisut WHO-p peqqinnerup suuneranik nassuiaataa-
nut, tassaasorooq "nappaateqarneq sanngiilliornerlu piinnarnagit
timikkut, eqgarsartaatsikkut inooqatigiinnikkullu togqissisimaneq”
isumaqataapput. Taamaattumik Peqqinissagarnermik nutarteriner-
mi pineqgartoq tassaavoq peqginissagarnerup sammisarpiaanik
nukittorsaaneq tassuunalu innuttaasunut peqginnissamut tunnga-
tillugu sapinngisamik ganinnerpaamik sullisisinnissaq qularnaaru-
mallugu. Siunissami massakkornit annertunerusumik inuit peqqis-
sut peqggissuuinnarnissaat napparsimavimmullu unitsinnegarsima-
gaanni peqginnissagarfimmut immikkut sammisaqgarnissamut pia-
reersimasumiinissaat salliutissavarput. Pingaartumillu meeqgganut
inuusuttunullu tunngatillugu pisariagarfiatigut sapinngisamik siu-
sissukkut iliuuseqartarnissaq salliutissavarputtaag.

Uanga upperilluinnarpara Peqginnissagarnerup nutarterneqar-
nera nutarterinerusoq kalaallit peqqginnissagarnerannut siunissami-
lu ullutsinnut nalegquttumik innuttaasunik sullissinissaanut pisaria-
qarluinnartoq. Allanngornissagq tikilluaggorusuppara ilissilu gani-
mut suleqatigalusi nutarterinerup piviusunngortinnissaanut gila-
naarpunga!

Kaere medarbejdere i sundhedsveesenet

Sundhedsreformen er den storste reform i sundheds-
vaesenets historie, og det er helt naturligt, hvis |, der til
dagligt arbejder i sundhedsvaesenet, foler, at det er en
stor udfordring. Der er ingen tvivl om, at Sundheds-
reformen vil medfgre forandringer i den organisation,
som | kender sa godt.

Jeg vil gerne understrege, at Sundhedsreformen
er et politisk projekt. | skal vide, at Naalakkersuisut
fuldt og helt bakker op om reformen. Det er ikke jer,
der skal sté til ansvar i forhold til den kritik, der méatte
komme i forbindelse med reformen — det skal vi politi-
kere! Samtidig er det indlysende, at det er jer, der ud-
ger selve fundamentet for reformen. Reformen kan sim-
pelthen ikke gennemfgres uden jeres positive medvir-
ken. | den forbindelse vil jeg gerne rose jer for det store
og vigtige arbejde, | hver iseer udferer i sundheds-
vaesenet.

Naalakkersuisut tilslutter sig WHO’s definition af
sundhed som en tilstand af "komplet fysisk, psykisk og
socialt velbefindende og ikke bare fraveer af sygdom
og svagelighed”. Derfor handler Sundhedsreformen
om at styrke den primeaere sundhedstjeneste, som har
til formal at sikre helhedsorienterede sundhedsydelser
sé teet pa borgerens eget hjem som muligt. | fremtiden
skal vi satse endnu mere pa at holde folk raske og
forebygge sygdomsudvikling og indlaeggelse i det spe-
cialiserede sundhedsveaesen. Vi skal ogsa have endnu
starre fokus p& den tidlige indsats og sundhedsfrem-
mende og sygdomsforebyggende tilbud til iseer barn
0g unge.

Jeg er af den klare overbevisning, at Sundheds-
reformen er en helt nedvendig reform og en forudsaet-
ning for, at det grenlandske sundhedsveesen ogsa i
fremtiden kan levere en tidssvarende service til borger-
ne. Jeg hilser forandringen velkommen, og jeg gleeder
mig til at gennemfare reformen i taet samarbejde med
jer!

Inussiarnersumik inuulluagqusllunga
Med venlig hilsen

Agathe Fontain
Peqqissutsimut Naalakkersuisoq
Naalakkersuisoq for Sundhed




Peqgissaanikkut nutarterineq

Anguniakkat pingaarnerit

Peqgissaanikkut sulinerup pingaarnersaata
salliutinneqarnissaa

Peqgissaanikkut sullissinerup peqgginnissagarfimmi sam-
misaa tassaavoq najukkani assigiinngitsuni tamaani naju-
galinnut pinaveersaartitsinikkut passussinikkullu sullissi-
neq. Regionini aqutsisogalerneratigut allaffissornikkut
sulineq ataatsimut eqiterneqarpoq ikinnerusunik suliso-
qarluni, taamaattumillu nukiit amerlanerusut peqqinnis-
samut tunngasunik sammisagarsinnaalerlutik.

Peqginnissaqarfiup sullissinerinut

illogarfinni nunaqarfinnilu assigiinnerusumik
periarfissagarnermik pilersitsineq

Peqgqinnissaqgarfiup sullissinerinut periarfissat illogarinni
nunagarfinnilu assigiinnginnerat inoqarfiit imminnut unga-
sippallaarnerannik aammalu, assersuutigalugu inoqarfip-
passuit nakorsanut toqgaannartumik atassutegarsinnaan-
nginnerannik pissutegarpoq. Peqqissaanikkut nutarteri-
nikkut assigiinngissut taanna ilaatigut telemedicin atorlugu
milliniarneqarpoq, imaappoq innuttaasut najukkaminni
nakorsamik saaffigisassaganngitsut periarfissillugit tele-
medicin aqqutigalugu nakorsiarsinnaanngorlugit.

Suliffegarfinnik annertunerusunik pilersitsineq
tamatumuuna suliamut tunngatillugu ilisimasaqar-
luarnerup atorluaanerpaanissaa siunertaralugu
Peqgissaanikkut sullissineq nukittorsarnegassaaq suliffin-
nik annertunerusunik pilersitsinikkut peqqgissaanermik su-
liagartut ilisimasaannik atuilluarnissaq imminullu suliamut
tunngatillugu sulegatigiittullu pakkersoqatigiinnerunissaq
pilersineqgarsinnaalluni.

Sulisut assigiinngitsunik suliallit pikkorissartinneri
sigut ilitsersuunnerisigullu suliamut tunngatillugu
pisinnaasaqarluarnerulernermik angusineq
Peqqinnissaqarfimmi pitsanngorsaanerit nutarterinerillu ilin-
niartitaaneq, pikkorissartitsineq ilinniaggittarnerlu agquti-
galugit anguniarneqgassaaq. Assersuutiginegarsinnaavoq
peqqissaanermik nutarterinerup eqqunneqareerneratigut
ilinniakkanut assigiinngitsunut tunngatillugu modelit sulia-
mik sammisalinnik suliassanik allanik nutaanik tigusinissa-
mut pisinnaasaqarnerulersitsisut pilersinneqarsinnaamma-
ta. Peqatigitillugulu peqqissaanermik suliallit sullissivinni
minnerusuniittut ataavartumik immikkut ilisimasalinniit
regionalsygehusemiittunit siunnersorneqartassapput.

Aalajangersumik sammisaqarfiit tamarmik annertuneru-
sumik akimmisaannginnerusumillu periarfissagalissapput
Pikkorissunik paasisimasagarluartunillu sulisogarnissaq
anguniarlugu assersuutigalugu sundhedscenterini
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sullissivinnilu minnerusuni vikaritut sulisut ganoq sivisu-
tigisumik atorfegartarnissaat piumasarineqarsinnaavoq.
Tamatumuuna sulisut kipisaqattaannginnerusumik suli-
salernissaat angunegarsinnaavoq aammalu innuttaasut
nakorsamik nappaatiminnik tamtumanilu tunuliaqutaasunik
ilisimasalimmik saaffissagalissallutik.

Innuttaasunik tamanik passussinerup tungaatigut
annertunerusumik pitsaanerusumillu napparsimasut
isumannaatsuunissaat angunegarsinnaavoq
Anguniagaq taanna suliamut tunngatillugu periaasissanik
tamanut atuuttunik suliagarnikkut anguneqassaagq. Peqg-
ginnissamik suliallit pisariitsumik sukkasuumillu periusis-
sanut peqqgissaanermullu tunngatillugu periarfissanut
allanut isersinnaanngortinneqassapput.

Peqginnissaqarfimmi nukittuumik aqutsineq
ataqatigiissumillu peqginnissaqarfimmi
ineriartortitsineq pilersinneqassaaq
Peqqinnissaqarfimmi aqutsisut peqqginnissamut tunnga-
tillugu suliamut allaffissornikkullu pegginnissagarfimmi
ingerlatsinermut, pilersaarusiornermut ineriartortitsinermul-
lu akisussaapput. Peqginnissagarfimmi pisortat najukkami
aammalu nuna tamakkerlugu aqutsisoqarfimmiit taperser-
sornegassapput.



Sundhedsreformen

De vigtigste mal

Seette fokus pa kerneydelsen i

den primaere sundhedstjeneste

Den primaere sundhedsbetjening daekker den del af sund-
hedsvaesenet, som er placeret lokalt, og som udferer fore-
byggelse, behandling og pleje af borgerne i lokalsamfundet.
Med dannelsen af regionsledelser samles det administrative
arbejde pa feerre personer, hvilket friger flere kreefter til det
sundhedsfaglige arbejde.

Skabe mere lige adgang til

sundhedsvaesenets ydelser i byer og bygder

Ulighed i adgangen til sundhedsvaesenets ydelser i byer og
bygder skyldes bade de store afstande mellem bostederne,
og at mange af bostederne ikke har direkte adgang til ek-
sempelvis leeger. Sundhedsreformen skal medvirke til at
mindske denne ulighed blandt andet gennem brug af tele-
medicin, der betyder at borgere, der ikke har adgang til en
leege lokalt, har mulighed for at konsultere laegen via det
telemedicinske udstyr.

Danne storre enheder, hvor

faglig ekspertise udnyttes optimalt
Sundhedsbetjeningen styrkes ved dannelse af sterre enhe-
der, hvor sundhedspersonalet kan dele viden og statte hin-
anden bade fagligt og kollegialt.

Opna gget faglighed igennem opkvalificering

og supervision blandt alle faggrupper

Forbedringer og fornyelse i sundhedsvaesenet skal blandt
andet opnas gennem uddannelse, kurser og omskoling.

Der skal eksempelvis skabes nye moduler pa diverse ud-
dannelser, der ruster faggrupperne til at varetage nye op-
gaver efter Sundhedsreformens indferelse. Samtidig vil
sundhedspersonalet pa de mindre behandlingssteder lg-
bende modtage radgivning fra den faglige ekspertise, som
samles pa regionssygehuset og fra Dronning Ingrids Ho-
spital.

Opna starre kontinuitet blandt alle faggrupper

For at opna en stabil skare af dygtige og kvalificerede med-
arbejdere kan der eksempelvis stilles krav til minimums-
lengden af ansaettelse af vikarer pa sundhedscentre og
mindre behandlingssteder. Dermed opnas en sterre konti-
nuitet blandt personalet, og borgerne far adgang til en leege,
der kender deres sygdomshistorie og baggrund.

Opna oget og ensartet kvalitet og

patientsikkerhed i behandlingen af alle borgere

Denne malsaetning skal opnas gennem udarbejdelsen af feel-
les faglige retningslinjer. Der skal skabes en nem og hurtig
adgang for sundhedspersonalet til retningslinjerne og andet
relevant sundhedsfagligt materiale

Skabe staerk regional ledelse og

sammenhangende udvikling i sundhedsvaesenet

Den regionale ledelse er sundhedsfagligt og administrativt
ansvarlig for drift, planleegning og udvikling i regionen.
Regionsledelserne stottes af et lokalt og et landsdeekkende
ledelsesforum.
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Aasianni Peqqinnissaqarfimmi sulisut Peqqissaanikkut Nutarterineq pillugu
Departementschef Ann Birkekeer Kjeldsen-imut arlalinnik apeqquteqarput

Sulisunik (suli amerlanerusunik) ikililereqqittoqassava?
Taamaappallu sulisut sorliit ikilileriffigineqassappat?

Peqqgissaanikkut Nutarterinermi ikililerinissaq aallaavigine-
ganngilag. Nutarterinissamili nunap ilaani aningaasat atu-
gassanngortitaasut periarfissaqgartitsinerat atorlugu pitsaa-
nerpaamik peqginissakkut sullissinissaq siunertarinegarpoq.
Imaappoq nunap ilaani napparsimavinnut / sundhedscenteri-
nut passussivinnullu allanut peqginnissagarfimmut atasunut
tunngatillugu siumut aningaasartuutissatut pilersaarutit pigi-
neqartut tunngavigineqartussaapput.

Imaassinnaavoq sundhedscenteriniit / illogarfinni nap-
parsimavinniit inuinit gimagarneqgartuniit nutserfiusunullu
inuttusiartortunut aningaasanik nuussineqartariagalersoq.
Taamaalilluni aningaasaliissutit napparsimasunik malinnin-
nissaat qularnaarnegassaaqg. Taamaappammi peqqinnissa-
mut tunngatillugu peqginnissagarfinniit negeroorutit equnga-
lissanngillat aammalu peqqginnissagarfiit aningaasartuutissa-
rititaasut iluanni pilersaarusiorsinnaassallutik.

Nammarsimaviit / sundhedscenterit amerlasuut nassak-
korpiaq akissarsiarititassanut sulisut pisariagartinnegartut
amerlassusiat naleqqussartariagartoq misigisimavaat. Naleg-
qussarnermi pisariagarpoq aningaasartuutissanik annertoor-
suarmik gaangiisoornissaq pinngitsoorumallugu, soorlu taa-
ma akissarsiassatigut taama pisoqgartarsimasoq 2008-mi,
2009-mi aammalu 2010-mi tamanna ingerlaqqippoqg. Nunap
ilaani amerlasuuni aningaasaliissutit 2009-mi sinnerneqartar-
simapput, naak tamakkunani annertunerusumik ingerlatsiso-
garsimanera uppernarsaatissaganngikkaluartoq.

Sulisut nikerartinneqarumaarpat?
Qanorlu tamanna pissava?

Peqqgissaanikkut Nutarterinermi siunertarinegarpoq sulisut
peqgginnissaqarfinni ataasiakkaani peqqinnissaqgarfiup nap-
parsimaviani sundhedscenterimiluunniit sulisussatut atorfi-
nitsinnegartassasut. Peqginnissaqarfinni pisortaasut suliap
ganoq aaqgissuunneqarnissaanik pilersaarusiortussaapput.

Taamaattumik sulisut peqqginnissaqgarfiup napparsimavi-
ani imaluunniit sundhedscenterimi piffissami sivikinnerusumi
sivisunerusumiluunniit suliassanik isumaginneqqullugit piu-
maffiginegarsinnaapput. Amerlasuut tamanna soqutiginartu-
tut isigaat, ilaalli taamaannerata ilaqutarinnermut, illugisamut
iL.il. tunngatillugu ganoq kingunegarumaarnera naatsorsoru-
minaassasoq isumagqarlutik. Sulisitsisorli pikkorikkuni soo-
runami tamakkua tamaasa suliassat pilersaarusiorneranni
naatsorsuutigereertussaavai.

Sulisoqatigiit ilaat ullumernit suliassagarnerujussuan-
ngorumaarpat? Taamaappat taava sulisoqatigiit sorliit?

Peqqinnissagarnermi sapaatip akunneranut nal.ak. 40 suli-
soqartarpog. Ullumikkut sulisorpassuit gaangiuttoorneqgar-
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tarput imaluunniit silllimasuutinneqartarlutik. Taamaattumik
imaaliinnarluni sulisut sivisunerusumik sulisalersinneqarsin-
naanngillat.

Peqqissaanikkut Nutarterinermi siunertarinegarpoq
pingaartumik sulisut immikkut ilinniagaqartuunerusut, asser-
suutigalugu juumuut, farmakonomit, bioanalytikerit sund-
hedsplejerskillu pegginnissagarfimmi sulisunik ilinniagakin-
nerusunik siunnersuinikkut, ilitsersuinikkut ilinniartitsinikkullu
nutaanik suliassinneqarumaartut.

Siunertaavoq peqqinnissagarfiup innuttaasunut neqe-
roorutaasa assigiinnerulernissaata qularnaarneqarnissaa.

Peqqinnissaqarfinni amerlanerusunik
atorfinititsinissamut akissagartoqarpa?
Assersuutigalugu nakornanik/speciallzegenik,
sygeplejerskinik portegrinillu?

Peqqissaanikkut Nutarterinermi peqginnissaqarfiit amerlane-
rusunik aningaasaliiffigineqarnissaat siunertarineganngilag.
Suliassarli unaavoq peqqinnissagarfimmut aningaasaliissutit
iluanni atorluaanerpaaniarnissaq. Tamanna ilaatigut makkua
aqqutigalugit angunegassaaq:
1. Pisortat allaffissornerullu inunnut ikinnerusunut
eqgikkarlugu tunniunneqarneratigut
2. Pigaartuusartut/lag-it ikilineqarnissaannut
periarfissanik misissuinikkut
3. Suliassanik, peqgissaanikkut suliassarpiaasariaganngitsu-
nik, assersuutigalugu eqqgiaanermik, allanut suliassiinikkut.
4. Peqqinnissagarfimmi aningaasaliissutit tulluarnerusumik
agguaanneqgarnissaannik qularnaarinikkut.

Tamanna sunniuteqaqatigiinnissamik periarfissiissaaq. Inger-
latat nutaat pilersinneqgarsinnaanerat imaluunniit ingerlataa-
reersut annertusineqgarsinnaanerat periarfissinneqgassaag.
lliuuserineqartulli nutaat tamarmik Naalakkersuisullu tulleriis-
saarinerat malissavaat.

Peqgginnissagarfinni napparsimaviusumi nakorsat tas-
saanerussapput almen medicin-imik immikkut ilisimasallit.
Taamaattumik nakorsat assigiinngitsunik immikkut ilisima-
saqartuunissaat, soorlu siutinut-ginngamut- toqqusaanut
nakorsanik, paediaterinik, psykiaterinik ilil. peqginnissagar-
finni atorfinititsiortornissaq siunertaanngilag. Immikkut ittu-
mik passussineq Dronning Ingrid-ip Napparsimavianiit peq-
ginnissaqarfinnukartartussaavoq, taamalu immikkut ilisima-
sallit pegginnissagarfinnut angalanerulersogarneratigut na-
korsamik immikkut ilisimasalimmik utaqqgisarnerup sivikinne-
rulernissaa qularnaarnegassaag.

Sulissutigineqarportaaq nakorsat immikkut ilisimasallit
telemedicin agqutigalugu nakorsiarfiginegarsinnaalernissaat.
Periarfissaq taanna ullumikkut piginegareerpogq Danmarkimi
amermut nakorsanik aammalu Distriktspsykiatrimut tunnga-
tillugu suleqategartogarsinnaammat.



Sooruna peqqinnissaqarfiit annerulernerisigut
sulisussarsinissap ajornannginnerujussuanngornissaa
taama qularineqanngitsigisoq?

Tamanna uppernarsaatissaqgartinneqgarpa?

lllogarfinnut minnerusunut nunagarfinnullu inuttassarsiuinik-
kut annertuumik ajornartorsiuteqarpugut. Takusinnaavarput
napparsimavinnut annerusunut inuttassarsiorneq ajornan-
nginnerusoq. Tamanna sulisut amerlanerunerannik taamalu
ajornartoorneqalersillugu suleqgatinik amerlanerusunik tog-
gammaveqgarsinnaanermik pissutegarsinnaavoq. Tamanna
tunngavigalugu siunissami peqqgissaanikkut sulisussanik
pisariaqartinneqartunik pissarsisinnaassagutta allisaanissaq
pisariagartinneqartoq isumaqarpugut.

Ullumikkut vikarinik sivikinnerusumik sulisussanik pissar-
sineq ajornanngilag, tamannalu isumannaatsumik sillimane-
rup ikiorserniarneranut qujanartorujussuuvoq. Peqginnissa-
qarfilli suli annertunerujussuarmik pingaarutilerujussuarmillu
socialmedicinimut tunngatillugu iliuusegarnissamut tunnga-
tillugu suliassagarpoq. Tamatuma tungaatigut iliuuseqarnis-
saq, illogarfinni minnerusuni nunaqarfinnilu, pingaarluinnar-
tuuvoq, kisiannili tamanna uneqgattaarnani ingerlajuarnissa-
mik, pilersaarusiornissamik, malinnaatitsinissamik najukka-
milu pissutsinik ilisimasaqarluarnissamik piumasagarpog.
Taamaattumik peqginnissaqgarfinni nakorsatut atorfiit ataa-
siinnarmik nakorsaqartut siunissami taamaallaat minnerpaa-
mik gaammatini tulleriinni pingasunik atasuinnarmik sulisus-
sanik inuttalerneqgartalissapput. Taamanna ajornassappat
nakorsamit passunneqarneq peqginnissagarfiup napparsi-
maviani ingerlanneqartassaag.

Isumagartoqarpoq sulisogarnermut tunngatillugu
pilersaarusiorneq eqaannerujussuanngussasoq
- qanormitaava iliorluni?

Najukkani minnerusuni sulisut atorfinnit inuttaganngitsunit
eqggoruminarnerujussuupput annerusuni inuttalerneganngitso-
qgarneranut naleqqgiullugu. Sulisut amerlanerugaangata egaan-
nerusumik pilersaarusiornissamut periafissarinnerusarpoq.
Peqqinnissaqarfimmi napparsimavik peqqissaavinnik
nakorsiartarfinnilu minnerusuni suliassanik aaqqgiinissamut
pisussaavoq. Nunap ilaani suliassanut tunngatillugu

aningaasaliissutit iluanni suleqgatigiinneq isumalluutinik tullu-
arnerusumik atuisinnaanermik kinguneqgarniartussaavoq.

Illogarfiit akornanni sulisunik paarlaassisinnaaneq
ajornannginnerulissanerluni? Nakorsanik immikkut
ilinniarsimasunik illogarfinni allaniittunit
pulaarnegakulanerulissanerpugut?

Ullumikkut sulisunik paarlakaatitsinissamut periarfissaga-
reerpoq. Peqginnissagarfinnut nakorsat immikkut ilinniarsi-
masut angalasarnerulissasut pilersaarutaavoq.

Peqqinnissaqarfinnut ataasiakkaanut tamanut
aningaasaliissutit qanoq annertutigissappat?
Qanormitaava iliorlutik aningaasat qanoq amerlatigisut
pisariagartinnegarnerat naatsorsorsimavaat?

Peqginnissagarfinnut nutaanut budgettissat massakkut suli-
arinegarput. Peqginnissaqarfinni tamani aningaasartuutissat
tamarmiusut Inatsisartuni akuersissutigineqartussaapput.
Taamaalereerpat peqqginnissagarfinnut ataasiakkaanut aggu-
aassineq inuttussuseq aammalu illogarfiit nunaqgarfiillu peg-
ginnissaqarfiup ataaniittut ganoq amerlatiginerat aallaaviga-
lugu ingerlannegassaag. Aammalu pissutsit allat, assersuuti-
galugu soraarninngorsimasut gassiunerat aammalu nappaa-
taanerusartut assigiinngissutaat agguaanermut sunniuteqar-
sinnaapput. Taamaattumik budgettini atuuttussani peqqin-
nissagarfimmi ataatsimi pissutsit atuuttut toggammaviullutik
aallaaviginegarumaarput.

llisimalluarneqarnerluni peqqginnissaqarnermik
nutarterinissanut peqginnissaqarfiit tamarmik
piareersimanersut? Qanoq tamanna qularnaatsumik
ilisimaneqarsinnaava?

Nakorsagarfiit peqgissaaveqarfinngortillugit katiterneqarniar-
nerat ajornaatsuinnaasimanngitsoq oqartariagarpoq. Minne-
runngitsumik Peqqinnissaqarfimmut Avannaanut aammalu
Peqginnissagarfimmut Sermersuumut tunngatillugu, taakku-
naninga nunap pissusia, pinngortitaq inuisalu siaruarsimas-
susiat allanut naleqqgiullugu aaqgiivigiuminaanneruvoq. Taak-
kununnga tunngatillugu aallaggaammut pingaartinneqarne-
runiarpoq aqutsinikkut allaffissornikkullu kattussinissaq. Taa-
maalereerpat peqqginnissaqarfiit peqqginissakkut sullissinermi
sukkut suleqatigiinneqgarnissaa naleqqunnerunersoq paasini-
assavaat. Imaalluarsinnaavoq peqginnissaqgarfinni tallimaa-
suni allatut ajornartumik pinegartumut nalegquttumik allatu-
laag aaqqiinegarsinnaanera misissortariagassagipput.

Tamannarpiarluuna tunngavigalugu misiliinegartoq.
Misilittakkat misiliinermi pissarsiarinegartut ilinniarfigissa-
vagut taakuali inaarutaasumik ilusilinermi atussallugit.

Peqqinnissagarnermut pisortat tungaannit pisortaasu-
nik aammalu sulisunik isummersuegatigiiffiusumik ogallise-
gateqarnissaq naatsorsuutiginegarpoq tamatumuuna peg-
ginnissaqarfinni Peqginissaqarfiup ineriartornera pitsaaner-
paatikkumallugu.
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Personalet pa Aasiaat Regionssygehus har stillet en reekke spergsmal om
Sundhedsreformen til Departementschef Ann Birkekeer Kjeldsen

Kommer der (yderligere) nedskzeringer af
personalet? Hvis ja, hvilket personale?

Sundhedsreformen indebaerer som udgangspunkt ikke
nedskeeringer. Sundhedsreformen har til hensigt at sikre den
bedst mulige sundhedsbetjening i regionen inden for bud-
gettet. Det betyder, at gkonomien i en region principielt
sammenseettes af de eksisterende budgetter for de syge-
huse / sundhedscentre og andre behandlingssteder, som
indgar i regionen.

Det kan vaere ngdvendigt at flytte midler fra sundheds-
centre / sygehuse i byer, hvor befolkningen fraflytter — eller er
fraflyttet — til de steder, hvor befolkningen er i veekst. P4 den
made sikres det, at bevillingerne falger med patienterne.
Dermed opstar der ikke skeevheder i det sundhedstilbud,
sundhedsregionerne kan tilrettelaegge inden for regionens
budget.

Flere sygehuse / sundhedscentre oplever i gjeblikket, at
det er nedvendigt at tilpasse antallet af ansatte i forhold til
den lgnsum, der er til radighed. Det er en tilpasning, som un-
der alle omstaendigheder skulle ske for at undga, at de vold-
somme budgetoverskridelser, der har veeret p& lenomradet i
2008 og 2009, fortseetter i 2010. | mange distrikter er bevil-
lingsrammen desveerre overskredet i 2009, uden at distrik-
terne har kunnet dokumentere en storre aktivitet.

Kommer der rokeringer af personalet? Hvordan?

Sundhedsreformen laegger op til, at personalet ansaettes i de
enkelte regioner med forelgbig placering pa regionssyge-
huset eller et sundhedscenter i regionen. Det er regions-
ledelserne, som tilrettelaegger organiseringen af arbejdet.
Det indebeerer, at personalet kan blive bedt om at lgse
opgaver pa regionssygehuset eller pa et sundhedscenter i
regionen i kortere eller leengere perioder. Mange finder dette
spaendende, mens nogle synes, at det virker uoverskueligt i
forhold til familie, bolig m.m. Den gode arbejdsgiver tager
naturligvis hensyn til dette i arbejdstilrettelaeggelsen.

Er der personalegrupper, der far meget mere at
lave, end tilfaeldet er i dag? Huvis ja, hvilke grupper?

Arbejdstiden i sundhedsvaesenet er 40 timer om ugen. Man-
ge ansatte har i dag en del overarbejde eller radighedsvag-
ter. Derfor er der ikke umiddelbart mulighed for at paleegge
de ansatte mere arbejdstid.

Sundhedsreformen laegger op til, at iseer hejt specialise-
ret personale pa regionssygehusene som f.eks. jordemadre,
farmakonomer, bioanalytikere og sundhedsplejersker far nye
opgaver med at vejlede, supervisere eller instruere mindre
specialiseret arbejdskraft pd sundhedscentrene.

Malet er at sikre, at sundhedsvaesenets tilbud bliver
mere ensartet for alle borgere.
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Er der okonomi til at ansatte mere personale i
regionerne? For eksempel flere lzeger/speciallaeger,
sygeplejersker og portgrer?

Der er i Sundhedsreformen ikke lagt op til, at der tilfares flere
midler til regionerne. Opgaven er at optimere inden for det
budget, regionen har til radighed. Dette geres blandt andet
ved, at:
1. samle ledelse og administration pa faerre haender
2. se pa mulighederne for at reducere antallet af vagthold/lag
3. udlicitere opgaver, der ikke ngdvendigvis er
kerneydelserne, eksempelvis rengering
4. sikre en mere hensigtsmaessigt fordeling af
budgettet i regionen.

Dette giver mulighed for en synergieffekt. Der &bnes op for
muligheden for at oprette nye funktioner eller for at udvide
de nuveerende funktioner. Alle nye tiltag skal dog veere i
overensstemmelse med Naalakkersuisuts prioriteringer.

Leegerne pa regionssygehuset skal primaert vaere spe-
cialister i almen medicin. Der er sdledes ikke lagt op til, at
der skal veere lzeger med andre specialer som for eksempel
gre-naese-hals, paediatere, psykiatere m.v. ansat i regioner-
ne. Den specialiserede behandling udgér fra Dronning Ing-
rids Hospital til regionerne, og flere specialistrejser til regio-
nerne skal sikre, at ventetiden pa konsultation ved en spe-
ciallege nedbringes.

Desuden arbejdes der pa at kunne konsultere special-
leeger via telemedicin. | dag kendes den mulighed inden for
samarbejdet med hudlaegerne i Danmark og inden for Di-
striktspsykiatrien.



e
@
17}
S
o
=
3
c
<

Hvordan er man sa sikker p4, at det bliver meget
lettere at rekruttere personale, nar sundheds-
distrikterne er blevet faerre? Er der bevis for det?

Vi har et reelt og alvorligt rekrutteringsproblem til bygder og
mindre byer. Vi kan konstatere, at det er lettere at rekruttere
personale til de starre sygehuse. Dette kan skyldes, at per-
sonalegruppen er starre, og at medarbejderne dermed har
flere kollegaer at stotte sig til i vanskelige situationer. Pa den
baggrund mener vi, at det er ngdvendigt at skabe storre en-
heder, hvis vi fremover skal kunne rekruttere det ngdvendige
sundhedspersonale.

Det er i dag muligt at rekruttere personale til kortere vi-
kariater, hvilket er en stor hjeelp i forhold til at sikre det akutte
beredskab. Sundhedsvaesenet har dog en langt sterre og
lige s& betydningsfuld opgave i forhold til den socialmedicin-
ske indsats. Den indsats er utrolig vigtig, ogsa i bygderne og
de mindre byer, men opgaven kraever kontinuitet, planleeg-
ning, opfelgning og kendskab til lokale forhold. Derfor vil lee-
gestillinger pa sundhedscentre med én laege fremover kun
blive besat, hvis ansaettelsen varer i minimum tre sammen-
haengende méneder. Hvis dette ikke er muligt, vil laegebetje-
ningen finde sted fra regionssygehuset.

| -w

Man tror at, personaleplanlagningen bliver
markant smidiggjort - hvordan?

Sma steder med mindre personalegrupper er mere sarbare
over for ubesatte stillinger end storre steder med meget per-
sonale. En storre medarbejderstab giver mulighed for en
mere fleksibel planleegning.

Regionssygehuset er forpligtiget til at hjeelpe sundheds-
centrene og mindre behandlingssteder med opgavelgsnin-
gen. Det regionale samarbejde om opgaverne inden for et
samlet budget skulle gerne resultere i en mere hensigts-
maessig udnyttelse af ressourcerne.

Bliver det lettere at udveksle personale byerne i
mellem? Far vi oftere besgag af specialleeger,
der bor i andre byer?

| dag er det allerede muligt at udveksle personale. Det er
planen, at der skal gennemfares flere specialistrejser i regi-
onerne.

Hvor mange penge bliver der bevilliget til hver region?
Hvordan har man regnet sig frem til belgbet?

Budgetterne for de nye regioner er under udarbejdelse. Det
samlede budget for alle regioner vedtages af Inatsisartut.
Den efterfolgende fordeling mellem regionerne sker med
udgangspunkt i befolkningstal og antallet af byer og bygder i
regionen. Desuden kan andre forhold som eksempelvis an-
tallet af pensionister og forskelle i sygdomsmegnstre have
betydning. Dermed vil de endelige budgetter tage udgangs-
punkt i de seerlige forhold, der ger sig geeldende i den enkel-
te region.

Er man sikker p4, at alle regioner er klar til
sundhedsreformen? Hvordan er man sikker pa det?

Der er bestemt udfordringer i sammenlaegningen af distrikter
til regioner. Specielt i forhold til Sundhedsregion Avannaa og
Sundhedsregion Sermersooq, hvor geografi, natur og befolk-
ningens spredte bosaetning i saerlig grad er en udfordring. |
disse regioner skal der i ferste omgang fokuseres pa en le-
delsesmaessig og administrativ sammenlaegning. Efterfol-
gende skal regionerne afklare, hvor det er oplagt at sam-
arbejde om sundhedsbetjeningen. Vi er formentlig nadt til at
se pa individuelle lgsninger, nér det geelder udfordringerne i
de fem regioner.

Det er ogsa pa den baggrund, at der gennemfares et
pilotprojekt. Vi skal lzere af de erfaringer, pilotregionerne gor
sig, og bruge disse i arbejdet med den endelige reform.

Fra sundhedsledelsens side er der lagt op til droftelser
med ledelserne og dialogmgder med de ansatte, sdledes at
vi har mulighed for at kvalificere udviklingen af regionerne i
sundhedsveaesenet.
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Nukaraq Eugenius

_ /

ermik nutarterinermi

magqatigiittariagarpugut

Peqgginnissaqgarfik siunisamut isumannaallisitsisussaq
tassaavoq peqatigiilluta pilersinniarlugulu anguniagassarput,
Peqgqissutsimut Naalakkersuisoq Agathe Fontain ogarpoq

- Peqqinnissaqarfiup 1928-imi ilusilernegarnerata kingorna-
gut inuit nunassittarnerat inooriaasiallu allanngorluinnarsi-
mavog. Peqqgissaanerup nutarternegarnera taamaattumik
nutarterinerivoq pisariagartinnegartoq, peqginnissagarnermi
inuiagatigiit ullumikkut ilusaannit naleqqussartariagarparput,
Agathe Fontain erseqqgissaavoq.

- Peqqinnissaqgarfiup ilusaata nutarternegarnissaanik suliag
peqgqinnissaqarfik ullumikkutut pitsaatigiinnassappat pisari-
agartinnegarpogq. Nutarterineq peqginnissaqarfinnik tallima-
nik pilersitsinermik tunngaveqarpoq, tamatumuuna immik-
koortortat annerusut ilaatigut periarfissiissammata peqqin-
nissaqarfimmi sulissussaqgarneriarnerup sulisunillu tigummin-
niinnarniarnerup pitsaanerusumik periafissinnegarnerannik
kingunegassammat.

Peqqinnissaqarfiup ilusaanik, utaqqgisunik ikilisaaneq
aammalu annertunerusumik innuttaasut peqqisuunissaannik
pingaartitsinerunermik nutarterineruvoq. Sammisat tamak-
kua ulluni makkunani Naalakkersuisumut Agathe Fontainimut
pingaarutilerujussuarnut ilaapput.

— Tamakkua tamarmik uanga Naalakkersuisullu suliassanik
pingaarnersiuilluta tulleriissaarinitsinni pingaartinnegarto-
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rujussuupput erniinnarlu aaqqiivigineqartariaqarlutik. Sulisulli
paasinninnerat ulluinnarnilu sulinerat piginngikkutsigu
tamanna angunegarsinnaassanngilag. Taamaattumik peqg-
ginnissaqarfimmi suleqatigiikkuutaanik ganimut ogalogarte-
garnissaq uannut pingaarluinnarpoq. Taakkuami tamaasa
suliami peqataatittariagarpagut peqqginnissagarfimmi nutar-
terineq pitsaanerpaamik tunngavissagaqqullugu.

- Peqqissaanermik nutaterinerup 2011-imi januarimi atuler-
sinneqarnissaanut tunngatillugu gaammaarsaanikkut suli-
amut atatillugu angalasarnitsinni innuttaasut peqqinnissa-
qgarfimmilu sulisut ataatsimeeqatigisarpakka. Ataatsimiinner-
ni tamakkunani peqginnissaqarfimmi sulisut ilarpassuinik
toggaannartumik ogalogateqartarnera nuannaarutigisarpara.
Siunertalimmik isornartorsiuinerit, isumakuluutit assigiinn-
gitsut, sulisitsisut aammalu nutarterininngorumaartumut isu-
malluarnerit — suut tamarmik qujarunnegarumaarput, taama-
appammi periarfissaqalissaagut peqqgissaanikkut nutarteri-
nissamut pilersaarutitsinnik sulisut innuttaasullu kissaatigi-
saat malillugit allanngortiterinissamut, Agathe Fontain nag-
gasiivoq.



Sammen

fornyer vi sundhedsvasenet

Abenhed, dialog og samarbejde er nggleord, nar
det handler om at skabe fremtidens sundhedsvaesen,
siger Naalakkersuisoq for Sundhed, Agathe Fontain

Reform af sundhedsvaesenets struktur, nedbringelse af ven-
telister og eget fokus pé folkesundhed. Det er nogle af de
emner, der star hgjt pa dagsordenen hos Naalakkersuisoq
for Sundhed, Agathe Fontain.

— Arbejdet med en reform af sundhedsvaesenets struktur er
en ngdvendighed, hvis sundhedsvaesenet skal opretholde
den standard, vi kender i dag. Befolkningens bosaetnings-
menster og levemade har andret sig meget, siden den nu-
veerende struktur af sundhedsvaesenet blev til i 1928. Sund-
hedsreformen skal tilpasse sundhedsveesenet til det sam-
fund, vi har i dag. Vi m& se p4, hvordan vi kan tilretteleegge
en sundhedsbetjening, som giver mere sundhed til borgerne
end tilfeeldet er i dag, inden for den skonomiske ramme, der
er til radighed, siger Agathe Fontain.

- Samfundets investering i telemedicin skal give borgerne
bedre adgang til sundhedsbetjening, uanset hvor de bor.

Samtidig skal Naalakkersuisuts overordnede uddannel-

sesprogram sikre de ansatte i sundhedsvaesenet den

Inuttussuse
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Kujataa:
Peqgginnissaqarfik / Sundhedsregion Sermersooq:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Qeqqa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Disko:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Avannaa:

Peqgginnissaqarfik / Sundhedsregion Kujataa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Sermersooq:
Peqgginnissaqarfik / Sundhedsregion Qeqqa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Disko:
Peqgginnissaqarfik / Sundhedsregion Avannaa:

Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Kujataa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Sermersooq:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Qeqqa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Disko:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Avannaa:

Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Kujataa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Sermersooq:
Peqgginnissaqgarfik / Sundhedsregion Qeqqa:
Peqqinnissagarfik / Sundhedsregion Disko:
Peqginnissagarfik / Sundhedsregion Avannaa:
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Aningaasaliissutit inummut ataatsimut Bevilling pr. indbygger

Nakorsamut ataatsimut inuit qassit Indbyggere pr. laege

Napparsimavimmi siniffimmut ataatsimut inuit gassit Indbyggere pr. sengeplads

kompetenceudvikling, der er ngdvendig i forhold til at kunne
lase nye opgaver, fortseetter Agathe Fontain.

Agathe Fontain understreger, at de ansattes forstaelse og
daglige arbejdsindsats er en forudseetning for at gennemfare
reformen.

- Det er for mig helt afggrende at vaere i teet dialog med de
ansatte i sundhedsvaesenet. For at skabe det bedst mulige
udgangspunkt for arbejdet med sundhedsreformen er det
nedvendigt, at alle er med i processen. Abenhed er meget
vigtig for mig, og derfor informerer jeg lebende om arbejdet
med reformen. Jeg har allerede besggt en del byer og byg-
der, hvor jeg har holdt mgder med borgerne og de ansatte.
Jeg vil gerne n& at besgge alle byer, inden reformen traeder i
kraft. Jeg ser altid frem til den direkte dialog med sundheds-
vaesenets ansatte. Konstruktiv kritik, bekymringer af forskel-
lig art og forventninger til den kommende reform modtages
altid gerne. Det er gennem en aben dialog, vi opnar de bed-
ste resultater, slutter Agathe Fontain.

illogarfik/nunaqarfik) Befolkningstal (by/byad

6.374 /1.381
19.215/1.639
8.169/1.458
5.610/1.042
7.750 / 3.465

8.256 kr.
3.669 kr.
6.886 kr.
8.756 kr.
8.004 kr.

1.388 personer
1.222 personer
1.562 personer

953 personer
1.001 personer

218 personer
577 personer
312 personer
167 personer
172 personer

Tigusiffik/Kilde: Peqqginnermut Pitsaaliuinermullu Aqutsisoqarfik /Styrelsen for Sundhed og Forebyggelse

Malugeqqusaq / Note: Sermersooq Peqqinnissaqarfinnut allanut sanilliulluni allaaneruvoq. DIN nuna tamakkerlugu napparsimaviuvoq taa-
maattumillu kisitsisinut ilaatinneqarnani. / Sermersooq afviger fra de avrige regioner. DIH er landshospital og er derfor ikke med i opgerelsen.
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Peqgqinnissagarfiup nutarterneqgarneranik

paasititsiniaanitta pitsaanerulernissaanut |k|ort|gut'

Asasara atuartoq

Peqgqinnissaqarfiup nutarternegarneranik paasititsiniaanitta
pitsaanerulernissaanut illit ikiuunnissat aggissuisoqgarfiup
pisariaqartippaa.

Qinnuvigaatsigit minutsit tallimat atorlugit una immersu-
gassaq immersoqqullugu akissutitillu uunga nassiuteqqullu-
git: Peqqginnissamut Naalakkersuisoqgarfik, Postboks 1160,
3900 Nuuk. Peqgqginnissaqgarfiup nassiunnera akilissavaa.
Paasissutissat pissarsiarineqgartut tamarmik suminngaan-
neernerat allanut paasitinnegassanngilag.

Apeqqutit paasissutissanut tunngasut

* Qanga inuuit?
19

* Arnaaneq angutaanerluunniit?
[1 Arnaq [ Angut

 Atorfiit ganoq taaguuteqarpa?

Nassitsisimasut akornanni ajugaasoq ataaseq 1. juni
2010 markitsinikkut aalajangernegassaagq. Ajugaasup akis-
sarsiarissavaa Wii-fitness. Ajugaasup kinaanera nalunaru
tigineqarumaapoq Peqqik Intranet-ikkut aammalu taanna
toggaannartumik attaviginegarumaarpoqg.

Misissuinerup inerneri Puilasup peqginnissaqarfiup
nutarternera pillugu immikkut naginnegarnerani tullermi
sagqummiunnegarumaarput.

* Atorfegavissuuvit imaluunniit vikariuit?
[] Atorfilik [] Vikari

* Qanoq sivisutigisumik kalaallit peqqginnissaqarfianni
sulisimavit?

(ukioq) (qgaammatit)

e Sumi sulisuuvit? (illogarfik/nunaqarfik)

Peqqinissaqarnerup nutarterneqarnerata siunertaanik paasisitsiniaaneq

1) Peqqinnissagarnerup nutarternegarnera pillugu naammattumik ilisimatinnegarsimanerpunga?

Taamaanngilluinnarpoq Isumagataanngilanga

Isumaqataallungaluunniit

Isumagataavunga Isumaqataalluinnarpunga

akerliunngilanga

[ O

O O O

2) Peqginnissagarnerup nutarterneqgarnerata sunaana siunertarigaa?

Akerliulluin-  Akerliuvunga  Isumaqataallu-  Isumaqataa- Isumaqataalluin-
narpunga ngaluunniit vunga narpunga
akerliunngilanga

Aningaasat sipaarniarlugit I:l I:l I:l I:l D
Peqginnissaqarfik sulilluarnerulersinniarlugu I:l D
Immikkoortortat annerusut pilersinnerusut suliamut

pikkorissuseqarneq pitsaanerusumik atorumallugu I:l I:l I:l I:l D
Peqginnissakku sullissineq suli pitsaanerulersikkumallugu I:l I:l I:l |:| I:]
Peqginnissakkut sullissinermi sammisarpiaq pingaartinnerujumallugu I:l I:l I:l I:l I:]
Utaqqisut ikilisikkumallugit I:l I:l I:l I:l I:]
Peqginnissaqarfik suliffinngortikkumallugu pitsaanerusoq I:l I:l |:| |:| D
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Akerliulluin-  Akerliuvunga  Isumaqataallu-  Isumaqataa- Isumaqataalluin-

narpunga ngaluunniit vunga narpunga
akerliunngilanga

Suliamut pikkorissuseq pikkorissaanikkut ilitsersuinikkullu

annertusarumallugu I:l I:l I:l I:l D
Sulisussarsiniarneq pitsanngorsarumallugu I:l I:l I:l I:l D
Peqginnissaqarfiup sullissinerinut assigiinnerusumik periarfissiiumalluni I:l I:l I:l I:l D
Peqginnissaqarfinni pisortagarfinnik nukittuunik pilersitsiumalluni I:l I:l I:l I:l D
Peqginnissaqgarfimmi vikarit ikilisikkumallugit I:l I:l I:l I:l D

Allat - allagit:

3) Uanga sulininnut pegginnissagarnerup nutarterneqarnera ganoq sunniutegarumaartoq nalunngilara?

Akerliulluinnarpunga Akerliuvunga Isumagataallungaluunniit Isumagataavunga Isumagataalluinnarpunga
akerliunngilanga

Paasissutissat pissarsiarineqarsinnaanerat

4) Peqginnissagarnerup nutarterneqarnera pillugu paasissutissat sumiinnerat uanga nalunngilara?

Akerliulluinnarpunga Akerliuvunga Isumagqataallungaluunniit Isumaqgataavunga Isumagqataalluinnarpunga
akerliunngilanga

O O O O O

5) Peqqinnissaqarnerup nutarternegarnera pillugu paasissutissat sumit pivigit? (arlalinnik krydsiliisinnaavutit)

|:| Peqqginnissamut pisortagarfimmi D Naalakkannit D Suleqatinnit

|:| Puilasog-mit |:| Sundhedsportalen-imi Peqqik-mi D Innuttaasut ataatsimiitinnegarneranni
[] naquttanit / ikinngutinit [T] KNR-imit [7] sermitsiaq.AG-mit

[] Najukkami tusagassiuutinit [] Allamiit - allaguk

Paasisitsiniaanerup pitsaassusia

6) Puilasoq una makkununnga tunngatillugu ganoq nalilerumaviuk?

Ajoqaaq Ajorpoq Ajorluniluunniit ajunnginngilaq Pitsaavoq Pitsaagaaq
Paasititsiniaanerup paasiuminassusia D D D D D
Atuaruminarnera O ] O ] [l
Naginnerata ilusaa O ] | ] O]
Soqutigingarnera O ] | | O

7) Peqqinnissagarnerup nutarternegarneranik paasititsiniut suna amigaataava? Assersuutigalugu suliassanut, ilinniartitaa-
nermut, aaqqissuussaanermut tunngatillugu paasissutissat...

Wii-fitness-imi makitsinermut peqgataarusukkuit ganoq ilinnut attavegarsinnaanermut paasissutissanik ginnuvigissavatsigit:

Ateq: Email: Telefon:

Quijanaq peqataagavit — akissutivit tigunissaat qilanaaraarput!
Inussiarnersumik inuulluagqusilluta
Aaqqissuisoqarfik
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Hj2elp 0S med at forbedre formidlingen

om Sundhedsreformen!

Keere laeser
Redaktionen har brug for din hjeelp til at forbedre formidlin-
gen om Sundhedsreformen.

Vi vil bede dig om at bruge fem minutter pa at udfylde
dette spargeskema og sende dit svar til: Departementet for
Sundhed, Postboks 1160, 3900 Nuuk. Sundhedsveaesenet
betaler portoen. Alle oplysninger behandles fortroligt.

Baggrundssporgsmal

e Hvornar er du fedt?
19

* Hvad er dit ken
[ Kvinde [7] Mand

* Hvad er din stillingsbetegnelse?

Vi udtraekker én heldig vinder blandt de indsendte
skemaer d. 1. juni 2010. Vinderen bliver den heldige ejer af
en Wii-fitness. Vinderen offentliggeres pa Peqqik Intranet
og kontaktes direkte.

Resultaterne af undersggelsen offentliggeres i naeste
saernummer af Puilasoq om Sundhedsreformen.

¢ Er du fastansat eller vikar
[T] Fastansat [7] Vikar

* Hvor leenge har du veeret ansat i det gronlandske sundheds-
veesen?
(ar (mdr.)

e Hvor er du ansat? (skriv navn pa by/bygd)

Information om formal med sundhedsreformen

1) Jeg er tilstraekkeligt informeret om formalet med sundhedsreformen?

Helt uenig Uenig Hverken enig eller uenig Enig Helt enig

O O

2) Hvad er formalet med sundhedsreformen?

O O O

Helt uenig Uenig Hverken enig Enig Helt enig

eller

uenig
At spare penge D D D D D
At effektivisere sundhedsvaesenet D D D D D
At danne starre enheder, hvor faglig ekspertise udnyttes optimalt D D D D D
At oge kvaliteten af sundhedsbetjeningen D D D D D
At fokusere pé kerneydelsen i den primaere sundhedstjeneste D D D D D
At nedbringe ventelisterne D D D D D
At gore sundhedsveaesenet til en bedre arbejdsplads D D D D D

Puilasog 11 -2010
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Helt uenig Uenig Hverken enig Enig Helt enig

eller
uenig
At oge fagligheden gennem opkvalificering og supervision [l Il I I |
At forbedre rekrutteringsmulighederne [l Il I Il |
At skabe mere lige adgang til sundhedsvassenets ydelser O Il I I |
At skabe steerke regionale ledelser O Il I I |
At mindske antallet af vikarer i sundhedsvaesenet O | O O |
Andet - notér venligst:
3) Jeg ved, hvad sundhedsreformen kommer til at betyde for min arbejdssituation?
Helt uenig Uenig Hverken enig eller uenig Enig Helt enig
O O O O O
Tilgengelighed af information
4) Jeg ved, hvor jeg skal sgge information om sundhedsreformen?
Helt uenig Uenig Hverken enig eller uenig Enig Helt enig
[ l L [ [
5) Hvor far du din information om Sundhedsreformen fra? (saet gerne flere kryds)
[:l Sundhedsledelsen |:| Neermeste leder |:| Kollegaer
|:| Puilasoq |:| Sundhedsportalen Peqqik |:| Borgermoder
|:| Familie / venner |:| KNR |:| Sermitsiaq.AG
[] Lokale medier [ Andre steder - notér venligst
Kuvalitet af informationen
6) Hvordan vil du vurdere dette nummer af Puilasoq pa felgende omrader?
Meget darlig Darlig Hverken god eller darlig God Rigtig god
Informationsniveau D D D D D
Laese-venlighed D D D D D
Layout O ] ] | |
Relevans I:l D I:l I:l I:l

7) Hvilken information savner du om Sundhedsreformen? F.eks. information om arbejdsopgaver, uddannelse, organisering...

Hvis du ensker at deltage i lodtraekningen om en Wii-fitness, vil vi bede om dine kontaktoplysninger:

Navn: E-mail: Telefon:

Tak fordi du deltog - vi ser frem til at modtage dit svar!
Med venlig hilsen
Redaktionen
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Nakorsat qullersaat sulisunik atorfinitsitsisarneq pillugu

- Sulisussanik amigaateqartarpugut, neriuttarpugullu ukior-
passuit maaniikkusuttunik nassaassalluta. Sulili ineriartorpu-
gut ilusinikkiartuaarluta, sunalu tamarmi suli ilusinissimanngit-
soq pilerinarpallaarneq ajorpog. Taamaammat suli sivisuu-
mik atorfinitsitsinissaq eqgarsaatigalugu torraallaanngilagut,
Qeqqgani nakorsat qullersaat, Ove Rosing Olsen ogarpog.

Qeqqgani peqqgissaaviit maanna peqqinnissaqarfiup iluani al-
lannguinissamut piareersaatitullusooq ataatsimuulerput. Sior-
na apriilimi piareersarneq aallartippog, maannalu Sisimiuni
Maniitsumilu peqgqissaaviit suleqatigiinnerat ingerlanneqale-
ruttorpoq. Assersuutigalugu nakorsaateqarnerup tungaatigut
suleqgatigiittoqarpoq, maannalu aningaasatigut sipaarutit kii-
salu sulinerup pitsaassusaata gaffannera malunnarsereerput.

Puilasog 11 -2010

Sulisussanik ujarlertuarpugut

Attavegarneq

Ove Rosing Olsen oqaluttuarpoq, gallunaat nunaanni
peqginnissagarfinni sulisunik amerlasuunik attavegarlutik,
kiisalu kalaallit peqqginnissagarfimmi sulisut, sulisunngorni-
allu sulerinersut, sumullu killinnersut malinnaaffigigitik.

- Malinnaavugut. Aamma siornatigut Sisimiuni Maniitsumilu
sulisuusimasut attaveqgarfigisarpagut, neriulluta arlaatigut
suleqatigisinnaassallugit. Kiisalu sulisunik pikkorissunik,
allannguinissamut ammasunik nunatsinnukarusuttunillu
pissarsiornitsinni ikiortigiumaarlugit, Ove Rosing Olsen
ogarpoqg.

Taanna nangilluni ogarpoq, pingaarutegartoq nunatsinni
sulilersussat, ilumut nunatsinniikkusunnersut atorfinitsit-
sinnginnermi paasinissaat. Nammineerlutik aamma attave-
qarfigilikkatik paasissutissanik nassittarpaat, piffissallu at-
taveqatigiiffiusup iluani paasinarsisarpoq attaveqarfigisat
atorfininnissamut tulluunnersut tulluutinnginnersuulluunniit.

- Assersuutitut ogaatigisinnaavara, nakorsat nuliariit attave-
qarfigileratsigit allagatigisaqattaarpagut, peqqinnissaqgar-
fiup iluani pissutsit ogaluttuarisarlugit. Taamaalilluta immit-
sinnut ilikkarpugut, maannakkullu taakku augustip tungaa-
nuugallag Maniitsumi nakorsatut atorfeqarput.

Sulisussat kikkuuneri paasiniarneqartarpoq

Qeqggani peqgissaavinni sulisut tamarmik sulisussarsiorneq
agqutigalugu atorfinittarput. Ove Rosing Olsenilu isumaqgar-
poq atorfinitsitsiniaannarluni atorfinitsitsisoqassanngitsoq.

- Nakorsat 150-it missaat attaveqaatinniipput, taakkulu
peqginnissagarfimmi pissutsinik ilisimatittarpakka. Aamma
nakorsassaalegigaangata taakku attaveqarfigisarpakka
sulisunik pitsaasunik ujarlerninnut ikiortiseralugit. Kisianni
pingaarutegarpoq, nakorsat ganoq ittut piniarnerlugit paa-
seqqissaarnissaa. Nakorsaq sivikitsuinnarmik maaniikku-
suttoq perusupparput, imaluunniit ukiorpassuit maaniik-
kusuttoq sulisorilerusupparput, Ove Rosing Olsen ogarpoq.

Nakorsaq utoqgassaaq suleqatini ogaluttuarilerpaa.
Taanna immikkut isumagatigiissuteqarnikkut atorfeqarpoq.

- Ukiut tamaasa septemberimiit maajimut sulisarpoq, piffis-
sallu sinnera feeriartarluni. Taamaasilluta nakorsamik aala-
akkaasumik, pitsaasumik, Sisimiormiut ilisarisimasaannik,
pissutsinik ilisimannittumik ilikkarusussuseqgartumillu nakor-
sagarpugut. Taannalu pilattaanermut pikkorissarteqgam-
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merparput. Kisiannili aamma nakorsanik sivikinnerusumik
maaniillatsiartarsinnaasunik amigaateqarpugut. Aamma
taakku eqgarsaatigalugit nalilersorneqartariagarpoq inunnik
ganoq ittumik atorfinitsitserusunneq, Ove Rosing Olsen

ogarpog.

Ineriartorneq

Ove Rosing Olsen ilanngullugu ogarpoq, geqgani peqgissaa-
vinni nakorsat atorfinikkusuttut amerlanerit pilattaanermik
suliagarusunneq ajortut. Taamaammat Ove gaammatit
tamaasa Maniitsup peqqissaavianukartarpoq pilattagassat
isumagiartorlugit.

- Taamaammat pilattaanissaq Maniitsumi nakorsanngoru-
maartussat eqgarsaatigisariaganngilaat, ogarpoq. Sisimiut
peqgqissaaviani ileqquuvoq sulilersussat suliassaat erseq-
qissumik pappialanngorlugit allanneqartarnerat, taamaa-
lillutik sulilersussat sulilinnginnerminni sulerissanerlutik
nalunngeqqissaartarpaat.

- Taamaaliornikkut ilinniartitseqgittarneq sivikinneralaarsuu-
sarpoq, kiisalu isumaqgarpunga sulilersussat iluarisaraat,
tamannalu peqgqutaasartoq toqqgissisimanerannut sivisuu-
millu maaniikkusuttarnerannut, ogarpoq.

Pilersaarutaavog aamma Maniitsumi atorfinitsitsinermi
periuseq tamanna atorneqalissasoq.

Ledende regionsleege om regionsdannelse

Jeg haber,

- Vi mangler en del fast personale, og gnsker inderligt, at det
kommende personale vil enske at bo hos os i mange ar.
Men vi er stadigveek ved at tage form, og alting, der endnu
ikke er fuldfert, er ikke sa tiltraekkende. Derfor mangler vi
stadig et gennembrud inden for rekruttering af personale,
siger ledende regionslaege i Sundhedsregion Qeqga, Ove
Rosing Olsen, Sisimiut.

Sundhedsregion Qeqqa indgaér i et pilotprojekt, som er en
del af forberedelserne til den kommende Sundhedsreform.
| april sidste ar begyndte forberedelsen, og i dag er sam-
arbejdet mellem Sisimiut Regionssygehus og Maniitsoq
Sundhedscenter i fuld gang. Blandt andet p& medicinomra-
det er der padbegyndt et samarbejde, og allerede nu kan re-
gionen maerke gkonomiske besparelser samt oget kvalitet.

Skal kgre mere ens

Ove Rosing Olsen haber, at rekruttering af personale vil
blive lettere, nar regionsdannelsen er fuldfert. Det er planen,
at regionssygehuset i Sisimiut og sundhedscenteret i Mani-
itsoq, skal begynde at arbejde mere ens, have mere ens
veerdier og have den samme ledelse. Og det tror Ove Ro-
sing Olsen vil veere en fordel i forbindelse med rekruttering
af personale fremover.

- Vi er stadigveek i gang med processen, og sa leenge
processen er igangvaerende, er det ikke ngdvendigvis sa
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at rekruttering af

tiltraekkende for nye medarbejdere at starte. Vi har en stabil
personalestab i Sisimiut, og vi er ved at lafte Maniitsoq op,
blandt andet ved at indfgre de metoder, som fungerer godt i
Sisimiut, siger Ove Rosing Olsen.

| Sisimiut har de i mange ar haft en rutine med at beskrive
arbejdsomraderne meget preecist, sd de kommende medar-
bejdere ikke er i tvivl om, hvad de skal lave, nar de bliver
ansat.

- P4 den made tager indlaeringen kortere tid, og jeg tror, at
den metode ger, at nyt personale foler sig trygt og bliver

i leengere tid. Og den metode skal vi begynde at bruge i
Maniitsoq, siger han.

Ove Rosing Olsen forteeller, at de har et netveerk af mange
danskere med en sundhedsfaglig baggrund og samtidig
holder de godt gje med, hvad kommende og nuveerende
greonlandske leeger, sygeplejersker og andet sundhedsfagligt
personale foretager sig.

- Vi holder antennerne ude, og vi har ogsa kontakt til perso-
nale, der har veeret ansat enten i Sisimiut og Maniitsoq for i
tiden, med henblik p4 at finde dygtige og kvalificerede folk.
Derudover vil vi ogsa gerne have personale, der vil veere
med til at gennemfore Sundhedsreformen, og som allerede
har kendskab til det grenlandske samfund, men som ogsa
har lyst til at leere mere, siger Ove Rosing Olsen.
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personale bliver lettere

Netvaerk og kommunikation

Han forteeller, at det er vigtigt at finde ud af, om udenlandsk
personale har et indtreengende onske om at komme til
Grenland og arbejde. Endvidere oplyser han, at de ger me-
get for at give s& meget information som muligt til personer,
der giver udtryk for, at de @nsker at blive ansat. Nar kontak-
ten er etableret, finder man hurtigt ud af, om en eventuel
ansaettelse kan komme pa tale.

- Jeg fik for eksempel kontakt til et leegeaegtepar, som var
interesserede i at komme herop. For ansezettelsen skrev vi
meget med hinanden, og jeg fortalte om projekter inden for
sundhedsvaesenet, sa parret fik mere kendskab til grenland-
ske forhold. | dag er de ansat i Maniitsoq - forelgbig indtil
august maned.

Der kommer s&dan set ingen ansggninger til Sundhedsregi-
on Qeqqa, alt personale rekrutteres. Ove Rosing Olsen me-
ner, at det er vigtigt, at man ikke bare ansaetter den forste,
man er kommet i kontakt med.

- Jeg har et netveerk pé cirka 150 lzeger i Danmark, og op-
daterer dem jeevnligt med informationer omkring situationen
inden for sundhedsvaesenet i Grenland. Nar der er ledige
stillinger, bruger jeg ogsa mit netveerk til at lede efter kvalifi-
ceret personale. Men det er vigtigt at identificere, hvilken
type personale, man gerne vil have ansat. Om det er én, der
skal veere i landet i en maned, eller én der vil veere her i
mange ar, siger Ove Rosing Olsen.
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Rejsende lzege

Ove Rosing Olsen forteeller om en eeldre kollega, en
praktiserende laege, som er ansat under en seniorordning.

- Han er ansat fra september til maj og holder ferie resten af
tiden. Pa den méade er vi sikret en god og fast leege, som er
populeer blandt befolkningen, og som kender forholdene
heroppe, og som ogsé er dben for at lzere nyt. Han har for
eksempel lige veeret pa kursus i kirurgi.

- Men vi har ogsé brug for mere lgst personale, som kan
vaere her i kortere perioder i Igbet af et ar. | denne forbindel-
se er det ogsa vigtigt at taenke pa, hvilke typer man gnsker,
forteeller Ove Rosing Olsen.

Ove Rosing Olsen forteeller, at de fleste laeger, der vil arbej-
de i Sundhedsregion Qeqqga, ikke er meget for at udfare
operationer. Derfor tager han selv hver maned til Maniitsoq
for at udfere kirurgiske indgreb.

- S& den del behaver de kommende leeger i Maniitsoq ikke
taenke pa, siger han.
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Pissanganarpoq annilaanganarlunili

Aasiaat napparsimaviat, kiisalu Qegertarsuarmi, Qasigian-
nguani Kangaatsiami taakkulu nunaqarfiini peqgissaaviit,
aappaagu peqginnissagarnerup iluani allannguinissap
tungaanut peqginnissaqarfittut ataatsimoortutut, Aasianni
qullersaqarfeqarlutik inissisimalerput. Ataatsimuulerneq
allannguinissarlu pillugit Aasianni napparsimavimmi sulisut
isummersorput.

- Igaffimmiut ikilisaaffigineqaggammerput, suliassagarneru-
lerpugullu. Annilaanganartogartissinnaavara peqqinnissa-
garfimmi nutarterisogarpat ikilisaasogarnissaa. Aamma
aningaasaliissutit igaffimmut tunngasut ikilisarneqgarnis-
saat ernummatigisinnaavara.

- Misileraaneq aallartereerpoq, maannalu malunnarsereer-
pog nunagarfinniit nakorsiartut maanngallattaartut. Sipaag-
qusaaqgqissaguttalu tamakku nerisassagartilluarnissaat
ajornarnerulissaaqg. Kisiannili ernumavallaarnaveersaar-
punga, immagami tulluussarluta pigutta ajornavianngilag.
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Sygehuset i Aasiaat, sundhedscentrene i Kangaatsiaqg,
Qegertarsuaq og Qasigiannguit samt bygderne er nu inde i
en pilotperiode, hvor de skal kare som én sundhedsregion,
indtil Sundhedsreformen bliver en realitet til neeste ar. Aasiaat
Sygehus bliver regionssygehuset for den nye sundhedsregi-
on Disko. Puilasoq har snakket med personalet p4 Aasiaat
Regionssygehus omkring deres forventninger og ikke mindst
deres bekymringer omkring pilotperioden og i forhold til
selve Sundhedsreformen.

?
Sofia Brandt

- Der har lige vaeret nedskaeringer af kokkenpersonalet, som
medforte, at vi fik mere at lave. Og jeg er da bange for, om
der i forbindelse med Sundhedsreformen vil vaere yderlige-
re nedskeeringer af personalet. Samtidig er jeg bange for,
om man vil skeere ned pa gkonomien, ogsa i kekkenet.

- Nu er pilotperioden begyndt, og vi kan allerede maerke, at
der er en meget starre strom af folk, som er pa laegebesag
fra bygderne. Hvis vi skal til at spare yderligere, bliver det
sveert at tilbyde gode ravarer til alle disse folk. Men jeg
prover at vaere optimistisk, i bund og grund handler det vel
om tilpasning.
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Helene Jensen
nakorsaatilerisoq
farmakonom

- Suli iluamik allanngornermi malussanngilagut. Aamma
ilimaginngilara misiliinerup uuma nakorsaatilerinerup
tungaatigut annertuumik sunniuteqarnissaa. Aamma
tamanna ajunngilag, tassami Qeqgertarsuup tunuani peg-
ginnissaqarfimmi nakorsaatilerineq ajunngilluinnartumik
ingerlavoq. Qegertarsuup tunuani kisima nakorsaatilerisu-
tut ilinniarsimasuuvunga, sumiiffiillu mikinerit nakorsaatile-
rinertik namminneq ajunngitsumik aquppaat.

- Ajortuinnarmik isigisagarpalaarnianngikkaluarlunga oqas-
saanga, isumaqgarama suna tamarmi maannakkut ingerla-
nermisut ingerlaannaruni ajunnginnerusoq.

Laura Danielsen

asaasoq
rengeringsdame

- Nutarsaalluni immikkoortortanut tallimanut agguarnissaq
isumassarsiatsialattut isigaara. Isumaqgarpunga taamaalil-
luni immikkoortortap iluani illogarfiit sulegatigiinnerisa
pitsanngornissaat anguneqgassasoq. Assersuutigalugu
Qegertarsuup Tunuata Peqqinnissaqarfiani sulisunik paar-
laasseqatigiinneq egaannerusumik ingerlanneqarsinnaalis-
sagunarpog. Soorlu nakorsat, peqqissaasut allallu sulisut,
immikkut ilisimasallit, illogarfinnut allanut ilisimasaminnik
atorluaallutik suliartortarsinnaapput.
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- Vikan endnu ikke rigtig maerke noget, efter vi er kommet

ind i pilotperioden, og jeg tror heller ikke, at pilotprojektet
samt Sundhedsreformen vil have en stor indflydelse pa
medicinomradet. Det er egentlig ogsé okay, da vi kerer
meget tilfredsstillende p& medicinomradet her i Sundheds-
region Disko. Jeg er den eneste farmakonom i Disko-
omradet, og de mindre sundhedscentre styrer deres
medicin tilfredsstillende.

Det er ikke for at lyde pessimistisk, men jeg synes, at det
bedste vil veere, hvis det kerer, som det gor nu.

- Personligt synes jeg, at regionaliseringen er en god idé.

For jeg mener, at det kun kan medfgre bedre samarbejde
byerne i mellem. Jeg forestiller mig, at vi i Sundhedsregion
Disko kan udveksle personale i en smidigere grad end for.
For eksempel vil det kun blive lettere for laeger, sygeplejer-
sker og andet personale med speciale i bestemte ting at
rejse rundt i regionen og udfere deres arbejde.
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- Aasiaat napparsimaviata Qeqertasuup tunuani gitiusutut
inissisimanissaa tulluartorujussuuvoq. lllogarfik umiatsia-
nik agqusaarneqartuarpoq, kiisalu helikopterit timmisartul-
lu akunniffigisarpaat. Aamma napparsimavik angillunilu
nutaaliaavoq, isumaqarpungalu qgitiusoqarfittut akisussaaf-
fik gqagissinnaagaa.

- Suna tamarmili akegarpog. Isumagarpungalu nutaaliorni-
araanni siullertut sulisut eqqarsaatiginegartariagartut. As-
sersuutigalugumi nutarsaaneq piviusunngorpat Aasiaallu
napparsimaviat gitiusunngorpat, sulisut suliassagarneru-
lissapput. Taamaammat sulisunik amerlanernik atorfinit-
sitsisogartariagarpoq. Soorlu porterinik, tamakkumi ami-
gaataareeqaat.

Anda Hansen

- Aasiaat Sygehus passer veeldig godt som regionssygehus,
da byen ligger sé& centralt i Disko-omradet. Man kan ikke
undga at sejle forbi byen. Fly fra andre byer i Sundheds-
region Disko samt helikoptere fra bygderne mellemlander
tit i Aasiaat.

- Samtidig er Aasiaat Sygehus et stort og moderne sygehus,
som er tidssvarende, og jeg tror, at huset er klar til at lofte
ansvaret som regionssygehus.

- Men alt koster penge. Derfor mener jeg, at hvis der skal
fornyelser til, burde man ogsé& taenke p& personalet. En
ting er sikkert: Nar Sundhedsreformen bliver en realitet, far
personalet i Aasiaat mere at lave. Derfor burde der ansaet-
tes mere personale eksempelvis porterer, da der allerede
nu er mangel pa porterer.

Peqginnissagqgarfiit nutaat
De nye sundhedsregioner

Peqginnissaqarfik

Peqginnissaqarfimmi napparsimavik

Peqqinnissaqarfiit

Sygeplejestationit/nunaqarfinni nakorsartarfiit il.il.

Sundhedsregion | Regionssygehus Sundhedscentre | Sygeplejestationer/bygdekonsultationer m.v.
Kujataa Qagqgortoq Narsaq, Alluitsup Paa, Tasiusaq, Narsarmiut, Aappilattoq,
Nanortalik Ammassivik, Qassimiut, Saarloq, Eqalugaarsuit,
Narsarsuaq, Qassiarsuk, Igaliko
Sermersooq Nuuk Paamiut, Qegertarsuatsiaat, Kapisillit, Arsuk, Kulusuk,
Tasiilaq, Kuummiut, Sermiligaaq, Tiniteqilaag, Isortoq
llloggortoormiut
Qeqqa * Sisimiut Maniitsoq Kangerlussuaq, Sarfannguit, Itilleq, Kangaamiut,
Atammik, Napasoq
Qegertarsuup Aasiaat Qasigiannguit, Akunnaag, Kitsissuarsuit, Attu, Kangaatsiaq , Niagor-
tunua / Disko * Qegertarsuaq naarsuk, lkerasaarsuk, Iginniarfik, lkamiut, Kangerluk
Avannaa llulissat Qaanaaq, Saqgaq, Qegertaq, llimanaq, Oqaatsut, Ikerasak,
Upernavik, lllorsuit, Niagornat, Nuugaatsiaq, Qaarsut, Saattut,
Uummanagq Ukkusissat, Kullorsuag, Aappilattoq , Kangersuatsiaq,

* Misileraaviusoq / Pilotregion
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Nuussuagq, Tasiusaq, Upernavik Kujalleq, Nutaarmiut,
Naajaat, Innaarsuit, Moriusaq, Savissivik, Siorapaluk,
Qeqgertat

Puilasog 11 -2010



faviup ningiua
gionssygeplejerske pa Aasiaat Regionssygehus

LhappaR

- Aasiaat napparsimaviat Qegertarsuup tunuani napparsi-
mavituaavogq. lllogarfiit minnerit peqqgissaaveqarput. Neri-
uppunga misiliinerup ingerlanerani, aammalumi allanngui-
nerup kingorna napparsimavik peqqissaaviillu assigiinne-
rusumik tunngaveqarlutik eqqarsariaaseqalissasut suleri-
aaseqalerlutillu. Aasiaat napparsimaviani napparsimasut
sullinnissaat pingaarnertut suliaraarput, peqgissaavinnilu
inuit peqqissuullutik inuunissaat tunngavittut isiginegarpoq.
Isumagarpunga Aasiaat napparsimaviani, peqqgissaaviit
inuit peqgqillutik inuunissaannik siunertagarnerat ilinniarfi-
gisinnaagipput, soorlu pitsaaliuineq atulerlugu, agqutiga-
lugulu. Assigiinnerusumik tunngaveqarluta sulinissarput
eqqgartortarparput, eqqartortuassallugulu. Tassami maanna
ganinnerusumik sulegatigiinnerput aallartereerpoq.

- Unamminartutulli isigisara tassaavoq aningaasatigut naam-
mattusaarinissaqg. Peqginnissagarfimmi immikkoortortat
tamarmik aalajangersimaqqgissaartunik aningaasalerneqar-
nikuupput, uagullu suliassaraarput aningaasaliissutit taak-
ku gaangernaveersaarlugit sulinissag. Suliassamut tunniu-
simagigatta unamminartortai agqusaarlugit sulissaagut.

- Nutaamik ingerlaaseqalernitta kingunerissavaattaaq assi-
giissaarinissag. Napparsimavik peqqgissaaviillu tamarmik
immikkut ingerlaasegarput kultureqarlutillu. Assigiinngis-
sutsigut ataqqillugit assigiissaarineq ingerlannegassaag.
Siunissaqg eqqgarsaatigalugu napparsimavimmi peqqissaa-
vinnilu tunngavittut eqqarsariaaseq kulturilu assigiilersus-
saassapput. Tamanna unamminalaarsinnaavoq.

- Aamma sulisogarnikkut assigiissaarineq ingerlanneqas-
saaq, sumiiffinni tamani sulisutigut inissisimaneq naliler-
soqginnegassalluni. Tassanilu soraarsitsisariagarneq
ernummatigisinnaavara.
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- Aasiaat Sygehus er det eneste sygehus i Sundhedsregion
Disko, mens de andre byer har sundhedscentre. Jeg haber,
at vi - sygehus og sundhedscentre — under pilotperioden
og efter reformen kan begynde at have mere ens koncep-
ter. P& Aasiaat Sygehus fokuserer vi p& at behandle de
syge, og pa sundhedscentrene fokuserer de mere pa at
holde folk sunde. Jeg tror, at vi her i Aasiaat kan laere me-
get af den tankegang at holde folk sunde, for eksempel via
forebyggelse. Vi er allerede begyndt at snakke om at fa
mere ens koncepter, og vi skal fremover ogsa medes tit,
da vi jo allerede nu er blevet teette samarbejdspartnere.

- Det, der kan bekymre mig, er at f4 skonomien til at haenge
sammen. Hver sundhedsregion har et stramt budget, og vi
skal selvfalgelig holde os inden for budgettet, og det bliver
en kamp. Men da vi er meget opsatte pa projektet, er det
bare om at keempe.

- Samtidig skal vi til at tilpasse os. Sygehuset samt sund-
hedscentrene i andre byer og bygder karer meget forskel-
ligt og har hver deres kultur. Vi skal tilpasse os i respekt for
hinandens forskelligheder. | fremtiden skal kulturen og tan-
kegangen pa regionssygehuset og sundhedscentrene ger-
ne veere ens. Der skal ogsa veere en tilpasning inden for
personalet, hvor vi p& ny skal vurdere, hvor meget perso-
nale vi har brug for pa hvert sted. Og jeg er bange for, at
dette kan koste stillinger.
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Peqgissaanikkut nutarterineq

Sundhedsreformen

2004
Peqqinnissanut Pisortagarfiup
peqginnissagarfiup nutaamik
aaqgissuunneqarnissaanut siunner-
suusiornissaq siunertaralugu anner-
tuumik paasiniaaneq aallartippaa.

2003
Inatsisartut 2003-mi ukiakkut ataatsimiin-
neranni peqginnissagarfiup nakorsagar-
finnut agguataarsimanera nunap ilusaanut
sulisussagarniarnikkullu ajornartorsiutinut
sanilliullugu tulluartuunersoq Naalakker-
suisunut apeqqutiginegarpoqg.

2007

"Peqqinnissaqarfiup
ilusaata nutarteriffigi-
negarnissaanut siun-
nersuut pillugu nas-
suiaat" Inatsisartut
2007-imi upernaakku
ataatsimiinneranni
sagqummiunneqar-
poq kingornatigullu
oqallisigineqgarluni.

2008
2008-mi upernaakkut
ataatsimiinnermi nassuiaa-
tip allanngortiternera Inatsi-
sartunut paasissutissiissu-
titut agguaanneqgarpoq.

2004
Direktoratet for Sundhed igangsaet-
ter et storre udredningsarbejde med
henblik pa at komme med forslag til
en ny struktur i sundhedsveaesenet.

2003
P& Landstingets Efterarssamling 2003
fremszettes et spergsmal til Landsstyret
om, hvorvidt sundhedsvaesenets distrikts-
inddeling er passende i forhold til landets
geografi og rekrutteringsvanskelighederne.
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2007

"Redeggrelse ved-
rerende forslag til
reform af sundheds-
vaesenets struktur”
fremlaegges ved
Landstingets Forars-
samling 2007 og
debatteres efter-
folgende.

2008
Ved Landstingets Forars-
samling 2008 omdeles en
revideret udgave af rede-
gorelsen til Landstingets
orientering.
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2009
Immikkoortua siulleq: Piffissaq misileraaffissaq pilersinneqarpoq Peqqginnissaqarfik aqutseqgatigiinnik
sulegatigiissitanillu arlalinnik pilersitsivoq peqqinnissaqarfiup nutarterneqarneranik suliagartussanik. Nunap

ilaani misileraaffissat marluk toggarneqgarput, Qeqgata Peqqinnissaqarfia (Sisimiut Maniitsorlu) aammalu
Qegertarsuup Tunuata Peqqinnissagarfia (Aasiaat-Kangaatsiaq, Qegertarsuaq Qasigiannguillu).

Immikkoortuata aappaa: Piffissap misileraaviusup nassuiarneqarnera
Regionit misileraaviusussat ganoq aaggissuussaanissaannut missingersuut suliarineqarpog.

Naalakkersuisut nunap peqginnissagarfinnut agguataarsimanera pillugu nalunaarutip sanegqunneqarsinnaa-
nera akueraat, taamaalillunilu misileraavissat marluk pilersinneqarlutillu 1. januaf 2010 aallartissinnaalerput.

2010
Immikkoortuisa pingajuat:
Piffissap misileraaffiusup misissorne-
qarnera ilusilersorneqgarneralu 1. januar
Immikkoortut marluk misileraaviusussat
aallartipput. Misileraaneq misissornegas-
saaq nalilersornegartuassallunilu.

2010-mi ukiakkut

Inatsisartut ataatsimiinnerat
Peqgqinnissaqarfiup aqunnegarnera
aaqqissuussaaneralu pillugu Inatsi-
sartut peqqusuutaata allannguutis-
saa sagqummiunneqgassaag.

2011
Immikkoortuisa sisamaat:
Atulersitsineq peqginnissa-
qarfiullu nutartigaanerata
naleqqussarneqarnera
Peqgginnissagarfiup ilusaa nutaaq
atulerpoq pisortatigoortumillu nuna-
mut tamarmut atuuttunngorluni.
Naliliineq, naleqqussaaneq atuler-
sitsinerlu (januar — december 2011).

2009

Forste fase: Etablering af pilotperioden
Sundhedsledelsen nedsaetter en styregruppe og en raekke arbejdsgrupper, som skal arbejde med
reformen af sundhedsvaesenet. Der udpeges to pilotregioner, Sundhedsregion Qeqqga (Sisimiut og
Maniitsoq) og Sundhedsregion Disko (Aasiaat-Kangaatsiag, Qeqgertarsuaq og Qasigiannguit).

Anden fase: Beskrivelse af pilotperioden

Der udarbejdes et udkast til organisationsbeskrivelse af pilotregionerne.
Naalakkersuisut godkender en dispensation fra bekendtgerelsen om landets inddeling i sundhedsdistrikter,

séledes at de to pilotregioner kan oprettes og treede i kraft den 1. januar 2010.
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2010
Tredje fase:
Analyse og design af
pilotperioden 1. januar
De to pilotregioner treeder i kraft. Pilot-
testen analyseres og evalueres lgbende.

Efterarssamlingen 2010
Der fremsaettes sendringsforslag til
Landstingsforordningen om sundheds-
vaesenets styrelse og organisation.

2011
Fjerde fase: Implementering og
tilretning af Sundhedsreformen
Sundhedsvaesenets nye struktur
traeder i kraft og bliver officielt gael-
dende for hele landet.

Evaluering, tilpasning og implemen-

tering fra januar til december 2011.
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Puilasoq normu una tassaavoq Peqqginnissagarnermik nutarterineq
sammillugu immikkut naginneqgartartussatut pilersaarutit siullersaat.
Aqqissuisoqarfiup peqqginissagarnermik nutarterineq pitsaanerusu-
mik ilisimatitsissutigisinnaajumallugu ilissi ikiuunnissarsi pisariagar-
tippaa, taamaattumik immersugassaq apeqqutinik imalik ilanngus-
simavarput ginnuigalusilu apeqquitit akiortoriarlugit immerssugaq
uagutsinnut uterteqqullugu.

Paaserusupparputtaaq paasisitsiniaanerput aammalu apeqquitit
akerusussinnaasasi amigaateqarsorinerissi aammalu nutarterinermut
tunngatillugu sunik gilanaaruteqarlusiluunniit isumatuluuteqarnersusi
tusarusussagaluaqgaarput. llanngussat tamarmik uunga nassiunne-
gassapput:

nutarsaaneq@nanoq.gl
imaluunniit uunga
Peqqissutsimut Naalakkersuisoqarfik, Box 1160, 3900 Nuuk

Aqgissuisoqarfiup ilanngutassatut nassiunneqartut Puilasup sagqum-
mersittarnissaani www.peqqik.gl -imi imaluunniit Peqqik Intranet-imi
ilaatinneqgassanersut nammineq aalajangersinnaarusuppaa illit tama-
tumunnga akerliunngikkuit. Atit ilanngullugu sagqummiukkusinngik-
kukku nassiutanni tamanna allassavat.

Peqginnissamik nutarterineq pillugu paasisitsiniaaneq tamarmi piffis-
sap ingerlanerani Peqqik.gl aamma Peqqik Intranet-imut katersorne-
qgassasoq. Peqqik-mi ilaatigut atuarsinnaavat nutarterinerup tunuli-
aqutaa, misileraanerit aamma tamakkua sulisunut innuttaasunullu
sunniutigiumaagaat.

Dette nummer af Puilasoq er det forste af flere plan-
lagte temanumre om Sundhedsreformen. Redaktio-
nen har brug for din hjeelp til at forbedre kommuni-
kationen om Sundhedsreformen, og derfor har vi
indlagt et spargeskema, som vi vil bede dig svare pa
og indsende.

Vi har ogsa brug for at vide, hvilken information
du savner, og hvilke spargsmal, du gnsker svar pa,
ligesom vi meget gerne vil hgre om dine forventnin-
ger og bekymringer i forhold til reformen. Alle indlaeg
om reformen sendes til:

nutarsaaneqg@nanoq.gl
eller til:
Departementet for Sundhed, Box 1160, 3900 Nuuk

Redaktionen forbeholder sig ret til at bringe ind-
sendte indleeg i kommende numre af Puilasoq, pa
www.peqqik.gl eller Peqqik Intranet, med mindre du
frabeder dig dette. Hvis du gnsker at vaere anonym,
skal du skrive det i indleegget.

Al information om Sundhedsreformen skal med tiden
samles pa Peqqik.gl og Peqgik Intranet. P& Peqqgik
vil du blandt andet kunne lzese om baggrunden for
reformen, pilotprojekterne og konsekvenser for de
ansatte og borgerne.



