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SUNDHED 0G
SUNDHEDSVASEN

Sundhed er et af de omrader, som veelgerne synes, er allervigtigst. Sundhedsvae-
senet er ogsa det omrade — kun overgdet af overfgrselsindkomsterne — som det
offentlige bruger flest penge pa i Danmark. | 2022 udgjorde sundhedsvasenet
9.4 procent af Danmarks samlede gkonomi — og udgifterne er vokset hurtigt de
seneste artier. ,&rsagen til denne stigning er til dels, at der er blevet flere zldre,
men stigningen skyldes iszer, at teknologien hele tiden giver flere og bedre, men
ogsa dyrere muligheder for at behandle sygdomme.

SUNDHED | ET HISTORISK PERSPEKTIV

Et stykke op i 1800-tallet var middellevetiden i befolkningen kun cirka 40 ar, og
en stor del af befolkningen dgde allerede som bgrn. Siden da er folkesundheden
forbedret vaesentligt. Den danske befolkning lever nu meget leengere. Middel-
levetiden er (i 2023) 83,4 ar for kvinder og 79,6 ar for maend. Et andet resultat af
den forbedrede sundhed er, at befolkningen er blevet meget hgjere. Gennemsnits-
hgjden er siden midten af 1800-tallet vokset fra cirka 165 cm for maend og 155 cm
for kvinder til 182 cm for maend og 169 cm for kvinder (for fgdte i 2003).

Den forbedrede sundhed skyldes en raekke forskellige faktorer, som for alvor
tog deres begyndelse i 1800-tallet. For det fgrste kan der produceres meget
mere mad. Det ggr, at alle har nok at spise og dermed ogséa bedre kan modsta
sygdomme. For det andet har leegevidenskaben udviklet sig betydeligt: Viden-
skaben ved meget mere om bakterier, virusser og andet, der ggr os syge, og
dermed ogsa om, hvordan sygdomme kan forebygges og behandles.

For det tredje er hygiejnen forbedret med for eksempel underjordiske kloakker,
rindende drikkevand, toiletter og sundere boliger. Der er ogsa en sterre almen
videnibefolkningen om, hvor vigtig god hygiejne eriforhold til at undga sygdomme.

For det fjerde er der blevet opbygget et sundhedsvasen, hvor alle borgere har
adgang til at komme til leege og pa sygehus. Kgbenhavns Kommunehospital
(bygget 1858-63) var et af Danmarks fgrste "moderne” sygehuse. | sidste halvdel
af 1800-tallet og begyndelsen af 1900-tallet blev der bygget over 100 sygehuse i
Danmark. Fra 1893 gav staten tilskud til sygekasser, som var forsikringsordninger
i forhold til sygdom: Hvis man betalte et fast bidrag til sygekassen, kunne man til
gengeeld fa daekket udgifterne, nar man var hos for eksempel en praktiserende
laege. Sygekasserne bestod indtil 1973, hvor de blev aflgst af et helt igennem
offentligt system: Den offentlige sygesikring.
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ZANDRINGER | SYGDOMSBILLEDET

Den samfundsudvikling, der har gjort os meget rigere pa fa generationer, har ikke
bare givet os rad til bedre behandling og faet udryddet mange af de sygdomme,
der fglger med underernaring. Den har samtidig givet os rad til at spise meget
mere (fed og sukkerholdig) mad, samt ryge og drikke mere alkohol. Det har fart
til, at der i Danmark, som mange andre lande, er sket en stor vaekst i antallet af
sakaldte livsstilssygdomme, det vil sige sygdomme, man har gget risiko for at
fa pa grund af den made, man lever pa. Det kan for eksempel veere sygdomme
som kreaeft, hjertekarsygdomme, sukkersyge og KOL. Den &ndrede levemade er
blandt andet ogsa afspejlet i, at andelen af borgere, som er svart overvagtige,
er steget fra b-6 procent i 1987 til 19 procenti 2023.

Livsstilssygdommene er ogsa helt afgerende for, at der — selv om stgrstedelen
af sundhedsvaesenet er gratis — fortsat er "social ulighed i sundhed” For den
usunde levevis hanger i hgj grad sammen med en raekke sociale forhold, ikke
mindst uddannelsesniveau. Der er saledes flere personer med kort uddannelse,
der ryger, spiser usundt eller dyrker lidt eller ingen motion. Omvendt er der lidt
flere med lang uddannelse — seerligt blandt personer over 65 ar — der drikker
meget alkohol. Men samlet set har personer med kort uddannelse stgrre risiko
for at fa en raekke sygdomme og dg forholdsvis tidligt end personer med lang
uddannelse. Ufagleerte lever for eksempel i gennemsnit fem-syv ar kortere end
akademikere.

Der er vedtaget en raekke love, som skal fa flere til at leve sundere. For eksempel
skal man veaere fyldt 16 ar for at kunne kabe gl og vin i butikkerne (med et indhold
af alkohol pa mellem 1,2 og 16,5 procent) og 18 ar for at kebe cigaretter og staerk
spiritus (med et indhold af alkohol pa 16,5 procent og derover). Og det er aftalt, at
16- og 17-arige fra 2025 ikke laengere skal kunne kgbe alkohol over 6 procent,
saledes at man ogsa skal vaere mindst 18 ar for at kebe vin og meget stzerk ol.

SUNDHEDSSTYRELSEN

“om siLeo-1D

16 18 18

ALKOHOL ALKOHOL TOBAK
UNDER FRA
16,5% 16,5%
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Rygning er den stgrste enkeltstdende arsag til sygdom og ded i Danmark. Cirka
16.000 mennesker der arligt som faglge af rygning. For at fa folk til at ryge mindre
er det blevet forbudt at ryge indenders pa arbejdspladser og langt de fleste,
restauranter, caféer, barer og diskoteker. Elever i folkeskoler og pa ungdomsud-
dannelser (for eksempel gymnasier og erhvervsskoler) har forbud mod at ryge i
skoletiden — 0ogséa uden for skolens omrade. Derudover skal cigaretter og anden
tobak gemmes vaek i butikkerne, sa de ikke kan ses af kunderne. | 2019 aftalte et
politisk flertal at haeve prisen pa en pakke cigaretter fra cirka 40 kroner til 55 kroner
i 2020 og yderligere til 60 kroner i 2022.

Videre har der de seneste ar har vaeret gget fokus pa mentalt helbred og psykiske
lidelser og sygdomme.

Sundhedsstyrelsens undersggelse '‘Den Nationale Sundhedsprofil’ viser, at
den danske befolkning overordnet har et godt mentalt helbred. Flere og flere
danskere over 16 ar angiver dog, at de har et darligt mentalt helbred (fra 10
procent i 2010 til 17,4 procent i 2021). Udviklingen i darligt mentalt helbred
ses sarligt hos unge i alderen 16-24 ar. Blandt kvinder i denne aldersgruppe
er andelen, der oplever darligt mentalt helbred, steget fra 15,8 procent til 34,4
procent og blandt maend fra 8,3 til 21,1 procent i perioden 2010-2021).

DET DANSKE SUNDHEDSVASEN

Det er de fem regioner, der star for driften af langt starstedelen af sundheds-
vaesenet. Det gaelder sygehusene, som er gratis for patienterne. Det galder
ogsa den offentlige sygesikring, der giver alle borgere med bopeel i landet ret til
gratis hjeelp hos praktiserende laege og speciallaege samt tilskud til blandt andet
behandling hos fysioterapeut, tandlaege, psykolog og kgb af medicin pa apoteket.

De praktiserende laeger, specialleeger, fysioterapeuter, tandlaeger, psykologer
med flere er selvstendige erhvervsdrivende. De aflgnnes dog helt eller delvist
af den offentlige sygesikring. Det er saledes gratis at ga til sin praktiserende
laege som er indgangen til sundhedsvaesenet. Langt de fleste borgere er tilmeldt
en fast praktiserende laege, som ogsa kaldes "egen laege”. | de fleste tilfaelde
afslutter den praktiserende laege selv undersggelsen eller behandlingen af en
patient. Men patienten kan ogsa henvises (sendes videre) til en praktiserende
speciallaege (for eksempel hudlaege, kirurg, gynaekolog eller neurolog) eller til et
sygehus, hvis den praktiserende laege vurderer, at der er behov for det.

De seneste artier er mange sygehuse blevet nedlagt i Danmark.
| stedet er behandlingerne blevet samlet pa langt faerre, men til gengaeld starre,
sygehuse. Et vigtigt formal med denne sammenlaegning er at opnd en hgjere

kvalitet i behandlingen, fordi leegerne og sygeplejerskerne kan fa stagrre erfaring
og rutine med komplicerede behandlinger, og fordi de store sygehuse bedre har
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rad til at kebe det nyeste og bedste udstyr. Denne udvikling har dog ogsa udlgst
en del utilfredshed i dele af befolkningen, fordi mange byer har mistet deres
lokale sygehus og dermed ogsa arbejdspladser, og fordi en stor del af befolk-
ningen har faet stgrre afstand til et sygehus.

Mens sygehuse og praktiserende leeger er gratis, er der ogsa dele af sundheds-
vaesenet, hvor patienterne selv betaler helt eller delvist. Der er for eksempel
tilskud, nar man kegber medicin pa recept, men en del af belgbet op til en graense
skal man selv betale (egenbetaling).

Man skal ogsa som hovedregel betale en del af regningen selv, nar man er til
psykolog. Men der er tilskud til visse patienter, hvis deres lazge har henvist dem,
for eksempel fordi de har vaeret ofre for en alvorlig ulykke, forseggt at begd selv-
mord eller har angst eller depression.

Tandpleje er gratis for bern og unge op til og med 20 ar, og i 2025 vil alders-
graensen for gratis tandpleje blive haevet til 21 ar. Derefter er der tilskud til visse
undersggelser og behandlinger, men egenbetalingen pd tandpleje er generelt
haj.

Kommunerne har ogsa ansvaret for en del af sundhedsvaesenet — ikke mindst
for at tage sig af syge, efter at de er udskrevet fra sygehuset, og nar det geelder
om at forebygge sygdomme.

Det er saledes kommunerne, der star for blandt andet pleje og genoptraning
efter sygehusindlaeggelse, og ogsd hjemmesygepleje, behandling af alkohol- og
stofmisbrug, bgrne- og ungdomstandpleje samt socialpsykiatri og forebyggelse,
herunder tilbud om hjaelp til rygestop.

Patient bliver tilset af leege og sygeplejerske pad sygehuset i Kage.
Foto: Tor Birk Trads/Ritzau Scanpix.
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