Kommunisterne og regionsvalget

Kaemp for velfeerd

Stop nedskaeringer

Hvis du gnsker at genopbygge og videreudvikle velfaerden og samtidigt stemme for
fred og nedrustning, sa stem pd KOMMUNISTERNE ved regionsvalget den 21.
november.

Kommunistisk Parti i Danmark og Kommunistisk Parti opstiller sammen pad
kommunistiske faelleslister i alle 5 regioner.

Partiernes valgprogram er udarbejdet af begge partiers landsledelser, som et feelles
afsaet — ikke bare for valgkampen, men ogsa for vores indsats for at stoppe
nedskaeringerne og sikre den kollektive velfeerd bdde far og efter valgdagen. | den
kamp har vi ogsa brug for dig.

Organiser dig og keemp med!

1 Kommunistisk Parti

Kommunistisk Parti i Danmark

www.kommunisterne.dk www.kommunister.dk



http://www.kommunisterne.dk/
http://www.kommunister.dk/

Brug for kommunister i regionerne
Den 21. november skal der vaere valg til kommunalbestyrelser og til de 5 regioner.

Regionernes vigtigste funktion er at sikre befolkningens sundhedsydelser. Men befolkningens
sundhed har ikke haft de skiftende regeringers og folketingsflertallets bevagenhed i mange ar.
Derimod har man udsat sundhedssystemet for den ene sparerunde efter den anden. lkke mindst
under eftervirkningerne af den gkonomiske krise er der behov for at sta vagt om og udbygge
velfaerdsordningerne. | stedet for nedskaeringer og besparelser gnsker kommunisterne gget
velfeerd til befolkningen. @get velfeerd skaber arbejdspladser, som der er hardt brug for.

Derfor vaelger kommunisterne at stille op til regionsvalget — fordi vi ved, at uden kommunister gar
det den forkerte vej.

1. Kommunisternes bud pa en ny politik i regionerne

Danmark er et rigt land, men alligevel rammes vi af nedskaeringer og begreensninger pa vitale
velfeerdsomrader. Danskerne betaler gerne skat — blandt andet fordi vi vil sikre det bedst mulige
sundhedssystem med lige adgang for alle. Danskerne gnsker en velfungerende sundhedssektor i
stedet for nye kampfly.

Regionerne er blevet konstrueret til at tage ansvaret for driften af hospitalerne, psykiatrien og den
primaere sundhedssektor, dvs. de praktiserende laeger, specialleeger, fysio- og ergoterapeuter mv.
Men i modsaetning til de tidligere amter, ma regionerne ikke udskrive skat til deekning af behovet.
@konomien bestemmes af Finansministeriet, som med Budgetloven fra 2012, har underlagt
Danmark Euro-landenes nedskzringspolitik over for den offentlige sektor.

Kommunisterne vil arbejde for at bevare velfeerden og forbedre hospitalsbehandlingen. Regionens
hospitaler ma tilfgres tilstraekkelige midler til savel anlzaeg, vedligeholdelse som drift af bygninger
og apparatur mv, samt til ansaettelse af det ngdvendige personale —fra renggring til laeger.
Udliciteringen af rengg@ring pa hospitalerne skal stoppes. Pengene skal ga til renggring — ikke til
profit for private entreprengrer.

Kommunisterne vil af al magt bekeempe privatiseringerne pa sundhedsomradet. Vi gnsker, at de
offentlige hospitaler skal overtage alle de behandlinger, som privathospitalerne i dag profiterer pa.
Dertil kraeves en forggelse af de ressourcer, som tilfgres den offentlige sektor. Ambulancekgrsel
skal ikke sendes i udbud, men ligge i regionernes eget regi.

Regionerne skal veere mere offensive i bekeempelsen af social dumping bl.a. i forbindelse med
hospitalsbyggerierne. Arbejdet skal forega pa danske Ign- og arbejdsvilkar. Der skal stilles krav til
entreprengrerne om, at de skal ansaette et tilstraekkeligt antal lzerlinge.



2. EU’s indflydelse pa regionernes politik

Som et resultat af EU-medlemskabet har danske regeringer abnet for udliciteringer pa
sundhedsomradet. Tilsvarende har EU’s finanspagt medfgrt, at det danske Folketing vedtog
Budgetloven. Budgetloven paleegger kommuner og regioner et udgiftsloft. For regionernes
vedkommende er 97 % af de regionale udgifter omfattet af udgiftsloftet. Overskrides loftet,
medfgrer det gkonomiske sanktioner. 1 milliard kroner af statens samlede bloktilskud til
regionerne er betinget af, at alle regionerne overholder det palagte udgiftsloft.

Kommunisterne er imod, at EU skal bestemme Danmarks gkonomi. Situationen i Eurolandene
viser med al tydelighed, at EU's gkonomiske politik har slaet fejl.

Kommunisterne vil keempe for, at den tildelte gkonomi til regionerne beregnes efter behovet og
ikke efter EU's og Finansministeriets gkonomiske kalkuler.

Regionerne skal selv kunne udskrive den skat, der er ngdvendig for at daekke behovet for en god
og tryg sundhedssektor med lige og hurtig adgang til behandling for alle, uanset ens gkonomiske
situation og hvor i regionen man bor.

3. De ansatte er ngglen til et velfungerende sundhedsvasen

| drevis har de ansatte pa hospitaler og regionernes institutioner veeret udsat for nedskaeringer og
forringelse af arbejdsforholdene. Flere og flere ansatte gar ned med stress og finder det
udsigtslgst at fortseette arbejdet inden for sundhedsvaesenet.

Hvis det danske sundhedsvaesen skal fungere optimalt, skal de ansatte sikres bedre
arbejdsforhold. Der skal ske den ngdvendige opnormering. Der skal udvikles rammer for et godt
arbejdsmiljg, hvor de ansattes trivsel er i centrum. Ansatte i regionerne skal have reel
medindflydelse og de nuveerende bureaukratiske regler skal fjernes.

4. Lighed i sundhedssystemet

Det er arbejderklassen, de fattige og mennesker fra udkantsomraderne, der har darligst helbred,
dgr tidligst og far ringest hospitalsbehandling. Kommunisterne stiller derfor krav til regionerne om
at ggre en ekstra indsat mod ulighed pa sundhedsomradet:

e Regionerne skal have en bred vifte af behandlings- og sundhedstilbud, der omfatter et taet net
af bade lokale sundhedscentre, lokalsygehuse og supersygehuse.

e Regionerne skal oprette lokale sundhedscentre. Der skal veere kort afstand til
sundhedscentrene for alle i regionen.

e Sundhedscentre skal rumme laeger, fod- ergo og fysioterapeuter, tandlaeger og andet
sundhedsfagligt personale. Der skal laegges vaegt, at sundhedscentrene skal kunne gennemfgre
almindelige behandlinger og akutbehandlinger, smaoperationer og lignende.



e Udover sundhedscentrene skal der vaere lokalsygehuse, der kan tage sig af de mest almindelige
sygdomme. Det er afggrende, at alle i en akut situation hurtigt kan fa den ngdvendige hjaelp
teet pa skadestedet.

e De nye supersygehuse, som er pa vej, skal sikres de ngdvendige ressourcer, sa de fra starten
ikke bliver et spare projekt.

e Der en stor mangel pa psykiatriske sengepladser herunder specielt for bgrn med psykiske
sygdomme. Det er uacceptabelt, at de psykisk syge skal overlades til mere eller mindre
tilfeeldige distriktspsykiatriske tiltag. Derfor skal de psykiatriske hospitaler udbygges med det
ngdvendige antal sengepladser og behandlingstilbud.

e Efterbehandling og genoptraening efter indlaeggelse koordineres mellem regionerne og
kommunerne. Men nar det vedrgrer behandlingscentre for hjerneskadede og seerlige tiltag for
handicappede og psykisk syge, sa kan kommunerne ikke alene leve op til den ekspertise, som
kraeves. Derfor ma disse funktioner flyttes tilbage til regionerne.

e Kommunisterne mener, at sundhedssystemet skal veere gratis for patienterne. Det gelder ogsa
tandlaegehjzelp, psykologbistand, fod— ergo— og fysioterapi mv.

5. Udvikling af udkantsomraderne

En af regionernes hovedopgaver de kommende ar bliver at fa skabt udvikling i udkantsomraderne.
| dag er udkantsomraderne i en negativ spiral. Der bliver flere og flere fattige. Bliver man
arbejdslgs, er mulighederne for at fa et nyt job begraenset alene af den grund, at der er et ringere
udbud af jobs i udkantsomraderne. Det er isaer ufagleerte job, der forsvinder. Der er ingen fremtid
for de unge, som flygter til de stgrre byer. Nar de unge mennesker flytter, mens de zeldre bliver
boende, skabes der en skeaev og uheldig aldersfordeling i udkantsomradet.

Denne udvikling ma vendes. Regionerne ma i deres planlaegning ggre en saerlig indsats for
udkantsomraderne.

Den forebyggende sundhedsindsats og den kollektive trafik skal prioriteres hgjt i
udkantsomraderne. For at fastholde ungdommen her skal der vaere let adgang til arbejde og
uddannelse. Der skal udarbejdes en plan for placering af ungdomsuddannelserne — og seerligt
erhvervsuddannelserne — i udkantsomraderne. Den kollektive trafik skal udbygges, sa de unge
nemt og hurtigt kan komme til arbejde og uddannelse.

6. Baeredygtig udvikling

Udviklingen af regionerne skal ske beeredygtigt og tage hensyn til bevarelse af naturgrundlaget.
Regionernes drift af bygninger og transport skal ggres sa CO2-neutral som muligt. Der skal i langt
hgjere grad end i dag bruges el i trafikselskabernes busser og regionernes egne biler.

| Regionernes rastofplanlaegning skal det sikres, at der ikke drives rovdrift pa regionens rastoffer.



Der skal afseettes tilstreekkelige ressourcer til oprensning af forurenede grunde, som i dag er til
fare for bade miljg og befolkning. Forurenede omrader skal renses uanset om forureneren ikke vil
patage sig ansvaret.

7. Der skal satses pa kollektiv trafik

Regionerne har ansvaret for en del af den kollektive trafikbetjening mellem kommunerne.

Siden strukturreformen tradte i kraft for 10 ar siden, er der skaret rigtig kraftigt ned pa
busdaekningen af yderomraderne. Mere end hver femte busafgang i yderomraderne er forsvundet
— helt pracist er der tale om en nedskaering pa 21 procent. Denne udvikling skal stoppes.

Yderomraderne skal sikres en langt bedre betjening. Det skal veere nemt for alle at komme til det
lokale sundhedscenter og det lokale hospital. Der skal sikres mulighed for, at alle kan komme pa
arbejde og til uddannelse med kollektive trafikmidler. Kommunisterne stiller krav om, at det er det
offentlige, der selv skal drive busser, og ikke private, som det er i dag.

Lokalbanerne skal forbedres og om ngdvendigt udbygges med bl.a. letbaner. | stedet for nye
motorveje skal der anlaegges nye jernbaner eller letbaner.

Af miljphensyn skal dieselbusser afskaffes og erstattes af gas- og eldrevne busser.



