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Sykehusene er havnet i et ufere. Sykehusene har 1 gkende grad underskudd, selv
om sykehusbudsjettet ble okt fra 50 millioner kr 1 2002 til 85 millioner kr 1 2008.

Da sykehusene ble overtatt av staten, s fikk de ikke bare en ny eier. Sykehusene
ble utsatt for et eksperiment. Og eksperimentet har slétt feil.

Nyliberale skonomer har en ideologi. Ideologien sier: privat styring er best.
Hvis det ikke er mulig & privatisere, sé leder man en offentlig institusjon som
om den er en privat bedrift. Dette kalles "New Public Management”.

Pasientbehandling er blitt et produkt som blir ”stykkprisfinansert”. Det lonner
seg 4 behandle flere pasienter med enkle sykdommer, men ikke behandle
sammensatte lidelser. Tverrfaglig behandling er ikke effektiv, sykehusene tjener
best med flere innleggelser pa spesialavdelinger. Private sykehus og
poliklinikker prover & plukke ut lonnsomme pasienter. Men kanskje verst:
beregning og vurdering av investeringer blir erstattet av sékalte
kapitalkostnader. Dette innebarer at sykehusene ma bruke mye penger til
avskrivning av investeringskostnader som opprinnelig kom fra et helt annet
budsjett.

New Public Management begynner & fi katastrofale konsekvenser 1
sykehusvesenet. Avdelinger og etter hvert hele sykehus, fremfor alt
lokalsykehus, kommer til & forsvinne. New Public Management er en ideologi.
Typisk for en ideologi er at ideologene lover alt, og bruker samme modell for
alle omrader uansett om det kan vises til noen effektivitet eller ikke.

Sykehus kan ikke styres pa sammen méte som aksjeselskap.
New Public Management ma ikke odelegge etablerte og
velfungerende helseinstitusjoner.

Stett (lokal)sykehusene mot ideologer og ekonomer.
Rammefinansering istedenfor stykkprisfinansering
Sykehusene ma under demokratisk styring
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