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Behov for bedre samarbejde Kost & Ernzeringsforbundet

@konomi- og Indenrigsministeriet har d. 1.marts 2013 sendt den afslut- Ngrre Voldgade 90
tende rapport fra regeringens udvalg vedrgrende evaluering af kommunal- 1358 Kebenhawn K
reformen i hgring. Kost & Ernaeringsforbundet er enig i udvalgets konklu- D: 33 41 46 62
sion om, at der er behov for gget samarbejde p& tveers af kommuner og M: 24 2578 03

. . o E: gp@kost.dk
regioner og et mere sammenhaengende patientforlgb. Det er ogsa for-

bundets vurdering, at der er behov for en klarggring af snitfladerne mel- www.kost.dk
. . . facebook.com/forbundet
lem kommuner og regioner, samt et behov for bedre informationsudveks-

ling. J.nr.. 26796

Kost & Ernaeringsforbundet vil i den forbindelse understrege, at ernee-
ringsindsatsen ogsa bar teenkes ind i denne informationsudveksling. Her
bar ernaeringsjournal udarbejdes pa ernzeringsmaessigt udsatte borgere,
som sikrer, at den rette ernaering folger borgeren i skiftet mellem sygehu-
se og kommuner.

Det er Kost & Ernaeringsforbundets vurdering, at en effektiv informations-
udveksling vil hjeelpe i forebyggelsesarbejdet, skabe en mere sammen-
haengende erneeringsindsats og mindske tilfeeldene med fejlernaering.
Derudover vil der ogsa kunne spares ressourcer i sundhedsvaesenet, da
en ernaeringsindsats, eksempelvis med ernegeringsscreening, ikke skal
foretages pa ny, nar borgeren beveeger sig rundt mellem forskellige in-
stanser.

Erneering ind i sundhedsaftaler

Evalueringen af kommunalreformen lsegger op til en revurdering af sund-
hedsaftalernes form og indhold, herunder at fastseette en raekke nye ind-
satsomrader. Kost & Ernzeringsforbundet byder denne vurdering velkom-
men og understreger, at et gget fokus pa ernaering i sundhedsaftalerne
bar veere blandt de nye indsatsomrader. Kost & Ernaeringsforbundet bi-
drager gerne i dialogen til, hvordan dette kan ske.



| evalueringen af kommunalreformen vurderes sundhedsaftalerne som en
hensigtsmaessig ramme for samarbejdet mellem kommuner og regioner i
forhold til det sammenhaengende patientforlgb. Kost & Ernaeringsforbun-
det anbefaler, at ernaeringen her vurderes som en integreret del af det
sammenhgngende patientforlgb. Ernaeringen er central for patienter og
borgere, bade far, under og efter indleeggelse pa hospitalet. | dag er gen-
nemsnitligt 30-40 % af patienterne pa danske hospitaler underernaerede. |
plejehjem og i hiemmeplejen er det op til 60 %. For seerligt de eeldre bor-
gere er erngringen central for at forebygge sygdom og genindleeggelser.
For at komme disse problemer til livs, bar ogsa information om ernzering
falge borgeren mellem kommunalt og regionalt regi. Her vurderer Kost &
Ernaeringsforbundet, at sundhedsaftalerne kan veere et godt redskab, der
gennem den ernaeringsmaessige indsats kan forebygge sundhedsudgifter,
og dermed spare det danske sundhedsvaesen mere end én mia. kr. arligt.

Konkurrenceudsaettelse og OPP

Af evalueringen fremgar det, at det ikke er muligt at udlede en kommunal-
reformeffekt p& konkurrenceudseettelsen i sammenlagte kommuner, nar
der sammenlignes med konkurrenceudsaettelse i ikke sammenlagte
kommuner (Fortsaetter-kommuner’). Det vurderes endvidere, at kommu-
nalreformen har skabt stgrre enheder med nye organisatoriske og volu-
menmaessige muligheder for at konkurrenceudseette tjenesteydelser mv.

Kost & Ernaeringsforbundets medlemmer har bade far og efter kommunal-
reformen oplevet udbud, udlicitering og OPP p& madserviceomradet. Det
er forbundets vurdering, at uanset hvordan kommunerne har valgt at or-
ganisere deres madservice, er det bydende ngdvendigt, at kvalitet i opga-
velgsningen sikres. Det sker bl.a. ved, at neeringsrigtige, veltilberedte og
velsmagende maltider leveres og serveres for borgerne for eksempelvis
at sikre faerre undererngerede eeldre og feerre genindleeggelser, men ogsa
feerre fejlerneerede generelt. Det kraever viden om eksempelvis kvalitet,
ernaering og sundhedsfremme at opnéa de langsigtede og holdbare gevin-
ster herved. Det er vores erfaring, at det desveerre ikke altid er tilfeeldet, at
der teenkes hele vejen rundt om borgerens sundhed, kvalitet i ydelsen
eller ansattes arbejdsmiljgsituationer, hvor madservice konkurrenceud-
saettes.
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