Is there room for improvement in the Icelandic health care system?
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Er haegt ad beeta islenska heilbrigdiskerfio?

Fra pvi ad ég for ad fylgjast naid med heilbrigdismalum, arid 2002,
hefur svarid sennilega alltaf verid ja. Eg man ekki eftir umraedunni
60ru visi en ad pad sé alltaf eitthvad ad. Eitthvad sem ma beeta. En
sennilega parf pad ekki ad koma a évart. Viofangsefnin & svidinu
eru arin og krofurnar sem gerdar eru aukast fra einum tima til
annars. Pad parf ekki nema litla umhugsun til ad atta sig 4 ad pad
er nanast innbyggt { kerfid ad pad kallar 4 aukna fjarmuni frd ari
til ars. Aukinn heilbrigdiskostnadur er ad sumu leyti akvedid lix-
usvandamal pvi vid sjalf aukum kréfurnar eftir pvi sem teekninni
fleygir fram og velmegunin verdur meiri. Hvers kyns lifsstilssjak-
démar, til demis sykursyki, offita og fleira, auka 4lag a kerfid.
Sums stadar eru pjédir sem heild ad eldast. Folk lifir lengur og ger-
ir meiri kréfur en adur var til lifsgeeda fram a efri ar. Frampréun 1
framleidslu lyfja og teekja er dyr og kallar & aukid fjazrmagn. Pegar
vid heyrum af nyjum lyfjum og teekjum viljum vio fa adgang strax.
Vid viljum betri adbtinad sjuklinga og starfsmanna. Petta viljum
vid allt og petta kostar.

En hvag er til rdda? Eigum vi0 ad reyna ad gera sem minnst og
btia vid litid breytt dstand til neestu 15 ara? Eigum vid kannski ad
banna eda minnka einkarekstur { kerfinu? Eda eigum vio kannski
a0 auka hann? Eda gera eitthvad annad? Eigum vid kannski ad
minnka Landspitala aftur? Opna nyjan Borgarspitala og nytt
Landakot? Eda eigum vid kannski ad ,sleppa pessu lausu” og lata
kerfid sjalft um ad prda sig an stefnumoétunar og ihlutunar? Sumir
hafa haldid pvi fram ad pad sé besta lausnin. Ad minnsta kosti
veeri rétt ad halda politiskum stefnumdtendum sem lengst fra. Peir
hafi hvort sem er ekki skilad of gédu verki hingad til. A pad hefur
verid bent ad ein astaeeda pess ad Hollendingar hafa allt fra arinu
2006 setid i toppseeti ,,Euro Health Consumer Index” listans, sé st
ad 1 Hollandi spili heilbrigdisstarfsfélk og samtok sjuklinga mun
steerra hlutverk vid stefnumétunina en a sér stad annars stadar i
Evropu.

[ Hollandi f6r fram yfirvegud og véndud stefnumétunarvinna
adur en Hollendingar rédust i kerfisbreytingar hja sér sem toku
gildi arid 2006. Fram ad peim tima fannst peim nalgun peirra med
pvi ad byggja pjénustuframbodid 4 midleegum akvoérdunum ekki
skila neegilega gédum arangri. Pott peim teekist ad halda heil-
brigdiskostnadi nidri til margra ara pa fannst peim litil samsvorun
i frambodi og eftirspurn, 6fullneegjandi samheefing i kerfinu, tak-
markad val sjuklinga og skortur a hvotum til ad auka framleidni.

[ stuttu mali feerdu Hollendingar heilbrigdistrygginguna fra
rikinu og til tryggingarfélaganna. Petta gerdu peir med pvi ad setja
skyran lagaramma um malaflokkinn pannig ad i raun breytti pessi
tilfeersla engu i réttindum sjuklinga. Pad sem peir nadu hins vegar
fram var samkeppni a milli tryggingarfélaga sem keppast vid
ad na sem bestum samningum vid veitendur pjénustunnar sem
byggist bedi a geedum og verdi. Fyrir tryggingarfélogin skiptir
engu mali hvort pjonustuveitandinn er einkarekinn eda rekinn af
almannafé. Hagsmunirnir sem peim ber ad verja eru alltaf hags-
munir sjiklinganna. Sa sem veitir bestu pjonustuna fyrir besta
verdid er valinn. Petta veitir rikinu fullkomid frelsi til ad akveda
sjalft hvada pjonustu pad vill veita pegnum sinum. Pad byr hins
vegar alltaf vid adhald fra einkageiranum pannig ad ef einkageir-
inn getur bodid jafngdda eda betri pjonustu a leegra verdi er samid
vid einkaadilann. Annars er pad einkaadilinn sem verdur undir i
samkeppninni.

Pad ma vel sja fyrir sér ad hér 4 landi sé haegt ad fara svipada
leid. Pad parf einfaldlega ad skoda vandlega og af yfirvegun hvad
geti mogulega hentad og ekki er vist ad 6llum hugnist leid Hol-
lendinga ad feera sjukratrygginguna til tryggingarfélaga a mark-
adi. Pad ma vel hugsa sér ad hér a landi yrdi pad hlutverk Sjikra-
trygginga [slands ad sj4 alfarid um ad kaupa pjénustuna. Veitendur
pjénustunnar geta pa verid hvort heldur sem er hid opinbera eda
einkaadilar.

Pegar kostir og gallar einkarekinna lausna eru reeddir er sjalf-
sagt ad pad sé gert 4 opinskaan hatt og 6llum steinum velt vid. Pad
gerdu Hollendingar og toku sér gédan tima. Ur pvi ad peim tokst
jafn vel upp og raun ber vitni geeti verid full asteeda til ad skoda vel
aOferdafraedi peirra. Pad er edlilegt ad pad sé reett hvort einkarek-
in pjonustu geti mogulega haft neikveed ahrif & pjonustuframbod
pess opinbera. Hvort heldur um er ad reda einstakar sérhaefdar
sérgreinar, mogulegan monnunarvanda pess opinbera og svo
framvegis. Pessi umraeda verdur hins vegar alltaf erfid og bjogud
ef hin getur ekki farid fram undir 60rum formerkjum en peim
a0 talsmoénnum einkareksturs séu gerdar upp skodanir og jafnvel
annarlegar hvatir. Pad er nefnilega til i alvorunni félk sem heldur
a0 heegt sé ad baeta islenska heilbrigdiskerfid med pvi ,ad gera eitt-
hvad annad” - og ad petta annad geti verid einkareknar lausnir.
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