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Heilbrigðiskerfið í dag- mín sýn 

• Gott heilbrigðiskerfi – öllum opið

• Gott aðgengi við bráðum vanda

• Fagfólk á heimsmælikvarða

• Víða unnið gott starf 



En……….. 

• Aðgengi að þjónustunni víða ábótavant -

sérstaklega við langvinna sjúkdóma

• Samhæfingu, verkstjórn og ábyrgð ábótavant

• Upplýsingadreifing ófullkomin 

• Samfellu í þjónustu skortir 

• Forvarnarstarf ómarkvisst



Hagsmunaaðilar

Notendur þjónustunnar 

• Eiga að vera í fyrsta sæti

• Kerfið ekki byggt upp með þarfir þeirra í huga 

Fagaðilar

• Huga þarf að kjörum og svigrúmi þeirra til að hafa áhrif 

á sinn starfsvettvang

Samfélgið 

• Sátt um almannatryggingar

• Sátt þarf að ríkja um greiðsluþátttöku, forgangsröðun og   

nýtingu takmarkaðra fjármuna



Umræðan - hluti af stærri heild  

1.  Heildarskipulag heilbrigðiskerfisins

• Stefnumótun og heildarsýn óskýr

• Uppbygging stundum háð hentistefnu

• Þurfum skýr markmið og langtímastefnu

2.  Sami aðili greiðir og veitir þjónustu 

• Er það eðlileg tilhögun ?

• Aðgreining verksala og verkkaupa ?



Umræðan- framhald

3.   Markaðslögmálið

• “Ótæmandi”  eftirspurn

4. Mögulegir kostir einkarekstur

• Skylt að skoða þann möguleika

• Gefum okkur ekki niðurstöðu fyrirfram



Umræðan- framhald

5. Skýrar leikreglur

• Siðferðilegar og fjárhagslegnar

• Uppsetning og eftirlit með leikreglum

• Tryggjum fagleg sjónarmið sem og fjárhagsleg

6.   Kostnaðar- og ávinningsgreining

• Forsenda þess að hægt verið að taka ákvarðanir

• Huga að öllum þáttum þjónustunnar



Umræðan - framhald

7.   Forgangsröðun verkefna

• Sparnaður á einum stað getur stóraukið kostnað á 

öðrum stað

• Möguleikar í meðferð umfram greiðslugetu

8.   Þjónustustig

• Hver einstaklingur fái þjónustu á viðeigandi 

þjónustustigi

• Heilsugæslan sem fyrsti viðkomustaður



Umræðan - framhald

9.  Verkskipting milli heilbrigðisstétta

• Endurskoðun nauðsynleg

• Mögulega sársaukafullar breytingar 

10.Stöðug mótun heilbrigðiskerfis

• Byggjum á síbreytilegri faglegri þekkingu

• Tryggjum að þekking nái til sjúklings



Draumaheilsugæslan 

Samningur um sjálfstætt starfandi heimilislækna

• Rammi samnings skýr

• Hlutverk heimilislækna skilgreint

• Réttur sjúklinga á þjónustu skilgreindur

• Kostnaðargreining 

Gerð áætlun um draumaheilsugæsluna



Draumaheilsugæslan 

• Framúrskarandi þjónusta 

• Gott aðgengi

• Breytt verkskipting fagstétta- þverfagleg teymi

• Sparnaður 

• Hagsmunir notenda, fagaðila og skattborgara



Tækifæri til breytinga er núna

• Þörf fyrir breytingar í heilbrigðiskerfinu

• Endurskipulagning þjóðfélagsins í heild

• Vaxandi vilji fagstétta í heilbrigðisþjónustu til að 

koma að endurskipulagningu, stjórnun og rekstri



Ávinningurinn 

Notandans
• Aðgengilegri, markvissari, samfelldari og 

öruggari þjónusta

Fagaðilans
• Tími fagaðila og sérþekking nýtist betur

• Aukin ánægja í starfi

Atvinnulífsins
• Betri heilsa landsmanna, aukin afköst, 

minni kostnaður

Samfélagsins
• Hagkvæmari rekstur heilbrigðiskerfisins



Samantekt

Nauðsynlegar breytingar:

• Þarfir sjúklinganna í forgang

• Heildarendurskoðun

• Mótum heildstætt og samfellt heilbrigðiskerfi með 

góða þjónustu og hagkvæma nýtingu fjármuna

Þurfum: 

• Heildarsýn

• Skýrar leikreglur

• Fjölbreytt rekstarform

• Aðkomu fagaðila að rekstri og skipulagi þjónustunnar 



Takk fyrir !


