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Patienten i centrum — inte i vantrum

ETT LOFTE OM FRAMTIDENS HALSO- OCH SJUKVARD

Var gemensamma utgangspunkt ar satta patienten i centrum och att starka den sérmlandska
halso- och sjukvarden. Tillsammans delar vi ambitionen att korta vardkéerna och starka
patienternas valfrihet genom fler vardval.

Vart 16fte om framtidens hélso- och sjukvard innebar satsningar pa primarvarden och det
forebyggande arbetet. Patientens kontinuitet i varden starks med husléakare och fasta
vardkontakter. Vi foreslar betydande satsningar pa digitala lésningar till nytta for bade
patienter och medarbetare.

For att kunna bli en bra vardgivare behdver regionen bli en béttre arbetsgivare. Vi star for ett
reformerat och mer modernt ledarskap. Framtidens utmaningar kan bara hanteras genom
smartare sétt att arbeta. Det skapar forutsattningar for att minska inhyrd vardpersonal, och
leder till 6kad effektivitet och kortare vardkoer.

Var budget bygger pa att halso- och sjukvarden ges sunda ekonomiska forutsattningar att
fortsatta erbjuda vard med medicinsk kvalitet i varldsklass. Vi foreslar att anslagen raknas upp
med historiska varden och varden kompenseras for de befintliga underskotten. Darmed
baseras resultatrakningen pa realistiska antaganden.

Det ar angelaget att kunna undvika en skattehjning, eftersom det pa kort sikt undergraver
Sormlands konkurrenskraft, och forsvagar maéjligheterna till finansiering av vélfarden pa lang
sikt. Vi foreslar en budget i balans och lagger grunden for smartare arbetssétt.

Marie-Louise Forslund Mustaniemi Ewa Callhammar Magnus Leivik
Kristdemokraterna Liberalerna Moderaterna



INNEHALLSFORTECKNING

PATIENTEN | CENTRUM = INTE | VANTRUM.......cecueerirerreesereessessessesssessessessssssesssssssssessesssssssssssssessessessssssessesns 7
VARDENS ORGANISATION .....ooviievieieeeeeecessesesesssesssses s sessssessssesasassssssssssssssssssssssssessssssasesssssssssasssesssnessessnen sos 8
L L= o] Lo |17/ o (=T SR 8
Varden ska vara jamlik, SGKer 0Ch tillgGNGIigG ...........ccoovevveeeeiieieeieesieeeeeese ettt ae e 8
RY (oo 1o RV o [ o [o T L1 =T USSR 8
Lo [0 1o Yo TP PR TPPP 9
OppNa JGMFErelSer OCh KVAIIEEESIOQUSTEN ........c..coveeeeeeieeeeeeieeeteeeeeet ettt ettt et e st s et st sae e sae e 10
R Yo [T e [ SR SPUSPPOPPRNE
Makt till patienten
INAividuellt StOA fOr IGKEMEAE! ............ooeeeeeeeeeeeeeeeee et e et e e e e et e e et e st aeessteaesanseaeessseaaan 10
T a0 o] T o [=3eT o [o T 1Yo L1 Lo ) s A S 11
Vardprogram fOr JAMIIK VGIG.............c.oeeeueeieeeeeeeese ettt ettt s st e st e teetesaees 12
SyStemMatiSKt PriOriterINGSAIDELE .......cccueeeueiiiieeieesie ettt ettt ettt s e st e st e sneenaee s 12
FOIDGEEIAAE SJUKIESON ...ttt ettt e e e ettt e e e e e ettt e e e e et ttsseaaaeeasssssssaaeeesssssneaaaeses 12
Upphandla mer fOr StOITE EffEKLIVItEL..........cccueeeeeeeeeeeeeeeee et e st e e et e e e ae e e e saaaeesteaeeassaeeasaaaan 13
SEIVICE NGIA VAIGEN ...ttt ettt ettt ettt e et e st e st e st esate e s ataasataeastassseasabeessaasataessaesstes saenss
BARNEN — VAR FRAMTID
Alla barn sKa fG €N GO SEAIT I [IVEL ...........eecuveeeeeeeeieseeeeeeeeeceee st e et eets s e s e st esss e s e e essesssaeasseeses 13
Elevhéilsa, PG fOrsOK i F@GIONENS FEG .........cceeeueesieeiieieeiiesieesie e e ste sttt ste st st et teeata s e st e sseesesssenseens 14
FOREBYGGANDE OCH NARAVARD .......ouiuiviiiitiie ettt st bbb 14
FOrENKIQ rEGEIDOKEN ...ttt e e ettt e e e e ettt e e e e e st ta s e e e e eeassssssaaseeessnsssseassases 14
EN QVGIftSreform MEA BELYAEISE ...........cc.eeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt eee e ettt e e et e e et aeeasaaesateaeesaseaaan 14
Frigor resurser, upphandla tidSDOKNINGEN .............cc.vueeeeieeeeceeeeeeee e et esee e et e e e sae e e st e e eesaaaessanas 15
Infér ett huslGKArsystem i SGIMIAN. ..............c.ueeeeueeeeeeiee ettt e e e e tee e et a e e st eeesteaeeassaaesaseaaan 15
Distriktsskdterskemottagninga@r 0Ch MiNIKIINTKEr ..............ccoecuueeesceiieeeeiis e see e ee e see e e stea e 16
SENIOTMOTEAGNINGAL ...ttt ettt ettt e et e s ettt e e st esse e s s sanee e s nneeesannee aees 16
Vardlotsar for multisjuka och andra patienter med behov av gquidning...............cccecevveevvecvivecveesiireseennnes 16
Lattare att KOmMma till SJUKVAIAEN ...............ooeueeeeeeeieeeeee e eeeeee et e e e et te e et e e ettt e e e st s e eetsaeesasenaan 17
Vdrd som ges i samverkan med KOMMUNEINQ ...............occcueeeeeceeeeeiieeeeeeeeeeeeeeetaeeeeeeeeereseesaraessseaaeas 17
Insatser vid vald i nGra relationer 0Ch MOt DAIN............c.vecuveceeeeeeiecieceeee e s s e saesesaesee s s e sseeseens 18
Lo L= (o] Lo SRR 18
1Y L) o] Lo R =1 T s TSP UPPUPPI 18
Hur ska vi géra for att bli SVeriges friSKASte IGN?..............eeeeeueeeeeeiieeeeeiie et e et e se e e st aesetaaesseees 18
Férebyggande vard — prioriterat fOr RGISAN ..............ccceveeeeeeieeieseesieeeeesiee ettt sae st s e saeesaeseaeas 19
VARA SIUKHUS ...ttt bbbt bbb 20
INFOr VArAVAl i SOIMIANG ........c...eeeeeeeeeeeee ettt e et e et e e e et e e e et e e e et aaeestsaaesasaaeassnaans 20
L =TV e T o) [o T AT =T GO OSSOSO SUUUUSURI 20
EN VAG iN till d@N QKULA VAIAEN ...ttt ettt s e et s e e ae e e tas e stsaesseseatseessesseseenreeias 21
R |14 (Tt 3L B 1 (L =T DO USSRt 21
Likvéirdig tillgdng till ambulans i REIA IGNEL...............cccveeeveeeieieiieeeeeeceeeceeecteetee et e e eteesvaesseessseessseeren e 21
Alternativa organisations- 0Ch driftSfOrMEr.............occeoviioiieeieiiieeee ettt 21
Helg- och nattberedskapslinje fOr VArdplatser ...............we i eoieeeiesieeeeeeeeeesiee ettt sie e 22
VANV o) gqlo A Y=g e (e BCTe [ g 1o 1Y e [ £ S UUOE 22
VGraplatSer i [IVELS SIULSKEUE ............oooceeeeeeeeieeeeee ettt ettt e ettt e e et e e et e e e st s e e e asaaeesaaaeesssaenaes 22
MEF il MEA PATLIENTEN.........veeeeeeeeeeeee et e et e ettt e e et e e sttt e e e et e e eetsaaesasssaaasssesaeassssasasssssasstssanassee o 23
Anvand regionens [0KAIEI SMAITAIE.............cccueeeeeeeeieeeeee e e et e et e e sttt e e et e e s eteeesstteaaesstesessseasssaseean 24
FRAMTIDSSAKRA REGIONEN .....cuouiuiiiererereteteteteteseeeesesesesesesesssesesesesesessssassssssasssesesesesesesesesessssasssssssasesesesesens 24
Digitalisering — en strategisk 1edniNGSFrAGQ ...........cuvueveeeieeiieieseeseeeee ettt ste e 24
Digitalisering — en arbetSGiVArfrAGQ........cocuemuereeseeieeiesieesieese et sie ettt ste et st e st tesse e st e steesesssesseens 24
DiGItAIISEIINGSPIANEY ...t e et e e e e ettt e e e e e ettt a e e e eeesatssseaasaeasssssasaseeessssssseassases 24
Journalen via néitet — ett Mervarde fOr PALIENTEN ..............ccceeeeeceueeeeeeeee e et eeceeeeeiteaeeseaeesaraeeesenas 24
][ [1e] o IV e [ [ol=d 414 ge =] OSSPSRt 25
Y= (o Waal=te B3 (e Mo LYo T o] g Lo e o (o BRI 25
(0TIl 1|3 25
Yo [ [ 1V 1o [T PSP 26



Digitalt idélab — samverkan med eXterna GKLOIr..............coccueeecceeeeeeieeeeteeeeeseeeesceeeescee e e s iraaaeesteseessaeas 26

Upphandling som stodjer digitQliSering...............oucuueeeiueeeeiiieeeeceeeeseeese e e et aesetea e et e e esseaeesseaesssenas 26
Stddja early adopters och inféra digitaliseringsinnovationsstipendium................cccoceevcveeeecvvsescienessnnnnn, 26
N 1N 3 SRR 27
R LT a el I oo <XV L 4] RS 27
MODbila teAM INOM PSYKIQLIIN.............ueeeeeeeeeeeeeee et ee ettt e e e e ettt e e e e e e st s e e e e eeassssaaaaaesessssssaaaaeeaas 27
PSYKIQtrisk QKULMODIIIEEt, PAM...........ueeeeeeeeeeeeeee ettt e ettt e e e e ettt a e e e e s ttsa e e e e eeaasssaaaaaesessassseaaaeeaas 27
Fler inSQtSer MOt SJAIVIMIONT ...........oocueeeeeieeeeeeee et es e e et e e et e e et a e e st s e e e tte e e stasaeatssaessssaseassseaans 28
EN ARBETSGIVARE ATT RAKNA IMIED ......cecueeeeereeeeserseessessessesssssssssssssssssesesssessessssssessessesssssssssessssssessessssssssnes 29
MEDARBETAREN — VAR VIKTIGASTE RESURS.......cvvueeveeeeseeceesesesessesessesssesesessssssssesassssssssssssssssesssssssssssessssesans 29
L =Tl Lo Lo L= g R [ =] ¢ S 29
=TVl (=1 Y e (= 1) (o ] PSR 30
1Yo [ [T [ IT=1 4 [ =3Pt 30
INFIYEANAE GV SiN VAIAAG ...ttt e et e et a e et e e e e ttaaestasaeatsaaeessaaeesssnaans 30
EN QKtiv SCR@MQIGGGNING .......occeeeeeeeeeeeeeee et e ettt e e st e e ettt e e ettt e e e st seeeassaaeatasaeatssaesssasesssseaans 30
LT [ USSR USPUSRI 31
Stoppa kompetensflykten i delar Qv SJUKVGIAEN ...............occveeeeeeeiieeeeeseeeeese et e e e s e sve s ae e 31
Kédnna arbetsglédje OCh trivas PG QIDELEL .........cc.eecueeieeieiieseesie ettt sttt te st e st e sie e seesesseeas 31
Certifiera QrBEESIMUlION ..........cooueieieeee ettt ettt ettt st e st e st e st e sateenateenaneens s 32
KOMPETENSFORSORINING OCH REKRYTERING .......cuvuiereeteiiincesineetesseiessesessessssesesssssesessssssssssnsesesessssssssnsnsens 32
NOIIVISION FOr RYFPEISONQI. ...ttt e et e et e e et e e e et e e e s tasaeetsaaensssaeesssaans 32
Fler karriGrvagar OCH MGOJIIGRETEN ..........cc...eeeeeeeeeeeeeeeeeee e e st e ettt e e et e e ettt e e e te e e s stsaaaasssaaesssssaeesssenaan 32
Satsa pd forskning, utveckling 0Ch iNNOVALIONET .............ccccuveeeeeiiieeeieeeeseeeeeeeeeeettaeesstaeeesreseesaeaessseaaeas 33
Tydliga befogenheter OCH ULLAIAT QNSVAL ..........c...ueeeecueeeeeeiis e eete e e sttt e e st a ettt e e s sttaaeesnaaaeesseaaesssesanns 33
LEDARSKAP OCH ADMINISTRATION ...uuttiiteenuitesiieestteentteesteesteesseesabeesaseesuseesusesssesesssessessnseesseessessseessessseens 33
Stark ledarskapet PG GHO NIVGEE ..........cc.ooeueeeueeieeieeeseese ettt ettt ettt te s e sbeesseeteeaes 33
Smartare administration 0Ch KOMMUNIKQEION............cc.eeeeecuiieeeeiiieeeiee et eete st eeste e s st e e esiteeessraeaaeas 34
SORMLAND — EN REGION | FRAIMKANT ....cccveeteeiereesseeseessessesssssssssessesssessessessssssessssssessessssssessessassssssessessssssans 35
REGIONAL UTVECKLING. ....eiittesteesiteesit sttt estteesteeesteesbessseesateesasessaseessseessseesssssnsessnsessnsesssessnsessnsesssseessseens snses 35
Kollektivtrafik — en NYckel till UtVECKIING.............coeeuveeeeieeeeeeeeeeee et stte e e aa e e s tae e e st e e eetaaaessenan 35
Lo kLo Tl e L= AN e ) S 35
REGIONAI KOHEKEIVEIASIK ....c..vveeeeeeeeeee ettt e et e e et e ettt e e ettt e e et e e st e e esseaeenssesasasseasssssesaensnnans 36
(0134 (o] =] ¢ 36
INFPASEIUKLEUL ..ottt sttt et e at et e e e st e st e s ateesateesatees sbeesseesneens 36
Bostadsbyggande — fOr fler SGrMIGNNINGQN ...............ooeecueeeeeeeeeeeieeeeeeeee et e e et e e eeaeeeer e eeeaaaessseeaan 37
Digitaliseringens mdéjligheter — en garanti for VGIfGraden...............ceoeceeeeeeeeeeecieeeeeeiee e 37
Néringslivsklimat — fOr @n QtraKtiV F@GION ............cc.veeeeeieeeeceeeeesieeeeeeeeeeee e e e tee e e e taa e e staeaestsaeeessaaessseaan 38
LUy o T SRR USRI 38
KULTUR .ccciiicninininiiiissnnesssessessssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssnssssssssssssssnnns 39
Samverkan och SAMArBEte fOr KUITUIEN ............c.c.cooueeriienieeee ettt 39
KUIUI@NS NAIINGSIIV ...ttt ettt ettt ettt st e et e st e st e sateenateenunsaee s 39
NyNGs — €N SOIMIGNASK PAFIQ] ...........eeeeeeeeeeeeeeee ettt e e e ettt a e e e e e st aa e e e e eessassaaaaaeaas 40

R (2] =1 PSPPSR 40
Den sérmldndska naturen, tillganglig fOr QA ............ooeeuveeeeeeeeeeeeeeee ettt e e tea e e 41
SCONKONSTE SOIMIAN ...ttt ettt s e st e st e st esat e e steesata s baesssasabaasseenateensess 41
SOFMIGNAS MUSEUIM ..ottt ettt ettt s e st e st e s e e sat e e bt e e st e sabeessaesabeasasaenates saenss 41
GOr konsten tillganglig fOr QUG .............ooeeeeeeeeeeeeeee ettt e e et e e ettt e st a e ettt aessnseaeearseaaan 42
KUIEUE fOF GIATE ..ottt ettt et e st e st e et e st e s e enate e s eueesnee s 42
(0[S P TR PUIPP 42
UTBILDNING ... coiiiiiiiiiiieiiierieesisesieesesessesssesssesssesssssssssssesssssssssssssssesssssssssssssssssssessssssssessssssssssssssssssesssessssssanes 43
Kompetensfors6rjning — fOr fraOmMEieN ................oocueeeeeeeeeeeeeeeeeee e ee e e e tee e et e e e tae e e st aeeetaaaessenaas 43
(0] 1o X B L= a1 L=X T T 43
Bildning och utbildning — regionens foOlKNGGSKOION .............coceeeeeeeeeeeeieeeeeee ettt 43



EN HALLBAR REGIONAL POLITIK....cvevevetrvetreresusesssesssssssssssssssessssssssssssssssssssssstsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 45

LY =1 (= AT Y=2 T Lo ]SSRt 45

VY le T Vo Lo TaTo [=T e LY ) VR =3 (1 S 45
KIMGEFONT ...ttt ettt ettt et e et e et e st e st e s ateesate reeeaseasseesneens 45
Gronare 0Ch effektivare trANSPOITEr...........ccueeeueerieeeiieseeeee ettt ettt sate ettt et e e v e snee e 46
Minskad férskrivning av antibiotika och bdttre rening av Idkemedelsrester ...............ccccvvueeeviereeecveeennen. 47
(8] o) Lo g e ] [o BT Lo Ty o T -30NO USSR 47
Utveckla miljéledningssystemet och ha béttre uppfolining Qv iNKGP ............ccccveeeeeveeieeiieeeeeciieeeeicieeeecveenn, 47
Hallbar mat med StArkt dfUISKYAd . ...........vveeueeeeeeeeeeeeeceeeee et et e et e et e st e e tte e s tts e s aeessesestseessesseseesiseeaas 48
10 V0 | 49
R e 1= [ 1 o] 4 =] oS 49
Kommunalekonomisk ULJGMNING ...........ccc.eovueeriienieeee ettt ettt ettt e et et esne e 49
Statsbidrag till [ANASEINGSSEKEOIN ..............ueeeeeieeeeeeeeee et e ettt e e e e e sttt e e e e e s s sttt aaaeeesssssssasaaeeasinses 49
FOrandrade PAtI@NTAVGIFLOL ...........eoeueeeeeeeeeeeeeeee ettt e ettt e e ettt e et a e et eeetaaaestaaaeaatseaenssaaeessssaann 49
(01N 1o e W (101 <=2 OO 49
oY T=a e Yol I T K [ 1o L= OSSPt 49
EKONOMUSK UPPIGKNING ..ottt ettt e e et e e ettt e e ettt e e e steaesasssaaesseaaesssesasssssasanssesassnenans 50
0] o TR o PSSR 50
LTV o L S PSSR 50

R Yo 1KY 2114 o | S PO U PRSPt 50

L2 T=X Y e Jo T o [« | G PP PPPPPPPPPR 50

L i (YT g [T Lo TR UUUUSNt 51

R R AT g [T K o1V Lo [o =3 PSSRt 51
L=V 10 1 0 Lo [ =4 SRSt 52

F2 0 o 1A R T Lo [ L= SRS 53
EN EFFEKTIV REGIONAL ORGANISATION ...ccuuiiiiuiiiimniiniennssiimmsisiiessisimassssssssssssssssssissssssssssssssssssssssssssssssnsss 54
POLITISK ORGANISATION L.ttt ee e e e s e e et s e e e s e s e s e s e s e s e s e e aaa e aananasnsasasnsasssnnssnsnssnnnnnnnnns s 54
NAMNDER OCH BOLAG .....cuiuiteieietiiiesesie st ttssesaessssesessssssessssssesssssesesessssesssssesesssssssssssssesssssssssnsesesnsnsns senes 55
REGUONSTYIOISEIN ...ttt ettt e ettt e e et e e e et e e e et e e e eatsa e e s ssaaaaatseseesssaessssasassssessasananes 55
Nédmnden f6r primdrvard, rdttspsykiatri 0Ch DAMMSAQL.............c..cccveevveeceeeeiieeieeeieeeieeeie e eseeesveesseen 55
Nédmnden fér kultur-, utbildning och friluftsverkSAmMRAEL ..............cueeeeeeeveeeceeeeseeeecee et eeecea e 56
Regionala UtVeCKIINGSNAMNUEN ............cccc.veeeeeeeeeeeee ettt e et e st a e ettt e e st e st aeessseaesanseaeessseaaan 56
REVISOIEINIQ ...ttt ettt ettt e e e sttt e e e e e sttt e e e e s s sstes e e e s s s ustteaaeasssaassteneasstenaasssssssstnes 56
Gemensam ndmnd f6r samverkan kring soCialtjGnst OCHh VAIrd ............ccoeceeeeveeseeseesieeieseese e 56
Lo (=101 d g Lo T oo =1 B PP PUPTSUPRRN 57
VaruforsGriniNGSNGIMINGAEN ...............oveeeeeeeeeeee e eee e ettt e ettt e e e ettt e e e e eaaeeeessaaeeasssseeesssassasssaaeasssaeaaes 57
L0 1o a1 Lo L= IS PRRRI 57
Samverkansndmnden Uppsala/Orebro-reGionen ...............coeeeeeeeeeeieeieeieesssisesisissesisissssssisssssssressssens 57
Gemensam ambulansdirigeringSNGMNG. .............cocuueeeeeeeeeeceeeeseeeeseeeeeeee e e ste e e see e e sseeaessteeesssseeesseeaas 58
GEMENSAM KOSENGIMING........oveeeeiieeeeieeeeee et e et e et e e et e e sttt e e sttt e e sstea e s asseassasseaeeasseassasseasssssenassssenens 58
REGIONENS DOIOG ...ttt ettt ettt e st e st e st e s e e s e e st saeeenee s 58



Patienten i centrum — inte i vantrum

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna star bakom malet om att Sérmland ska bli
Sveriges friskaste 1an, och vi inser att tiden fram till 2025 borjar bli knapp. Den s6rmléndska
varden har stora utmaningar som maste adresseras, och den maste fa de resurser som den
behover. Att kontinuerligt underbudgetera verksamheter leder inte till effektiviseringar, men
till utmattade organisationer och Iag respekt for styrmedel. Tvartom maste vardens
medarbetare fa arbetsro och kanna att det finns en forstaelse hos ledningen. Den ekonomiska
situationen under planperioden kommer att vara tuff, men med var politik kan vi lyckas med
just detta — ge sjukvarden rétt resurser, och skapa framtidstro i organisationen.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna vill att sjukvarden ska organiseras utifran
patientens behov, sa kallad personcentrerad vard. Varden ska alltid ges i samverkan med
patienten, utifran devisen "alla beslut om mig, med mig”.

Vi tror att ett sétt att uppna personcentrerad vard ar att arbeta med vardebaserad vard.

Det innebér att i sjukvardens processer fokusera pa det som ar vardeskapande for patienten,
eller den presumtive patienten. Att fokusera pa det vardeskapande — det onskade utfallet for
patienten — ar ett medel for att omorganisera sjukvarden efter patientens faktiska behov. Olika
satt att forhoja vardet for patienten kan vara att pa ett systematiskt satt arbeta for att forhindra
eller minska sjuklighet och ohélsa, att skapa battre utfall av den vard som faktiskt ges och att
ge battre och mer individanpassad omvardnad.

Detta ar en nodvandig forutsattning for att kunna na malet om att vara Sveriges friskaste lan
2025. Enligt Framtidens halso- och sjukvard ska personcentrerad vard vara sjukvardens karna.

For att na dit kravs att organisationen genomfor en rad olika forandringar. Det galler ocksa att
identifiera och tackla omotiverade skillnader i hélsa och vardresultat for att identifiera
optimala vardkedjor och minska onddiga risker. Arbetsmoment som inte skapar varde for
patienten bor tas bort — exempelvis genom uppgradering till anvéndarvanlig teknologi.

Personcentrerad vard ar en l6sning som inte bara frigor personal och vardplatser utan ocksa
hojer vardkvaliteten och patientens egenskattade halsa. Utgangspunkten ar att patienten ar en
fri individ med egna upplevelser och kunskap om sin sjukdom. Med patientens personliga
berattelse som grund skapas en vardplan, dar varden inte bara utformas baserat utifran det
medicinska perspektivet, utan utifran personens hela livssituation. Det kraver att vardgivaren
noga lyssnar pa patientens hela berattelse och ocksa samverkar med andra runt patienten.

Personcentrerad vard innebar att patienten ska betraktas som en sakkunnig aktor, lika mycket
expert pa sin egen halsa och livssituation som 6vriga yrkesutévare i varden. Samtidigt
behdver vardgivaren ge den information som behdvs for att personen ska kunna fatta
valinformerade beslut och forsta konsekvenserna av olika alternativ. Pa sa vis kan patienten
involveras mer i sin egen vard, fa den forklarad for att kunna forsta vad behandlingen innebéar
och aven godkanna den Gverenskommelse som man traffar. Bade patient och vardgivare
maste vara dverens om vad som kan ses som ett lyckat utfall for patienten. Forskning visar att
involverade patienter battre foljer den medicinska personalens rad, inklusive att ta den
medicin som ordineras pa det satt som det &r menat.



Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna tror att en personcentrerad vard kan leda till
battre vard, just nu, och aven i framtiden. Genom att ta vara pa patienternas erfarenheter i
utvecklingen av ny sjukvard och nya behandlingsmetoder skapar vi incitament for en
utvecklande organisation. Personcentrerad vard har funnits i Landstinget Sérmland i manga
ar, men ar annu inte implementerad som det sjalvklara arbetssattet, utan har bedrivits i
separata projekt. Det ar dags att infora personcentrerad vard inom hela halso- och sjukvarden i
region SGrmland.

VARDENS ORGANISATION

Frihet for individen

Frihet &r en grundlaggande vardering som bor genomsyra regionens alla verksamheter. For
den enskilda individen kan det innebara frihet att valja, men ocksa frihet fran sjukdom eller
smarta. Frihet gar hand i hand med personcentrerad vard.

Den offentligt och solidariskt finansierade sjukvarden ar en fantastisk nytta som vi alla raknar
med ska finnas om vi behdver den. Vi vill anvdnda den som ett verktyg att ge alla den fria
ratten att styra Gver sina liv. Inte minst i utsatta situationer, nar man ar som mest sarbar, kan
mojligheten att sjalv fa och kunna bestamma éver den egna livssituationen vara nddvandig.

Vi vill att alla medborgare ska kunna paverka sin vard — vilken vardgivare, vilken metod,
vilken tid, vilken plats... Och med det kommer kravet pa regionen att erbjuda kunskap och se
till att varje enskild person forstar just sina forutsattningar i varje kontakt med varden. Vi vill
ocksa betona vikten av den ekonomiska friheten att kunna fa basta mojliga vard oavsett egna
ekonomiska begransningar. I vart Sormland ges varden efter behov, nar den behdvs.

Varden ska vara jamlik, saker och tillganglig

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna har en vision for den sérmlédndska
sjukvarden. Vi vill att den ska vara jamlik, saker och tillganglig. Alla behover vi da och da
komma i kontakt med varden — och oavsett om det galler ndgot enkelt eller komplicerat, dig
sjalv eller en anhorig, om det ar brattom eller kan vanta, sa vill vi att varden som ges ska vara
effektiv och kompetent, att bemdétandet ska vara korrekt och att upplevelsen som helhet ska
motsvara patienternas férvantningar.

Skarpta vardgarantier

Fran och med den 1 juli 2010 &r vardgarantierna lagstadgade i form av tidsgranser for den
langsta tillatna vantetiden. Vi vill skarpa tidsgranserna i de lokala vardgarantierna och starka
patientens stallning i sjukvarden. Den som inte far vard i enlighet med de utlovade
vardgarantierna ska inte behdva betala patientavgiften.

Patienten har rétt till information om aktuella véantetider. Tiden for besok eller behandling bor
alltid bestammas tillsammans med patienten, och om den maste andras bor patienten alltid bli
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tillfragad. 1 de fall vardgarantin inte kan respekteras, eller dar man misstanker att den inte
kommer kunna respekteras, ska patienten i god tid bli informerad om detta och istéllet
erbjudas alternativ vard.

Den forsta kontakten med varden per telefon ska kunna ske omedelbart. Den som vill tréffa
vardpersonal pa vardcentral ska kunna gora det inom tre arbetsdagar.

Det forsta besoket pa sjukhus ska kunna ske inom 30 dagar, istéllet for dagens 90 dagar. Det
staller till exempel krav pa god personalplanering och schemalaggning, men leder till battre
och tryggare vard. Patienter ska inte behdva vénta langre an 30 dagar for att fa genomfora
provtagning eller rontgenundersokning. Vi foreslar att tidsgransen for paborjad behandling
kortas till 30 dagar. Det innebar att den langsta totala tiden kortas fran 187 dagar till 93 dagar,
en minskning med nastan 100 dagar. Det medicinska behovet ar grunden till att vard ska ges.
Det ska vara regionens ambition att kapa all onddig véantan.

Idag saknas vardgaranti for aterbesok. Eftersom dessa ar individuella gar det inte att sétta en
fast grans som kan galla for alla. Det blir darfér en medicinsk bedémning av vardgivaren som
utgor den personliga langsta tidsgransen for aterbesok. Att kunna erbjuda aterbesok inom den
medicinskt prioriterade tidsgransen bor vara minst lika viktigt som att kunna erbjuda nybesok
inom vardgarantin. Problem med oklara aterbesok aterkommer standigt i de patientberéattelser
som exempelvis cancerpatienter delar med sig av. Det maste saledes skapas battre rutiner for
aterbesok.

Vardgarantin ska inte reglera den langsta tiden for att traffa just en legitimerad lakare, utan
tidsgransen galler for att traffa berord vardpersonal, vilket kan omfatta sjukskoterska,
terapeut, fysioterapeut, med flera.

Jamlik halsa

Trots att Sverige har sma halsoklyftor jamfort med andra lander, sa &r vi alltjamt oroade Gver
att sjukvarden ar ojamlik, bade mellan kvinnor och méan och mellan lag- respektive
hoginkomsttagare, for att ta nagra exempel.

Aven inom Sérmlands lan skiljer sig den forvantade livslangden at med flera &r i olika
kommuner, och mellan olika grupper av invanare. Sa ska det naturligtvis inte vara, och vi ar
overtygade om att mer maste goras for att uppmarksamma och atgarda detta problem.

Kvinnor far annorlunda, ofta samre, vard an man for vissa sjukdomar, och vice versa. Kvinnor
far vanta langre pa ambulans, far mindre vard och billigare mediciner. Man & andra sidan dor
tidigare &n kvinnor i de flesta sjukdomar, och ar underbehandlade nar det géller psykiatriska
sjukdomar och infertilitet. Det finns ingen enkel 16sning pa detta ganska komplexa problem,
men vi inser att det enda sattet att fa tillstand en forandring ar att adressera problemet.

Ohaélsan kostar samhéllet oerhort stora summor arligen, och medfor stort individuellt lidande.
Vi vet ocksa en hel del om befolkningens halsotillstand och vilka riskfaktorer som foreligger,
och vi kan konstatera att det finns skillnader mellan olika grupper i samhéllet bade i hur och
nar man uppsoker varden och i hur mycket vard man konsumerar. Vi anser att regionen maste
ta ett langt storre ansvar for befolkningens halsolage, och bland annat 6ka samarbetet med
andra aktorer, utforma utbudet efter den forvantade vardkonsumtionen och arbeta mer



uppsokande for att na de grupper som underkonsumerar vard. Detta kommer vara en
nodvandighet om malet om Sveriges friskaste lan 2025 ska nas.

Oppna jamforelser och kvalitetsregister

Sjukvardens kvalitetsregister ar en vardefull kunskapskalla for att kunna utveckla mer
effektiva behandlingsformer och bidra till en sékrare sjukvard. Vi anser att anvandandet av
kvalitetsregister har hog prioritet, och att sarskilda insatser maste genomforas for att
underlatta inmatningen av data samt att de ska anvéndas for att utvardera nyttan av
behandlingsmetoder. Det ar ocksa viktigt att de som bidrar med data far ta del av statistik och
lardomar som dragits av de inrapporterade uppgifterna.

Sedan ett tiotal ar arbetar Sveriges kommuner och landsting, SKL, med att ssmmanstéalla och
redovisa ett stort antal medicinska indikatorer kring den svenska sjukvarden, sa kallade
Oppna jamforelser. Redovisningen visar att Sérmland inom vissa omréaden tillhor toppen
bland medicinska resultat, men ibland inte.

Vi foreslar att regionen i samband med publiceringen av Oppna jamforelser varje &r ska
genomfora en systematisk analys av utfallet. Denna ska resultera i en handlingsplan. Planen
kan till exempel avse reviderade vardprogram, utvecklingsarbeten och fortbildning — allt med
syfte att ge sérmlanningarna basta méjliga vard.

Saker vard

Dagens sjukvard innehaller manga kraftfulla metoder som gor att man effektivt kan behandla
svara sjukdomar och skador. Samtidigt ar anvandningen av dessa behandlingsmetoder
forenade med risker. Vi vill se en nollvision for vardskador. Patienter som skadas ska slippa
betala patientavgiften. Genom att minska antalet liggsar och vardrelaterade infektioner
minskas bade lidande och vardkostnader.

Makt till patienten

Aven patienterna maste erbjudas beslutsstéd och nya former for effektiv kommunikation.
Framtidens patient ska erbjudas majligheten att ta storre ansvar for sin egen vard. Det kan ske
genom att man ger sig sjalv injektioner, tar prover, reglerar mediciner och kommunicerar med
varden Gver internet. Vi anser att den tekniska och digitala utvecklingen ska bejakas fullt ut i
en stravan att skapa en mer dppen och effektiv sjukvard.

Individuellt stod for lakemedel

Soérmland har under senare ar varit framgangsrikt att forskriva ratt lakemedel till aldre
patienter, en grupp som ofta har manga olika mediciner. Jamfort med manga andra regioner
genomfdrs manga sa kallade lakemedelsgenomgangar. Vi anser att det aktiva arbetet med att
samordna lakemedel maste fortsatta, men ocksa intensifieras genom att infora rérliga
ersattningar.

10



Lakemedel &r ofta en valdigt kraftfull behandlingsform. Samtidigt som mediciner kan bota
sjukdomar, kan felaktig anvandning av lakemedel orsaka mycket skada. Studier visar att
kostnaderna for felaktig lakemedelsanvandning och de skador som féljer uppgar till ungefar
samma summa som kostnaden for sjalva lakemedlen.

Vi foreslar darfor att Srmland utvecklar en teknisk infrastruktur som stodjer ett effektivt
system for beslutsstod hos de lakare som forskriver lakemedel. Olika manniskor reagerar
olika kraftigt pa samma substans, och ofta kan enkla tester hjalpa till att utréna lamplig dos
just for dig. Vi anser att alla patienter som sa behover, ska fa instruktioner for sina lakemedel
skriftligt.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna foreslar vidare att Region Sérmland
erbjuder patientsupport i form av personligt lakemedelsstod. Det ar mycket positivt, bade i
form av minskat lidande och sparade pengar, att erbjuda ett personligt stod till alla patienter
med manga lakemedel. Vi forutsatter ett utokat samarbete med apoteken.

Det finns sdledes betydande vinster att gora, bade i form av minskat lidande och i minskade
vardkostnader, om vi kan reducera antalet l1akemedelsskador till ett absolut minimum.

En larande organisation

Ett ledningssystem innehaller ocksa mojligheterna till effektiv incident- och
avvikelserapportering. Modern vard innehaller otaliga farliga moment, och endast om vi pa
bred front lar oss av vara misstag och nara-misstag kan vi forbattra vara processer sa vi
minskar de onddiga riskerna och ger patienterna basta mojliga vard.

Vid varje vardskada eller risk for vardskada ska regionen anmala handelsen till Inspektionen
for vard och omsorg, sa kallad Lex Maria-anmalan. ldag &r underrapporteringen omfattande.
Av tusentals infektionsskador och dver hundra vardrelaterade dodsfall ar det bara nagra tiotal
handelser som anmals. Underrapporteringen &r i sig ett stort problem, da det medfor att
varden inte tar till sig av erfarenheter och lar av de misstag som gors. Det ar ocksa ett stort
problem att det tar lang tid fran att en handelse intréaffar till att den ar anmald och utredd. For
bade patienters och medarbetares skull vill vi skynda pa den processen.

En larande organisation forutsatter att regionen ar sjalvmedveten om risker och skador i
verksamheterna. Varje misstag ar en chans att bli battre, och att rapportera avvikelser maste
ses som en mojlighet till larande. Vi anser darfor att atgarder maste genomfaras for att komma
till ratta med den kultur som finns idag, dar rapportering ses som angiveri. Det leder till
underrapportering som i sin tur leder till att vi missar mojligheten att lara av vara misstag,
vilket i det langa loppet leder till onédiga vardskador och komplikationer.

Vi vill att det ska avséttas resurser for att genomfora risk- och héndelseanalyser. For att kunna
lara sig av misstagen kravs att de leder till handlingsplaner, vidareutbildning eller pa annat
sétt forandrade rutiner. Det ar viktigt att erfarenheterna sprids och tas emot inom hela
organisationen pa ett systematiskt och genomarbetat satt. Att analysera avvikelser ar inte ett
sétt att jaga enskilda medarbetare, utan en moéjlighet for organisationen som helhet att lara sig
och stérka kvaliteten.
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Vardprogram for jamlik vard

Att utveckla styrande system for vardens utformning, vardprogram, ar ett led i att
kvalitetssakra sjukvarden. Ett vardprogram anger standardiserade beskrivningar for vardens
utférande. Vardprogrammet ska ge vagledning till vardgivare sa att alla patienter kan erbjudas
en jamlik och god vard pa lika villkor. Vardprogrammen ar en forutséttning for att patienter
ska erbjudas vard pa lika villkor oavsett vardgivare.

Att vardprocesserna standardiseras innebdr inte pa nagot satt att varden blir opersonlig. Det ar
fullt naturligt med medicinska beslut som avviker fran vardprogrammen. Genom att
dokumentera dessa avvikelser skapas ett medicinskt underlag som lagger grunden for en
larande organisation, och i forlangningen battre vard till alla.

Det bor ocksa tydliggoras vilka som ansvarar for framtagandet av medicinska vardprogram.
Vi vill att alla nationella riktlinjer omvandlas till lokala vardprogram och att det dessutom ska
finnas vardprogram for sa manga discipliner som mojligt, med borjan for de stora
folksjukdomarna.

Ansvaret for vardprogrammen bor ligga hos ett medicinskt rad, som leds av en chefslakare
och har hjalp av specialistraden, prioriteringsradet, lakemedelskommittén och etiska radet. De
ska arligen faststalla alla vardprogram utifran medicinsk och ekonomisk effektivitet. Radet
ska leda utvecklingen av halsoekonomiska bedémningar och bista regionens verksamheter
med halso- och vardkonsekvensanalyser samt riskanalyser.

Ldkemedelskommittén bor reformeras for att fokusera pa anvandningen av lakemedel genom
att kontinuerligt utvardera befintliga vardprogram och ta initiativ till revideringar av
desamma, baserat pa ny kunskap som produceras av till exempel Socialstyrelsen, Statens
beredning for medicinsk utvardering, Ldkemedelsverket och andra relevanta organisationer.

Systematiskt prioriteringsarbete

Det ska vara tydligt for alla medarbetare vilka prioriteringsbeslut som fattas pa vilken niva.
Ett prioriteringsrad ska tillsattas for att leda arbetet med vertikala och horisontella
prioriteringar inom sjukvarden. Prioriteringsradet och dess specialistgrupper ansvarar for att
leda processen med att utarbeta medicinska underlag och att de halls aktuella. Underlagen
innehaller 6vervaganden av vilken vard som &r rimlig och mojligt att ge och befolkningens
behov av vard.

Erfarenheter med framgangsrikt prioriteringsarbete fran andra landsting och regioner — bland
annat Ostergotland — visar att de ekonomiska effekterna for Sormland kan uppga till tiotals
miljoner kronor. Landstingets davarande lanssjukvardsnamnd fattade redan 2012 beslut om att
initiera ett systematiskt prioriteringsarbete, men trots det har annu inget hént.

Forbattrade sjukresor
Sormland bedriver idag sjukvard éver hela lanet och det ar viktigt att vi underlattar for bade

patienter och personal att resa till varden. Vi vill betona vikten av att alla tre somatiska
sjukhus i regionen ar sammanbundna med busslinjer som ar anpassade for resenarer till
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sjukhusen. Patienter pa vag till bokade besok i hélso- och sjukvarden ska ha ratt till fri resa
med kollektivtrafiken. Det ska vara enkelt att ta sig till varden nar man ar sjuk.

Upphandla mer for storre effektivitet

Regionens karnuppgift ar att tillhandahalla medborgarna en sa god service till en sa lag
kostnad som mojligt. Det ar var évertygelse att de skattemedel regionen férfogar 6ver ska
anvandas till att bedriva den basta mojliga verksamheten. Vi foreslar darfor att fler omraden
inom regionens verksamhet kan upphandlas enligt Lagen om offentlig upphandling.
Exempelvis kan de stodfunktioner som finns pa vara sjukhus kring stadning, transporter,
fastighetsservice, med mer upphandlas for att ytterligare tydliggora var fokus boér ligga i
regionens verksamhet.

Service néra varden

Vardnéra service ar en nyckelfunktion i regionen for att verksamheten ska flyta pa optimalt.
Arbetet de gor frigor tid fran vardpersonalen som de kan lagga pa patienterna istallet.
Mathantering, baddning och stadning, viss administration, pafyllning av férbrukningsmaterial
och andra liknande uppgifter &r vitala for att varden ska fungera. Vi avser att satsa ytterligare
pa Vardnara service for att ytterligare starka den sérmlandska varden och frigéra
vardpersonalen fran uppgifter som inte ar nddvandiga att de utfor. Vi behéver fler som arbetar
inom VNS jamfort med idag och vi ser garna att fler arbetsuppgifter &ven dvertas av VNS i
framtiden for att ytterligare frigora resurser inom varden.

BARNEN — VAR FRAMTID

Alla barn ska fa en god start i livet

Da sjukdom é&r oerhort kostsamt for den enskilde, lanet och samhallet ar det I6nsamt, bade
raknat i pengar och i uteblivet lidande, att region Sormland satsar pa generella utatriktade
insatser som till exempel information, kunskap och upplysning. Tidiga insatser ger ofta bést
resultat. Inom ramen for barnhalsovardens basprogram erbjuder sjukvarden
halsoundersokningar for sma barn och stod och radgivning till nyblivna foraldrar. Andelen
barn som nas av denna insats dr hog, men risken att de barn som inte nas av barnhalsovarden
ska vaxa upp med samre forutséattningar for en god halsa ar tillrackligt stor for att vi ska anse
att det finns starka skal att lata utreda om regionen pa forsok ska genomféra uppsokande
verksamhet for att na de barn som inte kommer till kontrollerna.

Vi vill att BVC i samarbete med socialtjéansten ska erbjuda nyblivna forstagangsforaldrar flera
hembesok, av bade barnsjukskdterska och familjeradgivare tillsammans. Det 6kar tryggheten
och forebygger psykisk och fysisk ohalsa, hos bade barn och vardnadshavare. Nar det infordes
i Stockholms lans landsting minskade besoken pa akutmottagningarna fér barn under ett ar,
och fler barn vaccinerades mot barnsjukdomar.
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Elevhalsa, pa forsok i regionens regi

Den svenska halso- och sjukvarden &r utformad sa att landstingen, och numera regionerna,
varit huvudman for vard av barn upp till forskoleklass. Det ar skolhuvudmannen som sedan
ansvarar for enklare halso- och sjukvard upp till gymnasiet, och darefter har landstingen tagit
over huvudmannaskapet igen. Enligt skollagen ar det skolhuvudmannen som bér ansvaret for
att sékra tillgangen till elevhalsan, men det ar landsting och regioner som tillhandahaller
skollékare. Det innebér att elevhalsan ar splittrad och dér skolskoterskan i normalfallet ar
understalld rektor som i forsta hand ar pedagogisk och administrativ ledare.

Elevhalsans fokus ska, enligt Skolverket, "inte vara halso- eller sjukvardande insatser i snav
bemarkelse utan forebyggande och hélsofrdmjande insatser i ett bredare perspektiv, dven om
det ocksa ska vara mojligt for eleverna att fa hjalp med enklare sjukvardsinsatser”. Dagens
splittrade organisation leder pa manga hall till att samarbete med priméarvarden,
barnhalsovarden och barn- och ungdomspsykiatrin forsvaras i onddan. Det kan resultera i att
psykologer i elevhalsan genomfor utredningar, men inte far stalla diagnos, eller till onodigt
dubbelarbete for elevhalsan och priméarvarden.

Sett Gver lanet, och aven mellan enskilda skolor, finns oacceptabla variationer i tillgangen till
de olika kompetenserna som anges i skollagen. En orsak &r att ansvaret ar otydligt fordelat
mellan landsting/region och skolhuvudman, men ocksa att det ar svart for skolhuvudméannen
att standigt vara uppdaterade i en komplex sjukvardslagstiftning. Idag ar elevhélsan éverlag
inte tillrackligt prioriterad, varken inom skolpolitiken eller inom sjukvardspolitiken.

Vi vill darfor att Region Sormland initierar en forsdksverksamhet i samarbete mellan regionen
och en kommun om driften av elevhélsan, med syfte att utvardera och bedoma mojligheterna
att utveckla elevhalsan pa detta stt.

FOREBYGGANDE OCH NARA VARD

Forenkla regelboken

Regelboken som styr primarvarden i lanet ar ett omfattande dokument som innefattar alla
detaljer kring hur lanets alla vardcentraler ska skdtas. Den ar pa manga hall omfattande och
trots en arlig revision ar det ett dokument som har manga ar pa nacken. Vi foreslar darfor att
en dversyn gors av hela regelboken for att anpassa den for 2020-talet. Vi foreslar exempelvis
att det ska bli lattare att 6ppna mindre lakarpraktiker och att alla vardcentraler inte ska behova
ha all specialistkompetens lokalt. Vi vill &ven se dver Oppettiderna, infora listning elektroniskt
via 1177 och infora webbtidbokning.

En avgiftsreform med betydelse

2017 infordes avgiftsfrihet i primarvarden samtidigt som avgifterna hojdes pa vara sjukhus.
Syftet med den har reformen var att styra om patientflodet fran akuten till vardcentralerna.
Effekterna efter reformen har inte varit tillfredstallande och vi foreslar nu att ett helhetsgrepp
tas kring avgifterna for att faktiskt uppna de effekter som avsags i reformen. De allra sjukaste
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som behover vard pa sjukhus far i vart forslag en avgiftssankning till 200 kronor per besok. Vi
foreslar dven att alla Gver 65 ar aven fortsattningsvis erbjuds avgiftsfri primarvard och att
besok hos distriktsskéterska dven framledes ska vara avgiftsfritt. Ovriga patientavgifter i
primarvarden foreslas vara 200 kronor per besok, samt 100 kronor for digitala besok.

Frigdr resurser, upphandla tidsbokningen

Mycket tid och energi pa vara vardcentraler laggs idag pa att hantera telefonsamtal fran de
listade géllande radgivning, tidbokning och receptfornyelse. I regel ar det sjukskoterskor som
sitter och svarar pa de har telefonsamtalen. Vi vill frigéra deras tid till att traffa patienter
istallet och pa sa satt tillfora primarvarden extra resurser. Vi foreslar darfor att all
telefonhantering som vardcentralerna idag skoter var for sig upphandlas till ett callcenter och
laggs under 1177. Det blir en enkel vég in for sormlanningarna déar all radgivning och
tidsbokning kan ske centralt hos en aktor istallet for som idag lokalt hos varje vardcentral.

Infor ett huslakarsystem i Sérmland

For en del spelar det ingen storre roll vilken lakare eller sjukskoterska man traffar nér man
soker vard, sa lange man far hjalp. Men for andra ar det sardeles viktigt med kontinuitet.
Darfor vill vi infora huslakarsystem i primarvarden. Man ska vara trygg med att kunna ha en
och samma lakare.

Oavsett anledning har den som ber om det ratt enligt lag att fa en kontaktperson, en fast
vardkontakt, for kontinuitet och samordning i varden. En vardkontakt ansvarar for
samordningen av kommunikationen med patienten. Inom vissa omraden fungerar det mycket
bra — till exempel fungerar de sarskilda KOL- eller diabetesskéterskorna ofta som fasta
vardkontakter for sina patienter, men det finns mycket kvar att gora. Andelen invanare med
fast vardkontakt i Sérmland ar mycket lag jamfort med 6vriga landet. Vi anser att regionen
skyndsamt ska utveckla rutiner och regler for de anstallda som ska arbeta som
kontaktpersoner, samt att informationen till allmanheten maste forbattras kraftfullt. Vi vill
ocksa fortsatta det arbete som pabarjats for att renodla kontaktskoterskornas roller, sa att
samma patient inte behover ha flera olika vardkontakter i ontdan.

Vi stodjer det projekt for att 6ka andelen patienter, framforallt kroniker, med fast vardkontakt,
som har inletts i Halsovals regi, men betonar samtidigt vikten av att &ven patienter med
mindre lattdefinierade behov av fast vardkontakt ska fa information och erbjudas denna
mojlighet. For vissa patienter finns det anledning att ha en ldkare som fast vardkontakt, ibland
som komplement till en kontaktsjukskoterska eller motsvarande.

Vi vill ocksa undersoka majligheten att erbjuda listning direkt till lakare, sa kallade huslakare,
och inte bara per vardcentral. Med en lakare som kanner dig och din sjukdomshistoria kortas
ledtiderna inom sjukvarden och slutenvarden kan avlastas da priméarvarden allt mer kan
hantera svarare sjukdomar. Vi tror att detta ar sérskilt viktigt for patienter med kroniska
sjukdomar och komplicerade sjukdomsbilder. Denna lékare ar ansvarig for din vardplanering
och samordning. Planen &r att detta system ska vara infort i hela primarvarden under
mandatperioden.
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Distriktsskdterskemottagningar och minikliniker

Sormland ar ett glesbefolkat 1an med mycket landsbygd. For manga ar det grunden i lanets
attraktion och anledningen till att man valt att bosatta sig har. Men det kan samtidigt innebéara
att det ar langt till narmsta vardcentral och annu langre till ett sjukhus. En sedan lange
etablerad 16sning ar distriktsskoterskemottagningar. Distriktsskoterskornas arbetsuppgifter
inkluderar inte bara vard och omvardnad i hemmet, utan de fungerar ofta som rad och stod till
anhoriga. Distriktsskoterskornas roll i det halsoframjande och forebyggande arbetet ar ocksa
av storsta vikt.

Vi tror att distriktsskoterskor ar en av nyckelkompetenserna i framtidens halso- och sjukvard,
och darfor vill vi satsa pa distriktsskoterskemottagningarna, bland annat genom att géra dem
avgiftsfria. Vi vill att det gors en kartlaggning 6ver behovet i Sormland och att det tas fram en
utvecklingsplan for distriktsskoterskeverksamheten. Bland annat tror vi att regelbundna
kvéllsmottagningar kan vara ett effektivt sétt att dka tillgangligheten till vard utanfor vara
storre tatorter.

En viktig strategi i Framtidens halso- och sjukvard ar att starka den nara varden, och regionen
maste finna nya satt att vara mer tillganglig och méta befolkningen dar den finns. Dérfor
foreslar vi att Halsovalet pa ett tydligare sétt ger incitament att Gppna nya minikliniker, till
exempel i anslutning till stormarknader och gallerior. Dessa mottagningar kan avlasta
primarvarden med enkla och vanliga besvar.

Seniormottagningar

Andelen aldre i befolkningen i Sérmland kommer att 6ka kraftigt fram till 2025 och aren
darefter. De aldre ar de mest sjuka, och med halsoinriktade atgarder kan vi forebygga
sjukdomar och de har mojlighet att vara friska langre. Sverige &r ett foredome nar det galler
att ha sarskilda mottagningar for gravida, och for barn i primarvarden. Vi har
Mdodravardscentraler och Barnavardscentraler men det behovs dven seniormottagningar. Det
ar hog tid att uppvardera varden av dldre. En seniormottagning tar emot multisjuka personer
éver 75 ar. Dar finns samlad geriatrisk kompetens, som lédkare, samordningsskoterska, dietist,
kurator, farmaceut, fysioterapeut, arbetsterapeut. Vantrummet ska vara skilt fran évriga
vantande, sa att en dldre kanslig person slipper utsattas for smitta fran sjuka barn. I dag finns
det endast en seniormottagning i Sérmland, i anslutning till vardcentralen i Oxel6sund. Vi vill
infora fler seniormottagningar i lanet.

Vardlotsar for multisjuka och andra patienter med behov av guidning

En relativt liten andel av befolkningen konsumerar det mesta av sjukvarden. Dessa patienter
upplever ofta att varden ar kranglig, komplicerad och att samarbetet inom sjukvarden fungerar
illa. De upplever att de far olika besked eller att de skickas fram och tillbaka mellan olika
vardgivare. Det ar mycket resurskravande for alla och leder till onddigt lidande for patienten.
Bland annat Stockholms lans landsting fick mycket positiva resultat nar man inférde
vardcoacher. Genom att erbjuda multisjuka patienter, med i genomsnitt 6ver 60 vardkontakter
per person det senaste aret, enkel tillgang till vard minskade konsumtionen av vard.
Vardlotsen erbjuder rad och stod kring att soka vard och samordna varden. Erfarenheterna
visar att sdval livskvaliteten som vardkvaliteten dkar nar patienten erbjuds kontinuerlig
uppféljning. Genom att det blir enkelt att soka vard 6kar patientens trygghet.
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Aktiv halsostyrning, som konceptet kallas, &r ett personligt stod som utfors av en sarskilt
utbildad sjukskoterska, som i vart forslag kallas for vardlots. Utifran patientens situation och
erfarenheter utformas en gemensam vardplan tillsammans med de huvudaktorer som utfor
varden. Syftet ar att identifiera och proaktivt stodja malgrupper med stora vardbehov, for att
forbattra bade hélsan och livskvaliteten samt minska resursanvandandet for dessa patienter.

Forsok som skett i Osterg6tland, med bland annat KOL-patienter, visar att vardlotsar dven kan
gora stor skillnad via videolank. Dessa kan med fordel upphandlas. Vi tror att det ar en
I6sning som skulle kunna komplettera regionens 6vriga arbete med vardlotsar, och ett sétt
avlasta den ordinarie varden.

Lattare att komma till sjukvarden

Vi vill undersdka majligheten att dka tillgangligheten till sjukvarden genom att 6ka
flexibiliteten i vardcentralernas dppettider. Vi ser det som en sjalvklar service i ett modernt
samhélle dar manga manniskor arbetar oregelbundna tider. Vi ser ocksa ett behov av
regelbundna specialiserade drop in-mottagningar. Idag sker detta ofta en gang per ar i
samband med en viss temavecka — till exempel for KOL, eller for att fa sina fodelsemarken
undersokta. Vi ser ett behov att ha liknande drop in-mottagningar oftare, och pa regelbunden
basis.

Region Sérmland ska fortsatta att utveckla arbetet med gemensam vardplanering tillsammans
med kommunerna. Det finns goda exempel pa hur den kommunala omsorgen och
hemsjukvarden ar aktiva redan innan patienten skrivs ut fran lasarettet. Darmed vet patienten
och de anhdriga vad de kan vanta sig. VVardplaner bor for 6vrigt kunna uppréattas med hjélp av
videomoten eller andra moderna I6sningar som inte innebar att onddigt mycket tid gar bort for
resor kors och tvars i lanet — oavsett om det ar var eller kommunens personal som tvingas
resa.

Inom allt fler medicinska omraden skapas tekniska mojligheter for patienter att sjalv
ombesorja sin vard i hemmet. For de patienter som kan och vill ar det en I6sning som &r bra
bade for den enskilde och for regionen. Vi foreslar att Sérmland sarskilt ska satsa pa och
utveckla sadana losningar dar det ar medicinskt lampligt.

Narvard innebar ocksa att specialistlakare erbjuder sin vard ute pa lanets vardcentraler. Den
utvecklingen har inte haft samma takt som vi 6nskat. Vi vill darfor se 6ver hur den kan
paskyndas.

Vard som ges i samverkan med kommunerna

Vi anser att en vidareutveckling av programmen for ungdomsmaottagningar och
familjecentraler ar viktig for att bidra till en fortsatt bra halsa och férebygga sjukdomar. Malet
ar att det ska finnas minst en motsvarande verksamhet i varje kommun. Genom dessa
gemensamt drivna verksamheter 6kar mojligheterna att na personer i riskgrupper, med 6kad
utsatthet, men kan samtidigt géra generella insatser for breda grupper. Vi ser garna en
utveckling av familjecentralkonceptet, till att &ven innefatta sarskilda tjanster for aldre.
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Insatser vid vald i nara relationer och mot barn

Vald i nara relationer &r ett allvarligt problem i dagens Sverige. For att stotta personalen att pa
basta satt hjdlpa de valdsutsatta har Region Sérmland tagit fram riktlinjer for bemé&tande och
vard.

Vi vill vidareutveckla regionens arbete med denna grupp, men samtidigt ar inte alltid
sjukvarden det basta och mest flexibla stodet. Darfor vill vi ocksa avsatta pengar till kvinno-,
tjej- och mansjourer som arbetar i vart lan. Att en misshandlad person ensam ska kunna
navigera mellan samhéllets olika insatser, mitt i en kris, &r en orimlig férvantan. Darfor tror vi
att dessa jourer har en central funktion att fylla.

Vi tror ocksa att de barnskyddsteam som regionen infort efter motion fran Kristdemokraterna,
kan spela en viktig roll och vill sérskilt bevaka deras utveckling.

Patientskolor

Personcentrerad vard 6ppnar for engagerade patienter att bli mer delaktiga i den egna varden.
En grundldggande faktor for att kunna nyttja den mojligheten ar att ha tillrackligt med
information for att kunna fatta kloka beslut. Det medfor att sjukvarden kan behdva utbilda
patienten for att kunna vara delaktig i beslutsfattandet. Vi anser att regionen ska erbjuda
patientskolor, med exempelvis patienttraffar, studiecirklar, biblioteksverksamhet med mera.
Ett exempel ar att intensifiera satsningen pa artrosskolor i primarvarden, men liknande
exempel finns dven pa hjartintensiven vid Malarsjukhuset. Att anvanda sig av modern teknik
till detta ar en sjalvklarhet.

Mobila team

Mobila narvardsteam &r en uppskattad och framgangsrik metod. Teamen erbjuder snabb vard
pa patientens villkor, ofta i bostaden. Hittills har i princip alla patienter fatt vard samma dag
som de efterfragat den. Patienten far enkel och snabb vard, och regionen undviker dyrbara
besok pa akutmottagningen.

Den mobila narvardsverksamheten behover véxa. ldag har varje team ett stort
upptagningsomrade som gor att mycket tid behéver laggas pa resor. Det maste ocksa
utvecklas tydligare riktlinjer for vilka patienter som ska erbjudas mobil nérvard, bland annat
for patienter med behov av psykiatrisk vard.

Mobila team kan vara ett satt att kompensera for den utarmning som pa senare ar skett inom
oppenvarden i kommuner som saknar sjukhus. Vi vill darfor gora en kartlaggning av den
nuvarande verksamheten, for att kunna utforma en utvecklingsplan for den verksamhet som
bedrivs av mobila team, i syfte att sakerstélla en god och jamlik tillgang till Gppenvarden i
Sormland.

Hur ska vi gora for att bli Sveriges friskaste lan?

Vi vill i grunden reformera styrningen av sjukvarden och regionens politiska arbete. Dagens
fokus pa detaljer i utformningen av varden behover bytas till fokus pa befolkningens halsa
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och vardbehov. Det évergripande malet ar att skapa en jamlik halsa och en frisk befolkning,
dven om regionen naturligtvis inte ensamt kan paverka folkhalsan. Om vi vill nd malet om att
vara Sveriges friskaste lan till 2025 maste vi dock géra allt vi kan och mer dartill.

En av sjukvardens viktigaste uppgifter &r att arbeta forebyggande och halsoframjande. Det ar
béattre for alla inblandande parter om den som é&r frisk kan fortsatta vara det. Den allra storsta
delen av detta arbete vilar pa vardcentralerna, som bland annat genomfor halsokontroller och
erbjuder stod till exempel for den som vill ha hjalp att sluta roka. Vi vill gora en satsning pa
det férebyggande arbetet inom sjukvarden, som ska vara hogt prioriterad och 16pa som en rod
trad genom regionens verksamheter. | grunden handlar det bland annat om att framja motion,
rokstopp och sundare matvanor, men dven tidiga insatser vid sjukdom.

Det borde vara naturligt att det férebyggande perspektivet alltid & grundldggande i regionens
planering, men da maste man bestamma sig for att det ska vara det.

Vi anser att primarvardens halsoinriktning ar bra och vi vill hoja erséttningen betydligt for
hélsoinsatser inom ramarna for Halsoval. Det handlar till exempel om rad kring rokning,
alkohol och 6vervikt. Vi ser garna okat fokus pa halsodiplomering och halsokoordinatorer. Vi
anser att vardcentralerna ska utveckla sitt samarbete med varandra oavsett huvudman i dessa
fragor, sa att inte varje vardcentral maste ha varje del i egen regi. Ett satt att lyfta det
halsoframjande och forebyggande arbetet ytterligare ar att regionen blir béattre pa att
marknadsfora de aktiviteter som redan finns, déaribland sluta roka-kurser och motiverande
samtal.

Forebyggande vard — prioriterat for halsan

Brostcancer ar den vanligaste cancerformen hos kvinnor och den viktigaste forebyggande
atgarden &r den regelbundna mammografi som kvinnor 40-74 ar regelbundet kallas till. Tidig
upptéckt raddar liv. Men vart fjarde fall av bréstcancer drabbar kvinnor som inte kallas till
mammografi eftersom de ar 75 ar eller éldre, eller under 40 ar. Vi vill slopa den 6vre
aldersgransen for kallelse till mammografi och sanka den undre till 30 ar.

Vi vill satsa pa mer friskvard och halsoframjande arbete inom priméarvarden, garna i
samarbete med civila organisationer. Rokning orsakar sjukdomar och innebér stora kostnader
for samhallet och lidande for den enskilde med forsamrad hélsa. Vi vill att tandvarden ska fa
erbjuda rokavvanjning till sina patienter pa samma villkor som vardcentralerna gor i dag.
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VARA SJUKHUS

Infor vardval i S6rmland

Alla sérmlanningar ska kunna valja var de vill fa sin vard utférd och av vilken vardgivare. For
0ss &r det en sjalvklarhet att makten att bestdmma 6ver det ska ligga hos folket och inte hos
politikerna.

Vi vill utoka valfriheten i Sormland. Att sjalv kunna vélja vilken vardgivare som passar just
dig ar en viktig forutsattning for att 6ka tilliten till varden och 6ka effektiviteten i den.
Vardval ar en tydlig markering till sérmlanningarna att vi menar allvar med att korta kderna
och oka tillgangligheten i var sjukvard. Privata vardgivare ar mer kostnadseffektiva och har
en hogre kundndjdhet. Etableringsfrihet inom LOV hoppas vi ska leda till fler mottagningar
och storre vardutbud. Vi ser aven att sjukhusens mottagningar kan etablera sig inom
vardvalen, och vi ser positivt pa den kostnadskontroll som en sadan utveckling medfor. Det &r
over lag ett stort problem att vi inte har kontroll pa vad enskilda delar av var verksamhet
faktiskt kostar. Vi foreslar darfor att vardval infors fran och med 1 juli 2019 inom 6gon,
MVC, gynekologi och utprovning av horapparat.

Behovet av 6kad valfrihet &r stort, och en etableringsfrihet okar tillgangen till vard genom att
oppna for fler vardgivare att etablera sig i Region Sérmland, nagot som gynnar bade
sjukvarden och den regionala utvecklingen.

Fler vardplatser

Antalet vardplatser har under lang tid minskat. Arbetsmiljoverkets rapporter visar att
problemet med 6verbelaggningar och utlokaliserade patienter pa landets sjukhus &ar oroande.
Sjukvardspersonal far lagga allt mer av sin tid pa att leta efter vardplatser medan patienter blir
liggande pa akutmottagningar i vantan pa en ledig sang. Sérmland har i princip toppat
statistiken dver flest 6verbelaggningar och utlokaliseringar i landet varje manad i snart fyra ar.
Detta ar helt oacceptabelt ur bade patientsakerhetsperspektiv och arbetsmiljoperspektiv, men
trots det har utvecklingen fortgatt. For fa vardplatser leder till 6kade dverbelaggningar och
fler utlokaliserade patienter, vilket innebar okade vardrisker nar ordinarie rutiner inte kan
foljas. Aven stressen for personalen 6kar, vilket skapar samre forutsattningar for att ge
patienten god och séker vard. Bristen pa vardplatser och 6verbelaggningar ar en orsak till
vardskador och felbehandlingar. Det behovs fler vardplatser, och varje patient ska vardas pa
ratt avdelning med ratt kompetens.

Vardplatsbristen skapar en flaskhals i systemet, och leder bade till onddigt lidande for
patienten och dolda kostnader. Till exempel nér en operation stalls in — patienten tvingas
vanta annu langre och operationslaget gar overksamt bara for att det saknades en sang att
lagga den opererade patienten i. Att aterfa en balans i antalet vardplatser &r den mest
prioriterade vardsatsningen.

Vi tror ocksa att fler underskoterskor pa vardavdelningarna bidrar till att bade hoja
bemanningen och battre nyttja medarbetarnas kompetens. Samtidigt vill vi 6ka flexibiliteten
hos regionen som arbetsgivare och gora det enklare att kombinera en tjanst pa deltid pa
vardavdelning med en tjanst pa deltid nagon annan stans inom var organisation.
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En vag in till den akuta varden

Under flera decennier har sjukvarden statt infor dilemmat att samtidigt hantera patienter med
olika stora akuta besvar. De mest allvarligt sjuka har i regel alltid fatt basta méjliga sjukvard,
men problemen har rort mindre allvarligt sjuka som soker akut. Ofta har dessa patienter fatt
hora att de har gatt fel, att deras oro inte ar befogad och att de borde ga hem och istéllet ringa
sin vardcentral nasta dag for att kanske fa en tid inom en vecka. En undersokning som
vardlotsarna vid Sérmlands landsting genomforde under 2016 respektive 2017 visade dock att
manga av dem som soker akut med diffusa eller upprepade besvar dock sokte pa ratt vardniva,
dven om de var svara att triagera pa akutmottagningen.

Vi vill modernisera akutsjukvarden sa att alla som soker vard ska fa ett snabbt och effektivt
omhéandertagande pa ratt vardniva. Det innebdr att aven patienter med medicinskt lattare
besvar ska fa ett adekvat mottagande genom att det pa varje akutmottagning etableras en slags
vardcentralfilial, en lattakut, med allmanmedicinsk primarvardskompetens. Véantetiderna pa
akutmottagningarna kommer darmed kunna kortas avsevért. Vi tror &ven att akutens
arbetsmilj6 kan forbattras om fler olika kompetenser finns tillgangliga bland personalen.

| den akuta varden vill vi se triage med erfarna specialistlakare i framsta ledet. Erfarenheter
bland annat fran Region Skane visar att patienterna tillbringar mindre tid i akutens vantrum,
och upplever sig battre bemétta, om de inledningsvis far mota en specialistlakare. Detta galler
aven de patienter som hanvisas till primarvarden. Vi vill schemaldgga lékare pa
akutmottagningarna.

Sakerhet pa akuten

| dag forekommer det bade hot och vald inom varden, gentemot personal och patienter, fran
andra patienter och anhdriga. Sarskilt akutmottagningarna ar utsatta. Akutmottagningarna ska
vara trygga att vistas pa, bade for patienter och anstéllda. Darfor behovs det satsningar pa
okad sakerhet pa vara sjukhus.

Likvardig tillgang till ambulans i hela lanet

Tillgang till likvardig ambulanssjukvard ar grundléaggande for att man ska kéanna sig trygg.
Man ska kunna lita pa att ambulansen kommer om man behéver den. Regionen har definierat
mal for tillgangen till ambulanssjukvard, och utfallet ser mycket olika ut inom lanet.

Vi menar att regionen behdver sakerstalla att invanare i alla lanets kommuner har tillgang till
ambulans vid akuta behov. Malet ar att ambulanssjukvarden ska tillnandahallas pa ett
likvardigt satt i hela S6rmland oavsett vem man ar eller var man befinner sig vid en plétslig
skada eller sjukdom. Det finns goda méjligheter att samarbeta med vara grannregioner i denna
fraga.

Alternativa organisations- och driftsformer

Sjukvarden divisionaliserades for mer an tio ar sedan. Den I6ste datidens problem med for
stort fokus pa geografiska revir, men har med tiden skapat nya, andra problem med for lite
fokus pa lokalt samarbete pa respektive sjukhus. Vi anser darfor att det ar dags att gora en
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oversyn av sjukvardens organisation i syfte att starka det lokala mandatet att jobba med
forandringar och forbattringar.

Med tanke pa den svara situation sjukvarden befinner sig i med allvarliga bekymmer att
rekrytera och behalla nddvéandiga kompetenser, menar vi att det finns skal att utreda
forutsattningarna for alternativa driftsformer av hela eller delar av Nykopings lasarett.

Helg- och nattberedskapslinje for vardplatser

Nar vardplatssituationen stabiliserats vill vi undersoka majligheterna att infora en helg- och
nattberedskapslinje som innebar att vardera av de tre somatiska sjukhusen har ett vardlag
(bestaende av sjukskaterska och underskéterskor) i beredskap. Det innebér att de &r stand by
och far en beredskapsersattning mot att de kan bli inringda for att vid behov 6ppna fler
vardplatser om Gverbelaggning hotar. Detta innebar 6kad vardsakerhet, hdgre vardkvalitet och
battre arbetsmiljo for 6vriga vardlag som vet att deras ledighet kommer att respekteras. |
forsta hand bor en sadan beredskapslinje upphandlas, for att avlasta var egen personal.

Automatiserad sangtvatt

Situationen med multiresistenta bakterier och vardrelaterade infektioner ar mycket allvarlig i
dagens sjukvard. Problemet ar mer omfattande &n man hittills trott. Antibiotikaresistenta
bakterier 6kar och inom snar framtid kan vi hamna i samma lage som pa 40-talet, om vi inte
kan komma till ratta med denna utveckling. Skora patienter — dldre, fortidigt fodda, de som
genomgatt stora operationer — I6per sarskilt stor risk att smittas. Spridning av multiresistenta
bakteriestammar maste forhindras. Regionen arbetar bland annat med att minska
forskrivningen av antibiotika. Men lika viktigt &r stadning, basala hygienrutiner, kladregler,
handtvétt och spritavtvattning dven for patienter och narstaende samt fler enkelrum.

Idag sprids troligtvis en del av vara resistenta bakteriestammar genom att den manuella
sangtvatt som utfors inte ar tillracklig. Det ar svart och tidsddande att tvatta rent en sang pa
avdelningen, tidsatgang per séng ar cirka 30 minuter. Det &r trangt, det ar svart att komma at
och det saknas dven ordentlig utrustning for att lyfta sangen, vilket medfor att personalen far
ligga och krypa pa golvet for att kunna tvatta sangen undertill. Detta ar inte tillfredsstallande

Flera sjukhus i Sverige &r darfor pa gang att infora tvatthall for automatisk sangtvatt i likhet
med biltvatt. Sangen kors in fran ena hallet, tvattas under nio minuter, och tas ut ren fran
andra hallet. I en sadan hall finns tillgang till en sanglyft, som medfor att det gar att komma at
att tvatta sangen dven pa undersidan. Det &r dar de vérsta smutshardarna brukar finnas i form
av intorkade kroppsvatskor och gamla matrester. Vi foreslar att regionen utreder
mojligheterna att inratta sarskilda tvatthallar for automatisk sangtvatt i anslutning till vara tre
somatiska sjukhus. Detta som en del i kampen mot multiresistenta bakterier och
vardrelaterade infektioner.

Vardplatser i livets slutskede

Den palliativa vardfilosofin bygger pa en aktiv helhetsvard med hansynstagande till fysiska,
psykiska, sociala och existentiella faktorer nar bot inte langre ar mojlig. Malet med varden ar
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att ge livskvalitet. Palliativ vard och vard i livets slutskede finns i Prioriteringsgrupp 1 enligt
riksdagens Prioriteringsriktlinjer. Det ar lika viktigt som livsuppehallande vard.

Men det &r inte livskvalitet for alla att do i hemmet da sjukhusen inte har tillrackligt med
vardplatser for att kunna erbjuda ett enkelrum, eller for att det inte finns en palliativ
vardavdelning med réatt utbildad personal.

Vardig vard i livets slutskede maste vara en ledstjarna. Valmojlighet for den enskilde
personen och dennes familj maste finnas. SSIH och en palliativ avdelning star darfor inte mot
varandra utan ar tva viktiga bitar for att skapa en trygg vard i livets slutskede.

Vi vill ocksé utreda mojligheten att hospiceverksamhet ska upphandlas i samarbete mellan
regionen och en eller flera kommuner. Ett hospice ar mer &n en palliativ avdelning. Har finns
samlad kompetens for bade anhdrigas behov och den i behov av palliativ vard.

Mer tid med patienten

Ett allvarligt problem é&r att tiden med patienten &r for liten. Andra uppdrag och ataganden ater
upp vardpersonalens arbetstid. Den direkta tiden med patienterna varierar, enligt olika studier,
mellan 30 och 50 procent. Viss administration ar nodvandig for att uppratthalla sakerhet och
hog kvalitet, men enligt manga medarbetare &r hopplost otidsenliga datasystem ett stort
arbetsmiljoproblem.

Dagens IT-system ar i mangt och mycket en digitalisering av en pappersbaserad
administration, dar kontroll och dokumentation &r syftet. Vi vill se moderna system som
fokuserar pa att fungera som ett besluts- och processtdd till medarbetarna. Vi foreslar darfor
en satsning pa att uppdatera programvaror och géra dem mer anvandarvanliga. De olika
systemen maste samtala med varandra sa att personalen slipper dubbelarbete med att lagga in
samma uppgifter i flera olika system parallellt. Det finns ocksa en tydlig
patientsakerhetsaspekt i att forbattra mojligheten till automatisk eller omedelbar inmatning av
varden, och pa sa satt minska riskerna med manuell hantering.

Varden gar mot en utveckling dar manga blir alltmer specialiserade, och det borde aven galla
de administrativa sysslorna. Medicinska sekreterare, controllers och ekonomihandlaggare &r
bara nagra av de stodfunktioner som maste kunna avlasta den operativa vardpersonalen fran
administrativa arbetsuppgifter som béttre utfors av de som ar experter pa administration. Det
finns ocksa anledning att se 6ver motesformer och -rutiner for att kunna minska méangden tid
som gar at till moten och 6ka tiden med patienter.

Det pagar bland annat inom Sveriges Kommuner och Landsting, SKL, ett aktivt arbete for att
paskynda denna process, och dar vill vi att region Sérmland blir mer delaktigt och tar ett
stOrre ansvar. ldag samverkar landstingen och regionerna enbart om 3 procent av de IT-
investeringar man gor — vilket visar pa stor potential till samordningsvinster. Dartill lagger
privata vardforetag i genomsnitt tre till fyra ganger mer resurser pa 1T-stod an vad
landstingssektorn gor.
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Anvéand regionens lokaler smartare

Regionens sjukhus innehaller manga specialanpassade lokaler, bland annat operationssalar.
Dessa star for en betydande del av sjukhusens fastighetsbudget och star ofta tomma da
regionens egen personal inte schemalagt operationer. Vi anser att dessa lokaler kan anvéndas
mer effektivt, vilket bade gynnar regionen och patienterna. Vi foreslar darfor att
operationssalarna pa vara tre akutsjukhus ska hyras ut nar de inte utnyttjas av regionens egen
verksamhet. De 0kade intakterna leder till 1agre investeringskostnader men aven kortare koer
da sma privata vardgivare kan bedriva verksamhet utan att bygga egna dyra operationssalar.

FRAMTIDSSAKRA REGIONEN

Digitalisering — en strategisk ledningsfraga

Digitaliseringen ar den snabbaste och starkaste forandringskraften vi hittills sett inom
valfardsomradet. Digitalisering handlar inte om teknik, utan om verksamhetsutveckling. Men
det ar langt mellan de landsting och regioner som tar taten och de som motvilligt dras med dar
bakom. En nyckelfaktor for att fa upp var region pa banan &r att paverka chefernas instéllning.
Digitaliseringen far inte ske i form av sma projektoar, utan maste genomsyra hela regionens
verksamhet. Darfor vill vi gora digitalisering till ett prioriterat omrade inom
chefsutvecklingsprogrammet.

Digitalisering — en arbetsgivarfraga

En av regionens storsta utmaningar &r mojligheterna att rekrytera personal. Vi har halkat efter
som arbetsgivare, och idag ar det svart for manga kliniker att hitta den personal de behover.
Vi vill se digitaliseringen som en konkurrensfaktor gentemot andra vardgivare — dar tjanster
som exempelvis sjukskoterska ska kunna kombineras med digitaliseringsutveckling eller
liknande. Vi vill ocksa betona de arbetsmiljoforbattringar som det innebdr att fa till stand en
digital infrastruktur som faktiskt avlastar administrativa arbetsuppgifter fran medarbetarna
och pa sa satt frigér mer tid for varje patient.

Digitaliseringsplaner

Digitaliseringen ar hér for att stanna. Vi vill att alla kliniker ska ta fram en digitaliseringsplan
som visar pa hur de arbetar med digitaliseringsfragor pa kort och lang sikt. Det kan bland
annat handla om inférandet av digitala mottagningar, interna méten, hantering av
patientinformation och moderna boknings- och listningssystem.

Journalen via natet — ett mervarde for patienten

Patienterna har idag viss tillgang till sin journal via natet, men vi vill utéka funktionen sa att
det tydligare gar att folja den egna vagen genom varden. Till exempel ska det framga vad som
hant med remisser, man ska kunna se nar resultaten av en provtagning ar fardiga eller var i
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vardforloppet man just nu befinner sig och hur langa de aktuella vantetiderna ar. Alla
patienter med allvarliga eller flera sjukdomar, likvéal som den patient som sa onskar, ska
kunna fa en skriftlig kopia av vardplanen. Varje patient ska kunna fa skriftlig information om
till exempel lakemedel eller egenvard.

Digitala vardcentraler

Digitala lakartjanster har blivit populara inom vissa malgrupper. Framfor allt har det visat sig
att barnfamiljer och pendlare uppskattar tjansterna. For kronisk sjuka innebéar mojligheter till
digital kontakt med varden att de slipper resor for kontroller och samtal som lika val kan
goras hemifran. Det kan till exempel gélla diabetiker. | den moderna sjukvarden ar personliga
moten inte alltid den mest dnskvarda kontakten. Sjalvklart ska digitala kontaktvagar vara ett
komplement och alternativ till personliga moten, for den som sa 6nskar. Med manga personer
i den malgruppen i Sérmland &r det viktigt att regionen inte bortser fran utvecklingen pa
omradet. Vi vill att regelboken for Halsoval utokas for att omfatta digitala vardbesok,
inklusive vad som ska galla for ackreditering, hur granskning och uppféljning ska ga till samt
hur avgifter och ersattningar ska utformas.

Vi vill att patienterna ska kunna kommunicera med varden, bade i specifika drenden och for
generella upplysningar, via internet. Att kunna f6lja sin remiss och fa all sin vardinformation
samlad ar en viktig del. Vi vill dessutom att man ska kunna boka och boka om tider via
internet, liksom via telefon.

Vi vill utveckla det landstings- och regiongemensamma arbetet med 1177 Vardguiden. Bland
annat vill vi att alla verkligen ska kunna boka besok pa sin vardcentral via dem, men region
Sormland ska ocksa vara mer narvarande i utvecklingen av de tjanster som erbjuds via 1177
Vardguiden, exempelvis att kunna chatta med medicinsk kunnig personal eller stélla fragor
via forum.

Dela med sig av 6ppna data

Vi vill att regionen ska bérja publicera 6ppna data. Region Sérmland sitter pa en guldgruva av
information, men problemet ar att den ofta stannar innanfér dorrarna. Istéllet skulle vi kunna
dela med oss av information och pa sa satt oppna for andra aktorer att skapa tjanster,
reportage eller helt nya innovationer. Pa kopet far vi andra perspektiv och drivkrafter an vad
vi i regionen har utan att vi behover bara utvecklingskostnader och driva riskfyllda projekt.

Ett exempel pa data som skulle kunna 6ppnas vore att publicera en datafil med sammanstéllda
och aggregerade resultaten fran enkéaten "Liv & Halsa Ung” parallellt med rapporten vi
publicerar. Sjalvklart maste all information som publiceras externt vara avidentifierad och ha
genomgatt en granskning sa att vi inte riskerar patientsékerheten.

Oppen kallkod
Region Sérmland ager och underhaller kallkod for integrationer mellan system och aven vissa

anpassade system. Som ett led i att 6ka regionens dppenhet och transparens vill vi att regionen
gor ett forsok att lagra koden publikt. Genom att ha koden som sa kallad 6ppen kéallkod kan
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andra fa tillgang till att hjalpa till att l6sa problem. Oppen kallkod okar d&ven mojligheten att
andra leverantdrer kan ta Over koden i ett lage dar en tidigare leverantdr avslutat projektet.

1177 Vardguiden

Regionen ska fortsatta utveckla tjanster via 1177 Vardguiden pa internet. Vi vill ocksa
uppmuntra den utveckling dar varje patient ska kunna komma at kvalitetssakrad
vardinformation, till exempel lakemedelshandboken och vardhandboken via 1177. En annan
viktig aspekt ar att det borde vara lattare att hitta saklig information om vardgivarens
medicinska resultat, vantetider, med mer. Vi vill ocksa utveckla uppdraget for 1177
Vardguiden sa att de kan ta emot videosamtal samt mms.

Digitalt idélab — samverkan med externa aktdrer

Sjukvarden i Sverige, likval som region Sérmland, behGver starka processerna kring
digitalisering av vardfléden och mojligheterna att prova ny teknik. Sjukvarden star infor stora
utmaningar, och det galler att ta tillvara de goda idéer och den innovationskraft som finns. For
att lata medarbetare och leverantorer kunna utveckla sin kunskap och skynda pa
digitaliseringen inom varden infor vi ett sa kallat idélab. Vi tror inte att regionen ensamt kan
driva pa digitaliseringen inom sjukvarden, och darfér éppnar vi for fler utvecklingsprojekt
tillsammans med externa aktorer.

Upphandling som stddjer digitalisering

En mycket stor del av regionens budget gar till inkép av varor och tjanster. Vi vill starka
digitaliseringskompetensen hos upphandlingsavdelningen for att sakerstalla att vi upphandlar
pa ett satt som uppmuntrar till digital utveckling. Ett exempel pa det &r att gora
funktionsupphandlingar utifran de problem man vill l6sa snarare an att upphandla redan
existerande losningar pa dynamiska problem, i tron att dessa ska vara gangbara 6ver tid. Det
handlar ocksa om att fokusera pa méjligheterna till kompabilitet och resultat snarare an
specifika tekniska losningar och system.

Stddja early adopters och infora digitaliseringsinnovationsstipendium

Den digitala utvecklingen drivs ofta av de som ar forst att hoppa pa taget nar nagot nytt
kommer — sa kallade early adopters. De gillar tekniska nymodigheter och har inga problem att
sjalv lara sig nya prylar. Ofta hittar dessa individer nya smarta losningar pa gamla problem
genom att testa sig fram. Tyvarr har regionen séllan lamnat utrymme for den typen av
innovationsanda och upptackarlust — nagot vi vill &ndra pa. Utan att tumma pa vare sig
integritet eller patientsakerhet vill vi ge de av vara medarbetare som sjélva identifierar sig
som early adopters fria tyglar att springa lite fore. Vi vill ocksa stodja dem som sjalva vill ta
initiativ for att utveckla verksamheten. Istallet for att begransa innovationsandan vill vi
uppmuntra den, da vi ar dvertygade om att det gynnar bade patienter och 6vriga medarbetare i
det langa loppet. Visst kan det da ta ett par forsok innan man hittar helt ratt, men det ar sa en
utvecklingsprocess maste fa ga till. For att ytterligare uppmuntra innovationsandan vill vi
infora ett stipendium for regionens framsta digitaliseringsinnovation.
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PSYKIATRI

Satsning pa psykiatrin

Runt om i landet ar den psykiatriska varden eftersatt. Den motsvarar inte allmanhetens behov
av vard. Under lang tid har sjukvarden inte klarat av att mota den 6kade psykiska ohalsan hos
olika grupper. Sverige har till exempel fétt allvarlig kritik for att inte gora tillrackligt for unga
personer med psykisk ohélsa, och dven bland vara éldre finns det manga som lider av psykisk
ohalsa. Vi vill 6ka psykiatrins andel av sjukvardens totala resurser, och arbeta mer
forebyggande dven inom den psykiska ohélsan. Vi uppmuntrar satsningar pa
samtalsmottagningar inom barn- och ungdomspsykiatrin, men konstaterar samtidigt att dagens
resurser langt ifran ar tillrackliga for de behov som finns. Vi vill ateréppna
samtalsmottagningar for unga vuxna, de mellan 18 och 25 ar.

Mobila team inom psykiatrin

Mobila team har fungerat bra dar de finns, men likval som for den somatiska varden behéver
de mobila teamen for psykiatrisk vard ses éver. De geografiska omradena ar stora och
behoven okar.

Vi stéller oss bakom satsningen for att utveckla mobila team inom psykiatrin. Dels behdvs en
kartlaggning Over behov och befintliga resurser, men vi vill samtidigt géra en utvérdering for
att se om mobila team racker som ersattning for de 6ppenvardsmottagningar som stangts de
senaste aren. Nar de alla de patienter som hade véant sig till en 6ppenvardsmottagning, eller
behover verksamheten kompletteras for att vi ska kunna ge sérmlanningar med psykisk ohélsa
basta maojliga vard?

Psykiatrisk akutmobilitet, PAM

Ibland racker det dock inte med mobila team — ar behovet akut maste hjalpen fram snabbare.
Ofta nér det handlar om akut psykisk ohélsa larmas polis till platsen, eftersom de har
befogenheter att omhénderta en person som riskerar att skada sig sjalv eller andra. Deras
uppgift blir ofta att skjutsa personen till psykiatrisk akutmottagning, vilket for manga — dven
de som vill ha vard — kan upplevas som hotfullt och stigmatiserande, som om psykisk ohalsa
var nagot kriminellt.

| Stockholms landsting har man prévat en modell med psykiatrisk akutmobilitet (PAM), déar
erfarna psykiatrisjukskdterskor bemannar en slags psykiatriakutbil som komplement till de
vanliga blaljusfordonen. De har larmats ut av ambulansdirigeringen i nara samarbete med
polis, och uppgifterna har framst varit larm om sjalvmordsférsok samt alla larm om akut
psykisk ohdlsa hos barn.

Resultaten av projektet har visat pa stora vinster nar det géller bade bemdtande och att
patienterna oftare hamnar direkt till ratt instans — exempelvis beroendemottagning — utan att
alltid behdva passera psykiatriakuten, som fallet ofta var forr. Vi vill underséka mojligheterna
att inratta en liknande I6sning i Sérmland.
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Fler insatser mot sjalvmord

Sjalvmord &r ett stort samhéllsproblem och ofta &r det ett tabubelagt &mne. Varje sjalvmord ar
en tragedi och ofta ett livslangt trauma for anhoriga och narstaende. Samhallskostnaden ar
flera miljoner per sjalvmord. Vi vill se en nollvision for sjalvmord och féreslar att regionen
tar fram en strategi for att forebygga sjalvmord i Sérmland — ett bra satt att knyta samman de
insatser som redan idag gors, men i form av enskilda projekt och aktiviteter. Omraden som
kan inga ar samverkan med kommuner och andra aktérer, samarbete mellan somatisk och
psykiatrisk vard, hanteringen av kansliga uppgifter, med mera. | samband med att landstinget
bildar Region Sérmland och tar ett storre ansvar for infrastrukturfragor aktualiseras denna
fraga ytterligare.

Aldre &r en grupp som ofta gléms bort nar man talar om psykisk ohalsa, men de flesta som tar
sitt liv &r man over 55 ar. Det ar angelaget att medarbetarna inom vard och omsorg tranas i att
se varningstecken nar aldre mar daligt. Regionen behdver ta ett stérre ansvar for att sakerstalla
tillrackliga resurser for utbildning, tid for samtal med de &aldre, samt analyser och uppféljning
av resultatet. Darfor vill vi etablera ett preventivt programarbete inom halso- och sjukvarden,
for att 6ka kunskapen om sjalvmord och framja tidig upptackt av, och stad till, aldre som mar
psykiskt daligt.

Idag saknas en sammanhallande kraft som erbjuder stod till anhoriga till personer som tagit,
eller forsokt ta, sitt liv. Vi vill att regionen tar initiativ till ett sormlandskt kriscenter for att
stodja drabbade anhdriga och efterlevande. Ett sadant kriscenter behdver innehélla
multidisciplinara kompetenser med insatser fran bade kommuner och regionen.

Varje ar tar cirka 60 barn och unga under 20 ar sitt liv, ibland &r de sa unga som 8-10 ar.
Manga ganger har det funnits varningssignaler, men dar samhallet har brustit i att identifiera
dessa och vidta atgarder. Ibland racker det med valdigt enkla insatser for att forebygga och
forhindra sjalvmord, men idag saknas ett tydligt ansvar for att utreda genomforda sjalvmord
och sjalvmordsforsok. Darmed forloras véardefull kunskap som skulle kunna vara anvandbar.
Vi vill att det ska vara obligatoriskt med héndelseutredningar nar barn och unga tagit eller
forsokt ta sitt liv, i syfte att identifiera och atgarda eventuella brister i det offentliga dtagandet.
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EN ARBETSGIVARE ATT RAKNA MED

Region Sérmland ska vara den basta arbetsgivaren i lanet. Det ar vart tydliga mal och fokus.
Medarbetare som kanner sig sedda och lyssnade pa av arbetsgivaren ar en resurs som inte ska
underskattas. Nojda medarbetare kanner ocksa en storre delaktighet i arbetet de utfér och med
arbetsgivaren i stort.

Vart fokus ar pa att den personal som &r satt att genomfora vissa kritiska uppgifter som kraver
en specialkompetens ska kanna att den har tiden och fortroendet att utfora dessa uppgifter.
Ldkare och sjukskoterskor behdver ett storre stod fran andra personalgrupper for att kunna
traffa sa manga patienter som majligt.

Var personalpolitik ar offensiv och gar pa djupet med de problem vi ser i regionens
personalpolitik. Vi maste frigéra mer tid till patienterna och lagga mindre tid pa onddig
administration och ineffektiva l6sningar. Regionen behover dven bli en arbetsgivare som
tydligare visar pa vilket ansvar varje enskild medarbetare har for att producera den basta
maojliga verksamheten.

MEDARBETAREN - VAR VIKTIGASTE RESURS

Fler hander i varden

Regionen har idag tva stora utmaningar, dels svarigheten att nyrekrytera, dels att erfarna
medarbetare i hog grad valjer att soka sig till andra arbetsuppgifter eller andra arbetsgivare.
For att kunna behalla vara medarbetare i varden behdver vi gora en kraftig satsning pa battre
villkor, béattre arbetsmiljo, fortbildning, 6kad delaktighet och stérre méjligheter att gora
karridr i karnverksamheten. Vi vill se en individuell 16nesattning pa riktigt, dar erfarenhet,
kompetens och vardtyngd ska avspegla sig. Det maste I6na sig att stanna kvar i
vardproduktionen.

Vi vill infora karriarmojligheter inom de patientnara verksamheterna, bade avseende 16n och
arbetsuppgifter. Till exempel genom att skapa seniora sjukskoterske- och
underskotersketjanster dar en del av arbetstiden sker i klinisk vardag och en del avstts till
handledning och utveckling. Da fas ett alternativ till att soka sig bort fran tunga
vardavdelningar for att orka med tempot och darmed motverkas kompetensflykt.

Vi vill dven 6ka bemanningsmalen pa vardavdelningarna (det vill saga antalet medarbetare
per patient). Vi avsatter darmed medel sa att underbudgeteringen som sjukvarden dragits med
kan atgardas. Det skapar forutsattningar for en positiv spiral med forbattrat rekryteringslage i
vantan pa mojlighet att ateréppna vardplatser.
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Fler underskoterskor

Generellt sett har alla personalkategorier i vardsverige vaxt de senaste aren, forutom
underskoterskor. Istéllet har arbetsuppgifter fordelats mellan sjukskéterskor och icke-
vardutbildad personal. Vi tror att det ar fel vag att ga; vi tror att underskoterskor tillfér varden
och patienterna oerhort mycket. Vi vill se fler underskoterskor i varden och att deras
kompetens battre tas tillvara. Vi vill ocksa se éver hur man dannu mer kan utnyttja
mojligheterna att delegera vissa arbetsuppgifter. Ett exempel ar pa Kullbergska sjukhuset dar
underskaterskor ansvarar for tester for arbets-EKG, nagot som lett till mycket storre
effektivitet.

Vardnara service

En nyckel for att skapa fler hander i varden och mer tid for patienterna ar vardnara service.
Det innebér att hantering av séngar, tvétt, transporter och mat utférs av medarbetare som inte
ar direkt kopplade till varden och ett patientomhandertagande. Sjukskéterskor ska exempelvis
fa arbeta med det man ar utbildade for, inte dela ut mat pa avdelningen. Pa samma sétt ska
mat hanteras av den som &r utbildad att handskas med mat.

Inflytande dver sin vardag

Regionen ar fragmenterad i vissa fragor, och toppstyrd i andra. Det maste gdras en dversyn
over ansvar och befogenheter — dar den konkreta makten decentraliseras sa langt det gar.
Chefsrollen ska bli tydligare, och befogenheterna storre. Vi vill att varje medarbetare ska fa
mer att saga till om pa sin arbetsplats, genom tydliga uppdrag, mer ansvar och storre
befogenheter.

Anstéllda som har medarbetarsamtal & mer ndjda med regionen som arbetsgivare. Vi vill att
varje anstélld ska ha en individuell 16n baserad pa personlig maluppfyllelse. Det kréaver i sin
tur att alla har minst ett medarbetarsamtal och ett I6nesamtal varje ar. Alla medarbetare ska
veta vad de ska gora till nasta lonesamtal for att kunna héja sin 16n. Att kontinuerligt fa
aterkoppling ar en nodvandighet for att kunna utvecklas i sina arbetsuppgifter och paverka sin
arbetssituation.

En aktiv schemalaggning

Att kunna paverka sin arbetstid, genom schemalaggning och flexramar, ger anstéllda
mojligheter att lattare fa inop samspelet mellan arbetsliv och fritid. Bade arbetsgivare och
arbetstagare gynnas av balans mellan arbete och fritid. Vi efterstravar darfor att heltid ska
vara norm inom Region Sérmland.

| dag arbetar manga i regionen med scheman som standigt forandras. Ofta vet man inte langre
an nagra veckor framat nar man ska arbeta, eller pa vilken avdelning. Att inte kunna planera
ar slitsamt for bade de anstallda och deras anhoriga. Vi anser att framforhallningen ska bli
battre och att alla ska fa sina grundscheman i god tid. Med battre planering blir det lattare att
hantera det som inte gar att planera.
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Att schemalagga personal langt i forvag gor det ocksa lattare att planera och kalla patienter,
da bemanningen bygger pa behov snarare an tillfalligheter. Detta staller krav pa att analysera
vardens floden och logistik — att kunna forutse nér patienterna kommer och planera
bemanningen utifran det.

Vi ser aven ett behov av att schemalagga lakare pa vara akutmottagningar for att sakerstalla
att kompetensen alltid finns tillgdnglig nér den behdvs.

Friskvard

Friskvard ar grundlaggande for en god halsa, sjalvklart ska da regionen som arbetsgivare
forespraka regelbunden motion hos sina medarbetare. Med en individuellt uttagbar
friskvardssubvention ger vi basta méjliga forutsattningar till vara anstallda att utdva den
friskvard och motion som passar dem och deras livssituation bast.

Alla medarbetare i regionen ska ges mojlighet till en timme friskvard per vecka pa betald
arbetstid. Detta genomfors for att uppmuntra medarbetare att trana och motionera regelbundet.
Friskvard pa arbetstid bidrar till lagre sjuklénekostnader, 6kad trivsel och i férlangningen
Okad effektivitet. Vi & medvetna om att det for olika enheter ar olika latt att infora detta, men
att det kan innebéra svarigheter for nagra ar inte en anledning att inte satsa pa friskvard.

Stoppa kompetensflykten i delar av sjukvarden

Regionen har under de senaste aren upplevt nagot av en kompetensflykt. Manga kompetenta
och uppskattade medarbetare véljer att sluta och véander sig till andra arbetsgivare. Detta ar
sardeles negativt for regionen som rakar ut for standiga kompetensforluster nar personal som
besitter specifika kunskaper slutar i organisationen. Detta dr inte ndgot man som arbetsgivare
helt kan skydda sig mot, men det ar definitivt ndgot man bér motverka genom att vara en
attraktiv arbetsgivare. Nar kompetensforlusterna ar av den skala att de upplevs som ett
problem &r det av yttersta vikt att atgarder vidtas for att motverka en sadan trend.

Ett forsta steg ar att undersoka varfér de som slutar véljer att sluta, och kartlagga
anledningarna till att andra arbetsgivare uppfattas som mer attraktiva. Till exempel bor
avslutningssamtal alltid ske bade med narmaste chef och med annan lamplig person inom
organisationen. Eventuellt kan det kompletteras med en anonym enkat. Vid ett samtal kan
vissa saker framforas, och via en anonym enkat kommer andra uppgifter att komma fram. Vi
tror dven att regionens politiska personalberedning maste bli mer aktiv i denna fraga.

Kanna arbetsgladje och trivas pa arbetet

Det viktigaste for personalen inom sjukvarden &r att fa tid med patienten. ldag upptas mycket
arbetstid av arbetsuppgifter som inte ar vardeskapande. Sadana arbetsmoment maste
ifrdgasattas och atgardas. Mindre krangel i arbetet leder till mer fokus pa de vardeskapande
arbetsuppgifterna, samt mer trivsel och arbetsgladie.

Administration ar nodvandigt for att fa verksamheten att flyta. Men alla delar ar inte
nodvandiga. System maste harmoniseras och forenklas. Ratt person ska utfora ratt
arbetsuppgifter — och alla maste fa utbildning i de system som de férvantas anvanda. Vi
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menar att det ar viktigt att man inom sjukvarden standigt omprovar vem som &r béast skickad
att utféra en viss arbetsuppgift och hur vi bast nyttjar den kompetens vi har.

Det maste aven bli enklare att genomféra de administrativa uppgifter som finns att utfora.
Enklare 1T-system som kan kommunicera direkt med varandra och rapportera direkt in till
olika register ar en viktig reform for att frigéra personalens arbetstid.

Certifiera arbetsmiljon

Att utveckla arbetsmiljoarbetet ar inte bara ett myndighetskrav, utan daven en konkurrensfaktor
nér det galler att locka den basta kompetensen, liksom en viktig komponent for att skapa en
attraktiv arbetsplats. Regionen ska darfor certifiera sitt arbetsmiljoarbete. Det handlar om att
kvalitetssakra ett fungerande regionsgemensamt arbetsmiljoledningssystem, som samordnas
med andra ledningssystem.

Ett sarskilt medarbetarbokslut ska upprattas arligen. Déri ska det redogdras for hur
sammanséattningen bland regionens medarbetare forandrats under aret samt hur sjukfranvaro,
rehabilitering, tjanstledighet, vakanser, med mera har varit. Arbetsmiljon ska utvarderas och
resultaten av medarbetarenkaten ska redovisas. Alla intresserade medarbetare ska kunna ta del
av detta.

KOMPETENSFORSORJNING OCH REKRYTERING

Nollvision for hyrpersonal

Regionen har anslutit sig till SKL:s nationella projekt om att aktivt arbeta for att minska
beroendet av hyrpersonal och pa sikt bli oberoende. Det &r ett arbete vi stodjer helt och fullt.
Vi behéver ha en nollvision for detta. Vi kommer att folja upp arbetet samt verka for att
regionen fattar nya beslut ifall utvecklingen gar at fel hall. Det maste vara mer attraktivt att
arbete som anstalld i Region Sérmland &n som hyrpersonal.

Sedan ar 2011 har kostnaderna ckat dramatiskt. Fran 93 miljoner kronor till Gver en kvarts
miljard. Det &r en utveckling som maste brytas. For sormlandska patienter blir det svart att
uppratthalla en kontinuitet i motet med varden och for anstallda mindre tid fér handledning.
Delaktighet och majlighet till verksamhetsutveckling minskar ocksa, vilket ar allvarligt.
Genom metodisk planering, nya arbetssatt genom digitalisering och 6kat samarbete dver hela
vardkedjan, &r vi 6vertygade om att det gar att fasa ut det kortsiktiga systemet med
hyrpersonal. Vi anser att vara egna medarbetare ska ha foretrade att vélja sina arbetspass
framfor hyrpersonalen. Vi vill &ven undersdka mojligheterna att genomféra en ny
upphandling av hyrpersonal for att fa till battre villkor for regionen.

Fler karriarvagar och mdjligheter

Vi anser att fler uthildningar pa hogskoleniva ska erbjudas med studielon. I synnerhet galler
detta sjukskoterskor som laser in specialistkompetens inom de omraden dar regionen saknar
personal, men &ven underskoterskor som vill 1asa till sjukskoterska ska erbjudas mojlighet.
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Dessa platser ska annonseras och fordelas efter 6ppet ansokningsforfarande. Vi vill ocksa
paborja arbetet med att infora akademisk specialisttjanstgoring for sjukskaoterskor, sa kallad
AST. Vi ser dven att det maste 6ppnas fler karriarvagar och méjligheter till 16nespridning for
vara anstéllda. En erfaren medarbetare ska inte behdva byta arbetsgivare far att fa den
I6neférhojning den fortjanar.

Satsa péa forskning, utveckling och innovationer

Samarbetet med Uppsala universitet bor utvarderas och prévas mot andra universitet i syfte att
sakerstalla att regionen far mesta och basta majliga stod for forskning. Malet ar att vasentligen
Oka antalet disputerade medarbetare, saval inom omsorg, paramedicin och den specialiserade
varden som i andra delar av regionens verksamheter.

Vi anser att det ska vara en tydlig merit i Ionesammanhang att forska och disputera. Regionen
ska fokusera pa att stodja patientnéra forskning i bred bemarkelse och ha en medveten plan
for hur den nya kunskapen ska tas tillvara och spridas.

Manga anstéllda kommer pa nya och spannande losningar pa de problem de upplever i
vardagen. Detta ska regionen sjalvklart uppmuntra och stétta. Vara medarbetare ska kunna fa
stod att driva patentprocesser och pa andra sétt vidareutveckla sina idéer. Regionen ska alltid
uppmuntra till nytdnkande och innovationer. Generositet och flexibilitet ska vara ledord for
arbetsgivaren.

Tydliga befogenheter och uttalat ansvar

Regionen ska infora generella tjanstebeskrivningar som definierar uppdrag, befogenheter och
ansvar for respektive tjanstekategori i varden. Beskrivningarna utgor grunden for hur varden
organiseras — vem som gor vad. Det innebér till exempel att en underskoterska i grunden bor
ha samma befogenheter, oavsett vid vilken avdelning han eller hon tjanstgor. Sjalvklart ska
den allmangiltiga tjanstebeskrivningen vara flexibel och anpassas till lokala forutséttningar.

Ambitionen ar att befogenheter och ansvar ska bli tydligare. Vi menar att en sadan
genomgang ocksa skapar forutsattningar for battre och tydligare karriarvagar inom regionen.
Den som har storre ansvar ska ocksa ha hogre 16n. Vi vill att I6nekuvertet ska avspegla bade
erfarenhet och kompetens, ansvar och vardtyngd, och vi vill att det ska l6na sig att stanna kvar
i vardproduktionen. Vi vill sarskilt satsa pa rekryteringen av specialistsjukskoterskor — bland
annat pa grund av kommande pensionsavgangar och hogre krav pa sjukvarden.

LEDARSKAP OCH ADMINISTRATION

Stark ledarskapet pa alla nivaer

Regionen maste skapa goda forutsattningar for att vara chefer ska kunna vara ledare. Vi vill
ge chefer och medarbetare storre befogenheter och ansvar. Det handlar om att delegera mer,
decentralisera och stélla uttryckliga krav. Uppdrag, befogenheter och ansvar ska vara tydligt
formulerade. Samtidigt vill vi att det ska vara mojligt som chef att ha en fot kvar i
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verksamheten. | verksamheter dar det ar lampligt foresprakar vi ett delat ledarskap, dar det
administrativa ledarskapet ar en roll och att leda och utveckla verksamheten en annan. Vi tror
att det skapar chefer, och ledare, med béttre forstaelse och storre insikt i medarbetarnas
vardag. Regionen ska ta tillvara de goda exempel pa detta som bland annat finns inom
psyKiatrin.

Smartare administration och kommunikation

Var ambition &r att Region Sormland ska ha Sveriges effektivaste vard. Vi vill skapa
forutsattningar for mer tid med patienten i syfte att ge sérmlanningarna mesta majliga vard for
pengarna. Regionen uppfattas fortfarande av manga anstallda som toppstyrd och hierarkisk.
Det behover tas krafttag for att eliminera den onddiga och icke véardeskapande byrakratin. Vi
vill ge 6kade befogenheter och storre ansvar till medarbetare och chefer att styra utvecklingen
av sitt arbete.

En effektiv organisation handlar om att ratt person utfor ratt uppgift. Vart viktigaste forslag ar
att 6ka medarbetares och chefers befogenheter och att decentralisera viktiga beslut. Vi anser
att administration maste vara vardeskapande. Darfor foreslar vi att regionens administration
blir mer fokuserad pa verksamheternas behov.

Vi anser att det finns skél for en generell 6versyn av arbetsfordelning inom regionen. Vi
foreslar darfor att arbetsgivaren initierar en process dar medarbetare och fackférbund deltar i
diskussioner om hur befogenheter och ansvar ér férdelade. Framtagandet av generella
arbetsbeskrivningar bor lampligen samordnas med utvecklandet av lokala vardprogram och
rutiner inom varden. Det &r i dessa regionen reglerar hur varden ska utformas och vem som
gor vad.

Den strategiska administrationen maste utvecklas, bland annat avseende inrattandet av fler
kvalificerade handlaggartjanster. Det behovs sakkunniga experter, controllers, statistiker,
specialiserade ekonomer och jurister for att namna nagra omraden. Med detta sagt vill vi
understryka att det idag inte brister i fraga om niva pa kompetens, utan om tillgangliga
resurser.

Administrationens kunder &r verksamheten. Vi anser att regionen ska mata nojdheten pa de
stodfunktioner som det administrativa arbetet erbjuder. Det &r ett tillvagagangssatt for att
undvika onddiga administrativa hinder och férbud. Malet for den strategiska administrationen
ar att utveckla beslutsunderlag av hdgsta kvalitet till den politiska organisationen och
koncernledningen. Professionellt beslutsstdd ska vara tillgangligt for alla beslutsfattare.
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Sormland — en region | framkant

REGIONAL UTVECKLING

Den forsta januari 2019 gar en era i graven, och en ny startar. Landstinget blir Region
Soérmland, och tar i och med det ett 6kat ansvar for regionala tillvaxtfragor, infrastruktur och
kollektivtrafik.

Vi vill starka samarbetet i Sormland men ocksa med var omvarld. Sérmland ar en del av
Sveriges storsta och starkaste tillvaxtomrade, Stockholm-Malarregionen. Har bor drygt 4,1
miljoner manniskor. Hela 46 % av Sveriges BNP skapas hér och 24 av landets 48 laroséten
ligger i var storregion.

Sormland bestar av knappt 300 000 invanare, som bor, arbetar, lever och utbildar sig i vart lan
med omnejd. Genom att starka var attraktivitet hos bade arbetsgivare och medborgare
forbattrar vi for bade gamla och nya sérmlanningar. Det &r viktigt att vi varnar det goda
samarbete vi sedan lange har med vara grannar i malardalsregionen. For att vi ska kunna oka
var attraktivitet ar det ocksa nédvandigt att den sérmlandska sjukvarden blir battre.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna tar sin utgangspunkt i den enskilda
manniskans behov. Vart mal ar en region som verkar for att underlatta och skapa goda
forutsattningar for manniskor att forverkliga sina livsdrommar. Vi vill 6ka samarbeten inom
regionen, men ocksa med vara grannar och vanner runtomkring. Vi ska bli battre pa att hitta
synergieffekter och vi vill utbka mojligheterna att samverka dver lansgranser, inte minst nar
det galler sjukvards- och utbildningsfragor. Var vision &r att ingen ska hindras av onddiga
administrativa granser och konstruerade hinder.

Kollektivtrafik — en nyckel till utveckling

En vél fungerande kollektivtrafik ar helt avgérande for mojligheterna att na samhallsmal som
hog sysselséttning, hojd utbildningsniva och goda livsvillkor. Resandet med kollektivtrafik i
Sormland 6kar och kollektivtrafiken kommer att bli allt viktigare i framtiden. En vél
fungerande kollektivtrafik ar avgérande for var regions tillvaxtmojligheter.

Klimatsmart kollektivtrafik

Region Sormland har, tillsammans med ldnets kommuner, antagit en vision om att 50 procent
av arbetspendlingen i lanet ska ske med kollektivtrafik ar 2020. Det ar &nnu en bit kvar till att
na det malet.

For att hushalla med vara gemensamma resurser ska vara fordon ha en minimal miljopaverkan

under hela sin livstid, det vill sdga under tillverkning och anvandning saval som destruktion.
Vart mal ar att fordonen har lag bransleférbrukning och till sist ar helt atervinningsbara.
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Vi vill sérskilt folja utvecklingen kring snabbladdningsbara bussar som tack vare kraftfull
teknik kan laddas pa nagra minuter for en timmas trafik. Resultaten efter den pilot med tva
elbussar som testades i Eskilstuna var sa lyckade att man fatt ett tillskott pa tio nya elbussar.
Det innebér att Eskilstuna — men sina 12 eldrivna bussar — ar den stad i Sverige med flest
bussar som drivs av el. Denna utveckling vill vi se i hela Sérmland.

Regional kollektivtrafik

Malardalstrafik (tidigare Méalab) ansvarar for regional kollektivtrafik i Malardalen pa ett antal
strackor, framforallt med tag. Syftet ar en gemensam regional ambition att forbattra
majligheterna till pendling och annat resande i Méalardalen. Mélardalstrafik &4gs av Region
Sérmland tillsammans med grannarna Region Stockholm, Region Uppsala, Region
Vastmanland, Region Orebro 14n och Region Ostergotland. Malardalstrafik ansvarar aven for
biljettsystemet Movingo, som administreras av Region Sérmland.

Under det kommande aret ska de nya pendeltag som bestéllts tas i drift, vilket kommer att
forbattra pendlingsupplevelsen i hela Malardalen. De nya tagen ar moderna tag med hdg
komfort, klimatanlaggning och internet. De kommer kunna na en hastighet pa upp till 200
km/h pa vissa strackor. Jamfort med dagens tag har de en okad sittplatskapacitet, varje tagsatt
har cirka 350 sittplatser och &r battre rustade for arbetspendling.

Sormland har en omfattande arbetspendling, framférallt till och fran Stockholms lan.
Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna ser darfor att ett fortsatt arbete for en vél
fungerande och utbyggd kollektivtrafik ar mycket angelaget for S6rmland. Detta arbete
kommer behova ske bade i Region Sérmland, inom Malardalsregionen samt pa statlig niva.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna vill under planperioden se fler avgangar
med tag och buss dar manga reser och dar ett 6kat resande forbattrar arbetsmarknaden for
sormlanningarna och starker tillvaxten. Det ar ocksa prioriterat att ha tidtabeller som man kan
lita pa och som haller éver tid. Manniskor maste kunna planera sina liv.

Ostlanken

Trafikverket ansvarar for Ostlanken som ar en planerad dubbelsparig jarnvéag for snabb
persontrafik mellan Jarna och Linkoping. Ostlanken &r likt Svealandsbanan ett av de
infrastrukturprojekt som kommer att ha storst betydelse for Sormlands fortsatta regionala
utveckling. I dag hammas samhéllsutvecklingen i var region av den nuvarande
kapacitetsbristen. Det ar darfor viktigt att Ostlanken byggs sa snabbt som méjligt. Den
kommer att skapa bade ekonomisk och kulturell tillvaxt nar manniskor snabbt kan rora sig
mellan jobb, studier, bostad, fritid och kultur.

Infrastruktur

Region Sormland star infor ett flertal utmaningar nar det galler infrastrukturinvesteringar.
Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna betonar att for att sdkerstéalla 0kade resurser
till var del av regionen maste vi bli &nnu battre pa att samarbeta med vara grannar i
Stockholm-Malarregionen. Bland annat for att vi tillsammans blir starka i vara krav men
framforallt for att satsningar i infrastruktur och kollektivtrafik maste hanga ihop i ett
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storregionalt perspektiv. Det ar nar vi ar bra pa att beskriva hur satsningar i var region starker
tillvaxten, 6kar bostadsbyggandet och forbattrar funktionaliteten pa arbetsmarknaden som vi
roner framgangar. Det ar sardeles viktigt att sakerstalla robustheten i vara infrastruktursystem.

Den digitala infrastrukturen &r minst lika viktig. Utan sékra uppkopplingar fungerar varken
naringsliv eller privatliv. Mobilmottagningen maste bli battre i hela lanet. Detta ar sardeles
viktigt pa bussar och tag, for att medborgarna ska kunna anvanda pendlingstiden pa bésta
mojliga sétt.

Bostadsbyggande — for fler sérmlanningar

Fler maste fa sin forsta bostad och den akuta bostadsbristen maste bekampas. Darfor maste

bostadsbyggandet 6ka och det befintliga bostadsbestandet nyttjas battre. Kristdemokraterna,
Liberalerna och Moderaterna arbetar for en bostadsmarknad dar ingen ska behdva tacka nej
till jobb eller studier pa grund av att det inte gar att hitta boende.

Kommunerna har planmonopol och darmed en avgorande roll i arbetet med att fa en battre
fungerande bostadsmarknad. Regionen ska ta ansvar for att samverka med kommunerna i
syfte att underlétta bostadsbyggande. Till exempel genom att prioritera insatser kopplade till
infrastruktur och kollektivtrafik pa ett sitt som gynnar bostadsbyggande och tillvaxt.
Regionen ska ocksa samverka med olika aktorer, foretag och myndigheter, for att underlatta
bostadsbyggande. Det behdvs attraktiva boendemiljoer for olika hushall i olika skeden i livet i
vart lan. En fungerande bostadsmarknad kraver mangfald i utbud och upplatelseformer. For
att det ska kunna uppnas kravs ocksa ett gott samarbete med byggforetag och markéagare.

Digitaliseringens madjligheter — en garanti for valfarden

Digitaliseringstakten de senaste decennierna har varit snabb och haft stor betydelse for
samhéllsutvecklingen. Vi vill ta tillvara kraften och mojligheterna for att utveckla och
forbattra var samhallservice. Och vi vill, genom att ligga i framkant nar det galler digital
infrastruktur, ge manniskor och foretag i S6rmland goda forutsattningar.

Att nyttja digitaliseringens positiva effekter &r nédvéandigt for att vi ska kunna erbjuda en
service med den kvalitet och tillgdnglighet som sérmlénningarna har ratt att krdva. En
smartare valfard med ckad valfrihet, hogre kvalitet och okad effektivitet ar var malsattning.

For Region Soérmlands del galler det inte bara att anpassa den egna verksamheten till moderna
forvantningar och majligheter, men ocksa att ta ledartréjan nar det géller den regionala
samordningen av digitala investeringar, inte minst nar det galler utbyggnaden av den digitala
infrastrukturen. Regionens mal maste alltid vara att stodja och prioritera innovation som ger
okad valfrihet, hogre kvalitet och okad effektivitet bade i den egna verksamheten och i Gvrig
samhallsservice. Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna ser med stor oro pa hur
regionens kompetens i dessa fragor kommer att aderlatas i samband med den mycket taffliga
hanteringen av nedldggningen av regionens IT-bolag, D-data.
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Naringslivsklimat — for en attraktiv region

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna inser att foretagsamhet ar grunden for vart
valstand och driver samhallet framat. Det skapar arbetstillfallen och tillvaxt, vilket i sin tur
ger skatteintakter som finansierar var gemensamma vélfard.

Region Soérmland bidrar genom att framja infrastruktur, kollektivtrafik, bostadsbyggande,
kompetensforsorjning och hogre utbildning. Vi vill ocksa sékerstalla att Region Sérmland
samverkar med kommunerna och néringslivet for att lyfta fram goda exempel. Ett
framgangsrikt Sormland maste ha ett av Sveriges bésta foretagsklimat. Da kan vi battre &n
idag ta tillvara pa de goda forutsattningar som finns i var region.

EU-stod

Europa 2020 &r EU:s gemensamma strategi for tillvaxt och sysselséttning. Strategin har tre
overgripande prioriteringar: smart tillvéxt, hallbar tillvaxt och tillvéaxt for alla. Under perioden
2014-2020 investerar Europeiska regionala utvecklingsfonden cirka 564 miljoner kronor for
tillvéxt och sysselsattning i Ostra Mellansverige. Programmet omfattar Orebro,
Vastmanlands, Uppsala, Sédermanlands och Ostergétlands Ian, och det finns fortfarande
mojlighet att delta. Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna inser att Region
Sormland maste vara en dynamisk del i detta tillvéxtarbete, och avsétter medel inom det
regionala utvecklingsarbetet for att sakerstélla att regionen tar del av de EU-medel som finns
att tillga for arbete inom bland annat sysselsattningstillvaxt, villkor for forskning och
utveckling, minskade utslapp av véxthusgaser, forbattrade utbildningsnivaer samt social
delaktighet.
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KULTUR

Kulturen behéver inte motivera sin existens. Kulturen har ett egenvérde. Men dar
verksamheterna kan bidra till andra samhéllsfunktioner ska det goda samarbetet nyttjas.
Regionen ska stimulera 6kad delaktighet i kulturlivet och framja ett aktivt liv for en battre
hélsa och valbefinnande. Politikens uppgift & emellertid inte att utforma kulturen utan ge
forutsattningar, bland annat genom att skjuta till resurser som ger mgjlighet att bedriva en val
utvecklad kulturverksamhet 6ver hela lanet.

Kulturen ar halsobringande. Kultur far manniskor att vaxa och erbjuder individen majlighet
till bildning och personlig utveckling. Vi ser att kultur ger mening till livet och vi ser
regionens kulturverksamhet som ett satt att bringa valbefinnande till sormlanningarna. Det &r
bevisat att kulturupplevelser har en positiv effekt pa halsan och vélbefinnandet. Regionen ska
darfor bidra till att de som annars inte tar del av kulturen far méjlighet att gora det. Ett aktivt
kulturdeltagande gagnar bade den enskilde och samhéllet, genom 6kad formaga till
aterhamtning efter sjukdom och dkad samhallelig delaktighet och sociala kontaktytor vilket
aven motverkar utanforskapets halsorisker.

Kultur &r samtidigt en valdigt viktig del inom den regionala utvecklingen, och vi vill gérna se
att var kulturverksamhet far ett utokat uppdrag just inom regional utveckling. Kulturella och
Kreativa naringar skapar jobb.

Samverkan och samarbete for kulturen

Kultur ar en universell fraga. Kulturyttringar finns i alla former fran globala kampanijer till
individuella prestationer. Manga kulturevenemang sker i samarbete med andra aktorer —
statliga saval som privata. Region Sormland har bade ett ansvar for lanskulturen och for att
kanalisera statliga kulturmedel till Sérmland. Lanskulturen fungerar som en sammanhallande
funktion for lanet och regionens ansvar ar att bidra med perspektiv och kompetens som varje
kommun har svart att halla med pa egen hand.

Ett exempel pa ett omrade dar det finns stor potential i samverkan mellan kommunerna och
lanskulturen &r skolbiblioteken som borde kunna ha mycket béttre samarbete med
lansbiblioteket.

Vi vill sérskilt lyfta upp alla de amatorteatergrupper, musiker med flera som dagligen utfor
oavldnat arbete i kulturens tecken. For att Sérmland ska vara ett levande kulturl&n kravs att vi
utvecklar stodet till dessa grupper pa olika sétt, till exempel genom bidrag till sma foéreningar
och organisationer och genom ersattningar for specifika uppdrag.

Kulturens néringsliv

Kulturverksamheterna har en viktig roll att fylla bland annat for att stotta vagen till arbete,
exempelvis for smaforetagare som vill forverkliga en affarsidé av sina talanger. Det kan

exempelvis ske inom ramen for stod till Kulturella och kreativa naringar. Sérmland ligger
tyvarr lagt nar det galler andelen kulturella och kreativa foretag. Endast 1,3 % av samtliga
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kulturella och kreativa foretag i Sverige finns i Sormland, enligt Tillvaxtverkets siffror, och
endast 6,2 % av de sormlandska foretagen aterfinns inom denna bransch. Har har Region
Sormland ett mycket stort arbete att gora, for att framja bade den regionala kulturen, och den
regionala tillvéxten. Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna vill utveckla kulturen
som en naring for fler jobb i S6rmland. Vi tror att ett aktivt kulturliv gér Sérmland till en mer
attraktiv region, vilket gor att turismen och besdksnéringen 6kar, samt att fler valjer att flytta
till och bo i S6rmland.

Nynéas — en sdrmlandsk parla!

Nynas slott och naturreservatet blir allt mer populéra besoksmal och kan bidra till 6kat
intresse for samspelet mellan manniska, djur och natur. Medborgarnas intresse for ett mer
hallbart samhalle 6kar, inte minst i den yngre generationen. Regionen har saledes goda
majligheter att bidra till denna helt avgdrande utveckling. Det kan ske dels genom utbildning,
dels genom att anvanda Nynas som ett pedagogiskt verktyg for bade barn och vuxna.

Det ar gladjande att Nykopings kommun béttre annonserar Nynas som besoksmal, men det
finns mycket mer att gora nér det géller marknadsforing. Flera vackra vandringsleder passerar
over regionens mark, och det bor vara en viktig del i regionens forvaltning att ta vara pa de
goda folkhalsovarden som ett aktivt och rikt friluftsliv leder till.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna ser det dock som en sjéalvklarhet att
restaurang- och vandrarhemsverksamheten inte ska ske i offentlig regi, utan lamnas till en
aktor som bést kan prioritera den verksamheten.

Vi vill ocksa lyfta de goda resultat som rehabverksamheten pa Nynas fatt och betona vikten
av att starka samarbetet mellan regionens kulturverksamheter och hélso- och sjukvarden.

Slakteri

Sommarens varme och den pafoljande fodersituationen har ater aktualiserat behovet av fler
slakterier i Sverige, och da inte minst i det jordbrukstata Sérmland. Vi vill utreda
maojligheterna att uppfora ett slakteri i kommersiell skala i anslutning till
naturbruksutbildningen. Det finns idag inget motsvarande slakteri i S6rmland, men
preliminara efterforskningar visar pa ett stort intresse — inte minst fran LRF och KRAV. Det
finns idag lamplig mark vid Oknaskolan, och dven sarskild betesmark dar djuren som
transporterats till slakteriet kan beta ett par dagar innan slakt, for den basta djuromsorgen och
kottkvaliteten.

Det skulle vara en uppenbar forbattring for naturbruksutbildningen att kunna erbjuda sina
elever professionell slaktutbildning, sdval som hantering av den egna kottproduktionen. Ovrig
tid avser vi upphandla en privat entreprendr for att driva affarsverksamhet i lokalerna. Vi vill
att regionen dartill samverkar med externa aktorer for att undersoka mojligheterna att soka
extern finansiering for uppforandet av ett slakteri.
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Den s6rmlandska naturen, tillganglig for alla

Sormlanningarnas behov av narliggande frilufts- och rekreationsomraden ligger fast. Ett
tecken pa detta dr att Nynasomradet blivit mer och mer attraktivt i takt med att utbudet och
kdnnedomen om omradet har 6kat. En vidareutveckling av Nynasomradet och dess
verksamheter kommer att betyda mycket for den regionala besoksnaringen i framtiden.

I Sérmland finns det flera uppskattade cykel- och vandringsleder som bidrar till motion och
framjar intresse for naturupplevelser. Lederna har dven potential att bidra till 6kad turism och
besoksnaring. Som en del i regionens halsoframjande arbete foreslar vi att regionen stoder
dessa verksamheter. Bland annat vill vi se att regionen utvecklar sitt stod till féreningen
Sérmlandsleden, exempelvis for att informera om och tillgangliggora de strackor som ar
anpassade for personer med funktionsnedsattning.

Scenkonst Sérmland

Scenkonst Sérmland &r regionens verksamhet for musik, teater, dans och film. Dartill har man
omfattande pedagogisk verksamhet. Vi vill att Scenkonst Sormland ska fortsétta att sakra sin
position inom barn- och ungdomskulturen och sitt goda samarbete med lanets skolor.

Sormlandsmodellen har funnits sedan ar 1984 och innebar att barn mellan 5 och 15 ar far ta
del av tva scenkonstupplevelser per ar. Vi vill utveckla och kvalitetssékra modellen, bland
annat genom ett storre och bredare utbud, att minst en forestallning sker pa en riktig scen och
genom att ungdomar upp till 19 ar far ta del av utbudet. Det finns ocksa anledning att se 6ver
hur lanets friskolor battre involveras i Sérmlandsmodellen.

Sormlands museum

Soérmlands museums verksamhet ska bidra till att manniskor paverkar samhéllet och sin
livssituation. Museet ska vara en motesplats for ménniskor. Historia, konst och sléjd ar
museets huvudomraden men hér ska dven finnas plats for andra kulturuttryck.

Det nya lansmuseet i Nykoping kommer att fa en stor betydelse for lanet. Sérmlands museum
far nya andamalsenliga lokaler och vara unika samlingar kan ge besokare spannande
kulturupplevelser. Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna vill dock betona att det &r
viktigt att behalla de positiva effekter som uppstatt med den mobila verksamhet man bedrivit
under tiden man saknat fast hemvist. Kulturen maste finnas dar manniskorna finns, och
lansmuseets verksamhet ska komma alla sormlanningar till del. Ett mycket uppskattat
exempel pa uppsékande verksamhet ar de minneslador som standigt turnerar mellan lanets
aldreboenden.

| anslutning till museet finns en restaurang, som med fordel kan lamnas at en privat aktér med

expertis pa omradet, att driva. Detta &r viktigt inte bara for att minska den egna verksamhetens
risktagande, men ocksa for att inte snedvrida konkurrensen i den lokala besoksnaringen.
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Gor konsten tillganglig for alla

Idag har regionen ca 12 000 konstverk. Dessa konstverk, av hdg kvalitet, representerar manga
olika tekniker och konstformer och vander sig till olika malgrupper. Kristdemokraterna,
Liberalerna och Moderaterna foreslar att samlingen ska bli mer tillganglig genom att, sa langt
det ar mojligt med hansyn till upphovsréatten, uppratta ett galleri pa internet. Inte minst
regionens rika fotoarkiv fortjanar att visas for allménheten.

Det finns dven mycket fin konst tillganglig for besokare pa vara tre somatiska sjukhus. Vi
foreslar att regionen tar fram enkla guider till regionens konst.

Kultur for aldre

Vi vill ge lanskulturen ett sarskilt uppdrag att skapa kultur for aldre. Framfor allt for de som
har svart att sjalva ta sig till kulturen. Det finns redan idag mycket god verksamhet inom detta
omrade — exempelvis minneslador, konserter pa sarskilda boenden, med mera, men vi vill se
att hela verksamheten ytterligare utvecklas. Tyvarr & samarbete med kommunerna inte alltid
det enklaste. Darfor vill vi skapa forum dar ledande foretradare, bade politiker och
tjansteman, fran regionen och kommunerna samlas for att gemensamt komma éverens om
prioriteringar.

Clowner

Barnkliniken pa Malarsjukhuset far under varje arbetsvecka besok av sjukhusclowner. Att
vara sjuk ar aldrig roligt, men nar &r barn sjuka &r det extra allvarligt. Sjukhusclowner ar ett
satt att gora sjukhusvistelsen lattare for barnen. Vi tror pa konceptet med sjukhusclowner och
vill se att regionen ar med och stottar en utveckling. Konceptet med clowner kan ocksa ha
andra malgrupper, exempelvis aldre.
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UTBILDNING

Kompetensforsorjning — for framtiden

Bristen pa ratt kompetens ar ett tillvaxthinder for foretag. Det finns brister i
utbildningssystemet som enbart kan réttas till pa nationell niva. Men det finns ocksa en hel del
vi kan gora pa lokal och regional niva.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna anser att det behdvs ett narmare samarbete
mellan utbildning och arbetsliv. Det galler inte bara inom vara egna verksamhetsomraden,
utan aven inom exempelvis industri, hantverks- och serviceyrken. Vi ser positivt pa
samarbeten dar eleverna far studera i en verklig arbetsmiljo med utokat antal studietimmar
vilket innebér att de far arbetslivserfarenhet medan de studerar.

For att sdkerstalla kompetensforsorjning och allas mojlighet att hitta rétt utbildning, oavsett
var man befinner sig i livet, spelar regionens folkhogskolor en mycket stor roll.
Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna vill verka for battre forutsattningar for
medvetna studie- och yrkesval, liksom fler chanser till yrkesutbildning senare i livet genom
utvecklad yrkesinriktad vuxenutbildning och flexibla studieméjligheter. Vi vill ocksa se att
den nya Region S6rmland tar ett dvergripande ansvar for béttre samverkan kring utbildningar
pa regional niva, exempelvis genom att stodja gemensam planering och dimensionering av
gymnasieskolan.

Okna — bast i Sverige?

Oknaskolan, med Nynas slott och markerna omkring &r en unik tillgdng, med bade gods och
marker i sasmmanhangande regi. Oknaskolan bedriver idag naturbruksgymnasium,
gymnasiesarskola och kvalificerade yrkesutbildningar. Vi menar att Oknaskolan ska utvecklas
i riktning mot att bli Sveriges framsta naturbruksgymnasium, och foreslar att regionen utreder
forutsattningarna att gora Okna till ett regionalt ridcentrum. Viktiga mal ar att hoja betygen,
oka andelen studenter som blir behdriga till hdgskola samt att scktrycket pa lediga platser
Okar.

Vi vill att regionens utvecklar Okna till ett miljécentrum, som kan lara ut modernt jordbruk
med en tydlig miljoprofil. En del av det kan vara att vidareutveckla tradgardsutbildningarna —
till exempel att, i samarbete med lanets kommuner, starta en vuxenutbildning pa ett ar med
mojlighet till ytterligare ett ars fordjupning. Vi ser detta inte minst ur ett regionalpolitiskt
perspektiv dar Oknaskolan redan idag lockar manga elever fran andra delar av landet, och dar
manga av dessa sedan stannar kvar och arbetar i S6rmland efter avslutad skolgang. Vi vill
ocksa utéka den egna kottproduktionen pa Nynas, med syfte att ge Oknaskolan battre
mojligheter att utbilda sina elever. Vi ar aven dvertygade om att byggnationen av ett slakteri
skulle vara en avsevard kvalitetshojning for naturbruksutbildningen.

Bildning och utbildning — regionens folkhégskolor

Folkhdgskolorna erbjuder ett viktigt alternativ till hogre utbildning och bidrar samtidigt med
trygghet och gemenskap. En mangfald av utbildningsvégar &r en del i en politik som vill
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erbjuda storsta méjliga valfrihet for individen. Av de sérmldndska elever som slutade nian
2018 lamnade 18 % grundskolan utan att ha behdrighet till gymnasiets yrkesprogram. Aven
om man exkluderar nyinvandrade och de med oklar bakgrund &r siffran cirka 14 %.

En riskfaktor for ohélsa senare i livet &r just icke avslutad utbildning — darfor anser vi att
folkhogskolorna kan spela en stor roll nar det géller att erbjuda alla ungdomar en méjlig vég
till utbildning, saval som till bildning. Social traning &r en annan viktig bestandsdel i
folkhogskolornas framgangar.

Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna anser att Asa och Eskilstuna folkhégskolor
ska fortsétta det goda arbetet med att utveckla sin attraktionskraft, bland annat genom starkt
samarbete med lanets kommuner och Arbetsférmedlingen, samt genom att fortsatta utveckla
sitt arbete med marknadsforing. Regionen ska bli battre pa att internt tillvarata den kompetens
som skolorna erbjuder. Det finns dven anledning for regionen att se dver det egna utbildnings-
och kompetensforsorjningsbehovet och se om folkhégskolorna i hdgre utstrackning kan vara
behjalpliga, exempelvis inom Vardnara service.

Vi tror ocksa att folkhdgskolorna &r en viktig pusselbit nar det géller svenskundervisning och
introduktion till svensk kultur for manga nyanlanda. Vi skulle dock garna se ett okat fokus pa
majligheten till komplettering och validering av kunskaper. Vi ser garna att Region Sérmland
samarbetar battre med lanets kommuner i dessa fragor.

Folkhdgskolorna har daven en viktig funktion nér det géller integration genom kultur och
bildning. Goda exempel finns dar man med goda resultat vant sig till svarnadda grupper som
vuxna, utlandsfodda kvinnor, bland annat via en satsning pa hemslojd. De samhélleliga
vinsterna av liknande insatser &r stora, och Kristdemokraterna, Liberalerna och Moderaterna
vill se att det arbetet intensifieras framover.
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EN HALLBAR REGIONAL POLITIK

Region Soérmland har mojligheter att bli en nystart for lanet. En nystart for att ta avstamp mot
att bli Sveriges hallbaraste region. Det bygger pa en hallbar politik som tar ansvar for
helheten. Pa en forstaelse for hur kopplingen mellan jobben, vélfarden, klimatet och
ekonomin fungerar. For det interna hallbarhetsarbetet i Region Sérmland kravs inte minst
forstaelsen for att kombinera ekonomisk effektivitet med klimatsmarta losningar.

Resurseffektiviseringar

Vi behéver minska var resursanvandning. Det géller saval vatten som energi. Vi foreslar att
regionen ska anta en investeringsstrategi for detta &ndamal. Det racker namligen inte med
traditionell effektivisering utan det kravs investeringar i ny teknik for att astadkomma stora
forbattringar.

Vi tror pa o6kad anvandning av fornyelsebar energi — till exempel fran solceller. Vi vill att det
investeras i solceller pa alla lampliga och ekonomiska stéllen, som exempelvis tak till sjukhus
eller andra byggnader som regionen dger. En forsiktig kalkyl ger vid handen att dessa paneler
avskrivs pa 12 ar, och att de totalt har en livslangd pa minst 30 ar, vilket innebér 18 ar av
gratis elproduktion.

Regionen star infor ett flertal stora investeringar i fastigheter. Det ar oerhort viktigt att
miljotankande far pragla dessa planerings- och byggprocesser. Dels &r det viktigt att husen
byggs pa ett langsiktigt hallbart satt, med miljovanliga och halsosamma material och metoder,
dels &r det viktigt att de redan fran borjan anpassas till moderna krav pa energianvandning.
Det finns dock ingen anledning att satta kraven till guldniva — sarskilt inte som det idag inte
finns utarbetade riktlinjer for guldniva for sjukhushyggnader, sa man tvingas géra konstanta
undantag. Vid miljébyggnad guld tillkommer ofta kostnader for projektering, konsultering
och utdkade materialkostnader samt en ofta omfattande dokumenthantering. Detta kan fordyra
och forlanga en byggprocess och malet kan trots det vara svart att uppna och uppratta bade ur
kompetens- och ekonomisynpunkt. Vi menar att bronsniva ar lampligt for regionen.

Anammandet av ny teknik

Digitaliseringen och ny teknik spelar en stor och viktig roll i omstéllningen till ett hallbart
samhélle. Som en av lanets storsta aktorer blir Region Sormlands arbete med detta forstas
valdigt avgorande. Har behover vi bli snabbare pa att ta till oss av de l6sningar som finns.
Men ocksa uppmuntra till ett internt klimat som bidrar till utveckling och innovation. Det
finns oerhdrt mycket att géra, och oerhort mycket att vinna, inte bara inom klimatomradet.

Klimatfond

Omstallningen till ett hallbart samhalle kommer ta tid. Vi har ett behov av att hitta l6sningar
for att hantera dvergangsperioden. Ett av dessa ar klimatkompensering. Dér vi genom,
exempelvis, tradplantering kan kompensera for de utslépp vi orsakar. Inréttandet av en
klimatfond &r ett annat forslag. Genom att verksamheterna far kompensera for de utslapp de
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orsakar sa frigor vi resurser for att genomfora klimatinvesteringar och skapar pa samma gang
incitament for att minska klimatpaverkan.

Vi kan ocksa tanka oss att medel fran klimatfonden kan avséttas till FN-certifierade
klimatprojekt. Det ar viktigt att vi alla inser att det inte finns nagra granser (savél inom som
mellan lander och varldsdelar) nar det galler klimatfragan. Det vi gor i S6rmland kan paverka
andra delar av varlden saval positivt som negativt. Sist men inte minst skapar detta ocksa ett
tydligt signalvarde om vikten av att arbeta for ett mer hallbart samhalle.

Gronare och effektivare transporter

Regionen orsakar varje ar stora utslapp av koldioxid fran den egna verksamheten och fran
besOkarnas resor. Vi anser att det finns stora miljovinster att hdmta hem genom att underlatta
for bade personal och besokare att aka kollektivt eller cykla till vara inrattningar.

Forbranning av fossila branslen ger upphov till utslapp av vaxthusgaser, vilket &r en av
orsakerna till jordens klimatforandringar. Storsta delen av regionens utslapp av vaxthusgaser
kommer fran transporter. Personbilar som anvands inom regionen ska vara av basta mojliga
miljoklass och i storsta mojliga man fossilfria samt ska kunna bytas ut mot béttre alternativ
nar sadana finns tillgangliga, exempelvis branslecellsdrivna bilar.

Personbilstransporterna bland anstéllda maste minska, bade bland de som arbetspendlar och
de som reser inom ramen for arbetet. Vi vill se 6ver mojligheten att erbjuda busskort som
I6neférman. Det ska ocksa vara enklare inom hela verksamheten att ha telefon- och
videokonferenser — det ar inte bara effektivt for miljon, utan ocksa for arbetstiden.
Forandringar i kommunallagen 6ppnar for mojligheten att &ven politiska moten ska kunna ske
per videolank. Utvecklingen av vard pa distans kan ocksa leda till minskade utslapp for
personresor.

Produktionen av biogas behover forstarkas och samtidigt kompletteras med andra fornybara
branslen. Fler laddningsstationer for olika typer av elbilar behéver komma pa plats vid
regionens verksamheter, for saval personal som patienter och andra besokare.

Det finns stora miljovinster, likval som ekonomiska vinster, att géra pa samordning av
transporter och resor. Regionen kan inte stélla krav pa att besokare och personal reser med
miljovanliga fardmedel, men det gar att géra mesta méjliga for att underlatta att valja ett
miljovanligt alternativ, och det gar att stalla krav pa att resor i tjansten gors med miljovénliga
alternativ, likval som att tjanstebilsforman bara erbjuds for miljoklassade fordon. Vi vill
uppdatera regelverket for personalbilar sa att det blir mojligt att valja fossilfri bil. For att
omfatta fler miljobilar enligt supermiljcbilsdefinitionen okar vi taket for formanen
personalmiljobil fran 20 % till 25 % av bruttolonen. Pa sa satt kan vi accelerera utbytestakten
av den fossila fordonsflottan i lanet.

Vi vill &ven forse regionens bilar med GPS-séndare och inféra elektroniska korjournaler. Det
ar en liten atgard som kan leda till bade samordningsvinster och effektivare resor, men som
samtidigt ar en viktig sakerhetsatgard. Manga av vara bilar framférs av ensamarbetande
personal, pa dygnets alla timmar. Landstingsservice AB har sedan tidigare installerat GPS:er i
sina transportfordon och pa sa satt natt miljovinster genom sa kallad Eco-driving.
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Minskad férskrivning av antibiotika och battre rening av lakemedelsrester

Utsléapp av antibiotika orsakar skador pa vattendrag och miljo. Tillverkning av lakemedel kan
ocksa vara mycket pafrestande pa miljon, och ett problem som uppstar utanfor vart eget
naromrade &r de miljoskador som produktionen i tillverkningslanderna orsakar. Vidare leder
overkonsumtion av antibiotika till att bakterier kan utveckla resistens, nagot som i sin tur
orsakar 0kad sjuklighet och dodlighet. Fragan har darfor saval miljomassig, medicinsk och
ekonomisk aspekt.

Regionen forbattrade sig nagot under 2017 med en bit dver 300 recept per 1000 invanare och
har fortfarande en bit kvar for att na det nationella malet for antibiotikaforskrivning om max
250 recept per 1000 invanare. Utbildning och information till bade personal och allméanhet &r
fortsatt en viktig strategi. Regionen bor utvérdera informationskampanjen om
antibiotikaanvandande, och eventuellt ta initiativ till att arbeta vidare inom sjukvardsregionen
med ytterligare en informationskampanj.

De lakemedel som anvands pa vara sjukhus upphandlas av regionen, och vi vill sékerstalla att
man foljer riktlinjer fran Upphandlingsmyndigheten och Konkurrensverket.

Vi foreslar inforandet av ett avgiftsfritt aterbesok — i forsta hand digitalt eller via telefon —
istallet for att vid forsta besoket forskriva antibiotika, samt att regionen forbattrar métningen
av och satter mal for férbrukningen av antibiotika inom hela sjukvarden.

Varje ar slapper regionen ut en hel del lakemedelsrester fran sina lokaler, men den allra
storsta delen — narmare 90 % — av lakemedelsutslappen till avloppsvatten sker fran hemmen.
Istallet for att enbart fokusera pa utdkad rening av de sjukhusrelaterade utslappen vill vi
inleda en dialog med kommunerna, i forsta hand pa sjukhusorterna, for att se om vi kan bidra
till att den kommunala reningen av avloppsvatten blir battre och mer traffséker att rena just de
utslapp som harror sig fran sjukvardens verksamhet. Vi skulle kunna gora ett liknade projekt
som man genomfort i Linkdping, dar renar man avloppsvattnet med hjélp av ozon och
beraknar att 6ver 90 procent av lakemedelsresterna som lamnar kroppen ska kunna renas bort.

Upphandla smartare

Region Sormland har inte klarat av att félja sina upphandlingar eller ens se hur stor del av
vara avtal som foljs. Detta trots att det ar en av de viktigaste bitarna i ett hallbarhetsarbete. Da
vi handlar upp for flera miljarder arligen finns en enorm paverkansmajlighet pa de foretag
som vill leverera till regionen. Gar regionen dessutom samman med andra regionala aktorer sa
okar forstas inflytandet. Men kan man inte ens félja upp avtalstroheten sa kan man forstas inte
heller folja upp om det man koper verkligen fyller de krav man stallt. Har finns en enorm
utvecklingspotential for sdval ekonomin som for hallbarhetsaspekter ur saval miljo- och
klimathanseenden som ur sociala hallbarhetshanseenden.

Utveckla miljdledningssystemet och ha battre uppfdéljning av inkép

Ett effektivt miljéledningssystem &r grundldggande for att identifiera forbattringsomraden och
genomfora riktade miljoatgarder pa ett systematiskt satt. Det &r viktigt att
miljoledningssystemet ar brett forankrat i verksamheterna, val anvéant och sammankopplat
med regionens dvriga kvalitetsledningssystem. Ett miljoledningssystem kan dven leda till
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ekonomiska vinster, exempelvis genom att identifiera forbattrat resursutnyttjande och
minskad avfallshantering.

Vi vill att regionen investerar i ett effektivt upphandlingsuppfdljningssystem. Inkdp av varor
och tjanster star for cirka halften av regionens omséttning. Aven en liten procentuell
effektivisering ger snabbt stora vinster.

Hallbar mat med starkt djurskydd

Genom att kdpa in klimat- och miljésmarta livsmedel kan regionen bidra till minskad
anvandning och spridning av giftiga bekdmpningsmedel samt till en 6kad biologisk mangfald
och andra positiva effekter for djur och natur. For att minska onddiga transporter vill vi att
regionen i stérsta mojliga man prioriterar narproducerade, hallbara, varor.

Det ar framst genom upphandling som man kan paverka utfallet av de olika krav som stélls
upp i regionens kostpolicy. Storleksmassigt mindre upphandlingar ger méjlighet aven for
lokala livsmedelsproducenter att lamna anbud, vilket ocksa medfor kortare transporter och
minskad miljébelastning. Kostpolicyn bor kompletteras med krav pa djurskydd, liksom de
som redan finns i riktlinjer for upphandling. Regionen boér verka for att det livsmedel som
kops in i hogsta majliga man produceras i enlighet med svensk lagstiftning.
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EKONOMI

Skatteintakter

Vi foreslar en oforandrad niva pa regionskatten, det vill sdga 10:83 kr efter den redan
beslutade skattevéaxlingen. Utgangspunkten dr den prognos over skatteintakter som utfardas av
Sveriges kommuner och landsting. For ar 2019 uppgar prognosen till 6,65 miljarder kr, vilket
ar en 6kning med 142 miljoner kr.

Kommunalekonomisk utjamning

| forhallande till budgeten beréknas ersattningen 6ka med 141 miljoner kr for 2019, och
uppgar darmed till 1,67 miljarder kr.

Statsbidrag till landstingssektorn

Regeringen har aviserat ett antal riktade statshidrag, utéver de generella som ersattningarna
for lakemedelsubventionen. | dagsléget &r flertalet statsbidrag under forhandling mellan
regering och SKL. Enligt tidigare upphor statshidraget for kortare vantetider i cancervarden,
professionsmiljarden, psykisk halsa, nationella kvalitetsregister, forsakringsmedicinska
utredningar samt sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Budgeten forutsatter att
verksamheten som finansierats med tillfalliga satsningarna fasas ut enligt plan.

Forandrade patientavgifter
En enhetlig patientavgift om 200 kr infors for generella besok i den sérmlandska sjukvarden,

med undantag for digitala besok om 100 kr och 0 kr fér besok hos distriktsskoterska.
Avgiftsfrineten utstracks fran 85 ar till 65 ar. Detta genererar intakter om 25 miljoner kr.

Ovriga intékter
Regionen kommer att 6ka intakterna med 5 miljoner kr ar 2019, och darefter 10 miljoner kr

arligen till foljd av nettoeffekter vid uthyrning av kommersiella verksamheter som café, butik
och restaurang samt forhyrning av bland annat tillganglig operationskapacitet.

Loéne- och prisindex

L6ne- och prisindex de kommande aren &r, enligt Sveriges kommuner och landsting 2,3 % for
2019, 2,8 % for 2020 samt 2,6% for 2021.
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Ekonomisk upprakning

Budget utgar ifran de prognostiserade kostnaderna per den 31 december. Upprakning har for
lakemedel gjorts med 6,9%, 4,3% och 2,6%. Foér allt annat har upprékning gjorts med 4,5%
arligen, vilket motsvarar historiska varden. Darmed har framforallt sjukvarden sunda
forutsattningar for sitt uppdrag.

Balanskrav

Regionen har inget underskott att aterstalla.

Resultat

Budgeten innebdr att regionen nar ett resultatkrav pa 1,9 — 2,4 procent, vilket motsvarar 175 —
235 miljoner kr. Kravet ar definierat utifran malet om god ekonomisk hushallning, samt de
ekonomiska osdkerheter som foljer av den nya redovisningslagen déar finansiella tillgangar
marknadsvarderas. En budgetmassig schablonvardering har gjorts till 200 miljoner kr per ar.

Satsningar

Den enskilt viktigaste satsningen &r att sakerstalla att sjukvarden ges sunda forutsattningar for
sitt uppdrag. Det innebér att varden inte behover atgarda det prognostiserade underskottet om
flera hundra miljoner kr som uppstar innevarande ar.

Det innebar ocksa att upprakning sker med den historiska nettokostnadsokningen, baserat pa
antagande om 4,5 procent arligen. Denna generella upprékning motsvarar inte bara
genomsnitt av tidigare satsningar, utan ocksa svarpaverkade kostnader som lakemedel,
laboratorieundersokningar, hyrpersonal, utomlansvard mm.

Budgeten innehaller saledes inga riktade och explicita satsningar, utan de reformer som
beskrivs i budgeten kommer att hanteras inom ram genom omférdelningar, framforallt inom
regionstyrelsens verksamhetsomrade.

Besparingar

Regionens anslag for oférutsedda kostnader sanks med 30 miljoner kr, och regionstyrelsens
projektmedel sénks med 15 miljoner kr.

Ett storre fokus pa effektiva inkop, daribland forbattrad trohet mot upphandlade avtal leder till
lagre kostnader for verksamheterna med 40 miljoner kr ar 2019, och darefter 30 miljoner kr
arligen. Ett arbete ska genomféras for att initiera fler upphandlingar, garna i samverkan med
andra regioner, vilket beddms generera 30 miljoner kr i lagre kostnader.

De forandrade patientavgifterna inom primarvarden medfor en nagot lagre 6kning av antalet

besok. For de landstingsdrivna vardcentralerna blir den samlade nettoeffekten lagre kostnader
om 25 miljoner kr, relativt sett den budgeterade upprékningen.
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Besparing pa administration och politik sker med sammanlagt 30 miljoner kr ar 2019, och 10
miljoner kr ar 2020.

Effektiviseringar

Det pagar ett arbete med att utveckla sa kallad vardkarta, till vilket det kopplas ett arbete med
medicinska prioriteringar. Regionen antas fa battre forutsattningar att ge ratt vard direkt, och
minska onddig vard som frigor resurser motsvarande 10 miljoner kr ar 2019, och darefter 20
miljoner kr arligen.

Arbetet med att arbeta smartare leder till 6kad effektivitet och minskat behov av att remittera
patienter till andra regioner vilket far en nettoeffekt om 20 miljoner kr ar 2019, och darefter
25 miljoner kr respektive 30 miljoner kr.

Under innevarande ar anstélldes 30 fler lakare samtidigt som kostnaderna for hyrlékare 6kade,
och det producerades mindre sjukvard. Genom att arbeta smartare minskar behovet av
hyrpersonal med 20 miljoner kr, respektive 25 miljoner kr och 35 miljoner kr.

Det systematiska kvalitetsarbetet berdknas ge positiva effekter i form av lagre kostnader for
kvalitetsbrister, sdasom onddigt dubbelarbete och icke vardeskapande tjanster, med 10 miljoner
kr &r 2019 och darefter 20 miljoner kr arligen. Fler lakemedelsgenomgéngar och andra
forbattringsatgarder medfor farre lakemedelsskador, onddiga aterinskrivningar, vardrelaterade
infektioner och trycksar med en ekonomisk effekt motsvarande 20 miljoner kr, och darefter
15 miljoner kr arligen.

Det miljo- och klimatpolitiska arbetet maste intensifieras. Investeringar kommer att
genomfoéras som aven ar ekonomiskt Il6nsamma genom att minska férbrukningen av
naturresurser, sasom vatten, ravaror, varme och elektricitet. Dessa hallbarhetseffekter uppgar
till 10 miljoner kr, och darefter 5 miljoner kr arligen.

Bolagen inom koncernen bibehalls och fortsatter att leverera tjénster av hog kvalitet med

nojda kunder. Landstingsservice AB bidrar med utvecklad vardnéra service som ger ett
mervarde till sjukvarden motsvarande 10 miljoner kr.

Investeringsbudget
Vi ansluter oss till regionstyrelsens investeringsbudget, med undantag for primarvarden dar

medel avsétts for 25 miljoner kr arligen inom primarvarden for att modernisera lokaler samt
15 miljoner kr arligen for miljo- och klimatpolitiska investeringsatgarder.
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Resultatbudget

Resultatbudget

Bokslut Budget Budget Plan Plan
Mnker 2017 2018 2019 2020 2021
Verksamhetens intakter 1278 1374 2077 2135 2180
Verksamhetens kostnader -9502 -9804 -10921 -11160 -11337
Avskrivningar -236 -260 -315 -375 -455
Verksamhetens nettokostnad -8460 -8690 -9159 -9400 -9612
Skatteintakter 6249 6408 6650 6867 7135
Inkomst- och kostnadsutjamning 1417 1530 1671 1765 1823
Generella statshidrag 828 841 864 848 826
Skatter och statsbidrag 8494 8778 9184 9480 9784
Vardedkning pensionsskuld -59 -79 -103 -106 -153
Finansiella intakter 208 74 273 273 273
Finansiella kostnader -6 -24 -20 -48 -57
Finansiella poster 143 -30 150 119 63
Avrets resultat 177 58 175 200 235
- % av skatter och statsbhidrag 2,1 0,7 1,9% 2,1% 2,4%
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Balansbudget

Balansbudget

mnkr Bokslut  Budget  Budget Plan Plan
2017 2018 2019 2020 2021
TILLGANGAR
Anlaggningstillgdngar
Immateriella anlaggningstillgangar 0,6 20 30 30 90
Materiella anlaggningstillgangar 3064,20 3762,40 422350 514540 5891,90
Finansiella anlaggningstillgangar 147,9 138 158 158 158
Summa anlaggningstillgdngar 3212,70 3920,40 441150 5333,40 6139,90
Bidrag till statlig infrastruktur 285,3 271 256,8 2425 228,2
Summa bidrag till statlig infrastruktur 285,3 271 256,8 2425 228,2
Omesattningstillgangar
Forrad 35,2 35 35 35 35
Kortfristiga fordringar 579,8 621 500 450 450
Kortfristiga placeringar 3062,00 3300,00 485300 521500 5750,00
Kassa och bank 186,3 250 150 150 150
Summa omsattningstillgangar 3863,30 4206,00 5538,00 585000 6385,00
SUMMA TILLGANGAR 7361,30 8397,40 10206,30 1142590 12 753,10
EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR OCH SKULDER
Eget kapital
Avrets resultat 176,8 58 175 200 235
Ovrigt eget kapital 2254,40 2410,30 3270,00 344500 3645,00
Summa eget kapital 243120 2468,30 344500 364500 3880,00
Avsattningar
Avsatt till pensioner 254050 276320 3118,80 3436,50 3814,70
Andra avsattningar 0 0 0 0 0
Summa avséttningar 254050 276320 311880 3436,50 3814,70
Skulder
Langfristiga skulder 0 100000 1570,00 2370,00 3020,00
Kortfristiga skulder 2389,90 216590 207250 210440 2323,40
Summa skulder 2389,90 316590 364250 4474,40 5343,40
SUMMA SKULDER OCH EGET
KAPITAL 736160 8397,40 10206,30 11555,90 13 038,10
PANTER OCH ANSVARSFORBINDELSER
Pensionsforpliktelser 3906,60 3846,10 3736,60 365750 3608,60
Ovriga ansvarsforbindelser 1 004,50 36 1959,00 1959,00 1959,00
Leasing 2155 175 175 175 175
Forvaltade donationsstiftelser 28,2 25 28 29 30
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En effektiv regional organisation

POLITISK ORGANISATION

Regionen star infor en omfattande politisk omorganisation dar alla utskott och beredningar
avskaffas och allt mer ansvar laggs pa regionstyrelsen som nu kommer att sasmmantrada var
14:e dag. Vi stodjer en 6versyn av den politiska organisationen men ser samtidigt allvarligt pa
att man avskaffar exempelvis vél fungerande bolag med stora kostnader som foljd.

Samtidigt som att organisationen krymper kraftigt sa sker ingen férandring i antalet regionrad.
Vi foreslar darfor att det endast ska finnas fyra regionrad, varav ett i opposition. Vi stodjer
heller inte neddragningen av de politiska sekreterarna utan anser att dven de sma partierna ska
ha mojlighet att effektivt arbeta i organisationen genom heltidsanstallda politiska sekreterare.

Den politiska organisationen ar nu krympt till ett minimum och vi hoppas att reformen leder
till en effektivisering rent ekonomiskt men &ven till att beslutsvagarna blir kortare och mer
transparenta. Vi vill inte se en utveckling dar ett fatal personer samlar pa sig all insyn och
styrning av verksamheten. Det ar &ven viktigt att oppositionen bereds mojlighet att lamna
synpunkter pa alla relevanta arenden.

Vi ser samtidigt att det gatt inflation i langden pa politiska moten i regionen. Om man dartill
vager in att antalet faktiska arenden minskat dramatiskt det senaste aret blir utvecklingen
desto mer forbryllande. For att stavja en osund och uppblast méteskultur vill vi aterinfora
halvdagsarvoden for politiska moten och verka for att halla motena effektiva och
meningsfulla for alla inblandade parter. Detta medfér mojligheten till bade minskade
kostnader och effektivisering av den politiska verksamheten och en vitalisering av
demokratin.

I och med regionaliseringen av Landstinget Sormland inforlivas fler verksamheter i regionens
hagn. Vi ar dvertygade om att regionaliseringen &r ratt vag att ga och den tydligaste
effektiviseringen av organisationen som kommer att géras under planperioden. Vi efterstravar
en djup och émsesidig dialog med lanets kommuner i fragor dar samarbete kravs for att uppna
en sa valfungerande organisation som majligt.
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NAMNDER OCH BOLAG

Regionstyrelsen

Regionstyrelsens viktigaste uppdrag &r att forverkliga regionens vision och verkstalla
regionfullmaktiges beslut. Sarskilt skall regionstyrelsen framja och respektera manskliga
rattigheter relaterade till regionens uppdrag, daribland ratten till bésta mojliga hélsa. Styrelsen
skall ocksa framja medicinsk kvalitet och dkad vardséakerhet, samt hushalla med regionens
resurser for att uppna en ekonomi i balans.

Regionstyrelsen &r beredningsorgan till fullmaktige, centralt forvaltningsorgan samt ansvarig
for att samordna regionens verksamhet och utéva uppsikt dver ndmnderna. Regionstyrelsen ar
namnd for regionkansliet. Som forvaltningsorgan ansvarar regionstyrelsen for ekonomi,
personal, halso- och sjukvardsfragorna, miljo, folkhalsa, samt barnrattsfragor.

Regionstyrelsens arbete organiseras i utskott och beredningar:

Finans- och regionutskottet ansvarar for fragor inom ekonomi, investeringar,
tandvardsarenden, kollektivtrafik, informationsteknik, e-hélsa, regional utveckling, strategisk
ledning och styrning av byggnader, fastigheter och servicetjanster, sdkerhet och agarstyrning
samt sociala investeringar for en god hélsa i befolkningen.

Halso- och sjukvardsutskottet ansvarar for regionens tre sjukhus. Grunduppdragen for
sjukhusen &r foljande:

% Nykopings lasarett ar ett narvardsjukhus med utokat lansuppdrag
Kullbergska &r ett narvardssjukhus med sarskilt lansuppdrag
Malarsjukhuset &r ett lanssjukhus med narvardsuppdrag
Regionsjukhuset Karsudden ar Sveriges framsta rattpsykiatriska sjukhus

7/
°

X3

*

7/
°

Halso- och sjukvardsutskottet ansvarar dartill for habiliteringsverksamheten, som genom olika
insatser stodjer barn, ungdomar och vuxna med varaktiga funktionsnedséattningar till sa stor
delaktighet och sjalvstandighet som mgjligt.

Hallbarhetsberedningen ansvarar for arenden till regionstyrelsen kring det langsiktiga
hallbarhetsarbetet med méanskliga rattigheter, miljé- och klimatfragor samt folkhalsa.

Namnden for primarvard, rattspsykiatri och Dammsdal

Den regionalt drivna primarvarden, Regionsjukhuset Karsudden samt skolan Dammsdal
placeras under en ny namnd. Ansvaret inom denna nadmnd ligger i att styra dessa
verksamheter enligt de uppdrag och direktiv som finns, samt sakerstalla en god ekonomisk
hushallning.
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Namnden for kultur-, utbildning och friluftsverksamhet

Namnden for kultur-, utbildnings- och friluftsverksamhet ansvarar fér regionens uppdrag
inom dessa omréden, daribland Oknaskolan, Eskilstuna och Asa folkhégskola, Nynés slott
och naturreservat samt museiverksamheten. Namnden ska sarskilt na barn och unga med
nyskapande kultursatsningar med fokus pa konstnarlig kvalitet, dartill ska de bevara och
utveckla det sérmléndska kulturarvet for kommande generationer.

Regionala utvecklingsnamnden

Nar Region Sormland bildas den 1 januari 2019 sa inforlivas aven Regionforbundet Sérmland
och Kollektivtrafikmyndigheten i regionens ordinarie verksamhet. Ansvaret for den regionala
utvecklingen och kollektivtrafiken laggs under en regional utvecklingsndmnd dar aven
kommunerna bereds inflytande genom en bred politisk dverenskommelse. Malet for namnden
ar att vara en tydlig motpart till andra institutioner samt staka ut en viljeinriktning for den
regionala utvecklingen i lanet.

Revisorerna

Revisorerna ska granska all verksamhet i Region Sérmland. Uppdraget foljer av
kommunallag, aktiebolagslag samt reglemente for revisorerna, och god revisionssed for
kommunal verksambhet.

Revisorernas granskning av regionens verksamheter ska bidra till effektivt utnyttjande av
resurser samt hogre kvalitet. Revisionens granskning ar en del av regionfullméktiges kontroll
och uppfdéljning och ger ett samlat underlag for ansvarsprévningen.

Regionens revisorer, fortroendevalda och auktoriserade, utgér den samordnade revisionen.
Revisionskontoret bitrader revisorerna och samverkar med extern expertis. Alla
revisionsrapporter ska behandlas av berérd namnd och anmalas till regionstyrelsen.

Gemensam namnd for samverkan kring socialtjanst och vard

Néamnden ar gemensam med lanets kommuner och i dess uppdrag ligger bland annat formellt
ledningsansvar for hjalpmedelsférsorjningen, FoU i Sérmland och Vard- och omsorgscollege.
Namnden ska vidare folja upp och foresla utveckling av samverkansmojligheter till
huvudmannen inom foljande gemensamma malgrupper:

¢+ Barn och unga som behover sérskilt stod
% Riskbruk, missbruks- och beroendevard
< Aldre

+«+ Personer med funktionsnedsattning

+¢+ Personer med psykisk ohdlsa och sjukdom
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Patientnamnden

Patientndmnden &r gemensam ndmnd mellan regionen och lanets nio kommuner och bildades
1 januari 2003. Namnden har 12 ledamoter, varav regionen utser tre ledamoter.

Namnden, som &r lagstadgad (1998:1656), ar sjalvstandig i forhallande till namnd eller
motsvarande som beslutar om halso- och sjukvarden. Genom att redovisa inkomna klagomal,
synpunkter, idéer och forslag medverkar patientnamnden till kvalitetsutveckling av varden.

Patientnamndens uppgift &r att hjalpa patienter, vardtagare och anhdriga att 16sa problem som
kan uppsta i kontakten med den som ger vard, behandling och omsorg. Namnden utser bland
annat stodpersoner till patienter som vardas inom psyKkiatrin mot sin vilja.

Vi vill att regionen verkar for att ge namnden tydligare befogenheter nar det géller krav pa
uppfoljning av anmalda handelser, saval som stérre maojligheter till egna initiativ.

Varufdrsorjningsnamnden

Varufdrsorjningsnamnden ar en gemensam namnd mellan regionerna i Dalarna, Véstmanland,
Sérmland och Orebro 1&n. Namnden bildades 1 januari 2004 och foregicks av samarbete
sedan ar 1999 i en gemensam varuforsorjningsfunktion.

Namndens uppgift ar att ansvara fér den gemensamma varuforsorjningen av
forbrukningsvaror till halso- och sjukvarden, inklusive tandvarden i syfte att ge
kostnadsmaéssiga, kvalitativa, affarsméssiga och administrativa fordelar. Namnden ska bedriva
ett aktivt miljoarbete.

Namnden har fem ordinarie ledaméter och fem erséttare. Varje region utser en ledamot och en
ersattare. Organisatoriskt har den sin hemvist inom Region Uppsala.

Namnden regleras genom ett avtal mellan de ingaende regionerna samt reglemente. Budgeten
upprattas av vardregionen efter samrad med 6évriga regioner. Forslag till budget uppréattas
senast sista september varje ar. Regionens kostnader belastar regionkansliet.

DU-namnden

DU-namnden &r en gemensam namnd mellan regionerna i Sérmland (D-1an) och Vastmanland
(U-1an) som tidigare hanterat lanssjukvard och service, men som i framtiden kommer att ha
fokus pa inkopsfragor och hantera den politiska styrningen av respektive regions
upphandlingsenheter. Beslut om férandring ar dock &nnu ej fattat av respektive regions
fullméktigeférsamling. Sormland &r vardregion. Kostnaderna for DU-ndmnden delas lika
mellan regionerna.

Samverkansnamnden Uppsala/Orebro-regionen

Enligt lag ska Region Sérmland samverka inom ramen for sjukvardsregionen Uppsala-Orebro
for att tillgodose invanarnas behov av bland annat regionsjukvard.
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Samverkansnamnden ska bidra till att astadkomma likartade forutsattningar for medborgaren
vad galler tillganglighet till och tillgang till halso- och sjukvard oavsett sjukvardshuvudman,
samt kvalitetshojningar/béattre resursutnyttjande inom den sjukvard som produceras inom
regionen.

Gemensam ambulansdirigeringsnamnd

Region Sérmland har gatt in i den gemensamma ambulansdirigeringsnamnden tillsammans
med Region Uppsala och Region Vastmanland. Ndmnden har sitt sdte hos Region
Vastmanland och ansvarar for att lanens invanare erbjuds en ambulansdirigering som
medverkar till en robust och patientsaker vardkedja. Namndens uppdrag ar att samordna
ambulansdirigeringen i lanen. Verksamheten ska ha hdg kvalitet, vara effektiv och bedrivas
med malsattningen invanarnas bésta, utan hansyn till respektive lansgrans.

Gemensam kostnamnd

Tillsammans med Region Uppsala och Region Véstmanland har Region Sérmland en
gemensam kostndmnd, som &ven den har sitt sate hos Region Vastmanland.

N&mnden ansvarar for produktion och leverans av kvalitativ god och naringsriktig patientmat
till ett konkurrenskraftigt pris for Akademiska sjukhuset, Nyképings lasarett samt
Véstmanlands sjukhus. Nadmnden ansvarar aven for upphandling och leverans av livsmedel.

Regionens bolag

Vissa verksamheter bedrivs i en mer affarsméssig inramning och gynnas av att styras genom
de tydliga ramar som ett aktiebolag innebar. Vi anser att Folktandvarden &r ett tydligt exempel
pa en verksamhet som tydligt gynnas av denna struktur och det kan vi dven se i bolagets
ekonomiska stabilitet.

Vi anser dven att Landstingsservice AB och D-data AB ska fortsatta vara egna bolag och inte
laggas in under forvaltning. Bolagen har nu de verktyg som krévs for att kunna bedriva sin
verksamhet med vinst. De kostnader som ar forenade med att avveckla bolagen ar inte
motiverade.
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