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Sammanfattning

VI GAR TILL VAL 2022 med en halso-
och sjukvardspolitik dar den enskilda
patienten star i fokus. Vi vill att fler
stockholmare ska uppleva en vard med
god tillganglighet, korta kder, hog kva-
litet och gott bemdtande. Hela halso-
och sjukvardssystemet maste givetvis
granskas, aven de system vi sjalva varit
med och beslutat om.

Sammantaget fungerar varden i Region
Stockholm bra, inte minst i en nationell
jamforelse. De positiva inslagen vill vi
varna och utvecklasamtidigt som vi
aterkommande ska utvdrdera verksam-
heten. Stockholm ar den region i Sve-
rige som har flest vardval i hela landet,
vilka innebar att patienter har mojlighet
att vélja vardgivare. F6r att mojliggéra
en mer tillgdnglig och behovsstyrd vard
samt att d@mpa kostnadsutvecklingen i
vardvalen vill Kristdemokraterna ge-
nomféra en genomlysning av vardvalen
for att se 6ver méjligheten att sl sam-
man, eller i vissa fall, IAgga ner vardval.

Kristdemokraterna i Region Stockholm
har sedan 2011 varit en del i arbetet
med att infora Framtidens halso- och
sjukvard, dar den patientnara varden ar
central. Vardkontakterna har ¢kat och
kommer att Oka i antal i Sverige liksom
i hela varlden. Framtidens halso- och
sjukvard innebar att varden ska komma

narmare patienterna och att patienter-
na ska fa vard pa ratt vardniva. Mycket
av den sjukvard som har bedrivits i
Stockholm har varit koncentrerad till
akutsjukhusen. Akutsjukhusen ska
finnas kvar och Oka sin tillganglighet,
men i och med omstallning till Fram-
tidens halso- och sjukvéard ska en stor
del av de tillkommande vardkontakter-
na styras gentemot primarvarden och
narakuter.

Primarvarden ska vara navet i halso-
och sjukvarden. Husldkarmottagning-
arna behover forutsattningar for att
kunna planera sina resurser langsiktigt
och for att arbeta mer halsoframjande.
FOr att uppna detta behdver fler lista
sig pa en husldkarmottagning. Malet
ska vara att alla stockholmare ska vara
listade och ha en namngiven lakare. For
att ytterligare stérka primarvarden vill
Kristdemokraterna att narakuterna ska
organiseras under primarvarden.

KRISTDEMOKRATERNA VILL utreda
behovet av att 6ppna ytterligare en
akutmottagning i Stockholms lan. Vi vill
aven starka patientsakerheten genom
ett mal om en beldggningsgrad pa 85
procent. For att mota ett 6kat vard-
behov vill visatsa pa kompetensfor-
s6rjning och héja kunskapsnivan inom
hélso- och sjukvarden.



forts:

KRISTDEMOKRATERNA VILL ge forut-
sattningar fér en sammanhallen seni-
orvard dar det Iakarteam som verkar
inom aldreomsorgen ska kunna hanvi-
sa aldre direkt fran kommunens &ldre-
boende till en geriatrisk slutenvards-
avdelning utan att passera akuten.
Detta om den &ldre &r i behov av vard
som inte kan tillgodoses pa sarskilt
boende (SABO) inom ramen for avan-
cerad sjukvard i hemmet (ASIH). Aldre
patienter ska ha en fast och namngiven
lakarkontakt. Kommuner ska tillatas
att anstélla Iakare och hemsjukvarden
behdver kommunaliseras skyndsamt.

KRISTDEMOKRATERNA VILL att
regionerna far ett samlat uppdrag for
hela barn- och ungdomshalsovarden.
Det innebér att regionen far ansvar foér
elevhalsan och att den fortsatt ligger

i skolans lokaler. Kristdemokraterna
vill ocksa infora en elevhéalsogaranti
som innebar att varje elev har ratt att fa
kontakt med elevhalsan inom ett dygn.

KRISTDEMOKRATERNA VILL arbeta
for en battre kvinnohalsa, darfor fore-
slar vi att utreda frdgan om att inrétta
ett endometrioscenter i Stockholm dar
kvinnor med endometrios far kunskap
om hur sjukdomen paverkar dem och
vad de kan gora for att ma bra. P3 ett
endometrioscenter far kvinnorna spe-

cialiserad behandling och uppféljning
i 6ppenvard. Kristdemokraterna vill
ocksa inféra mammografibussar i om-
raden med dalig tillgdnglighet. Dartill
vill vi att ytterligare en mammografi-
mottagning 6ppnar i Stockholms lan.

KRISTDEMOKRATERNA VILL saker-
stalla att det ar en barnmorska per
fodande kvinna i aktiv fas. Det for-
battrar saval patientsidkerheten inom
forlossningsvarden som arbetsmiljon
for barnmorskorna. For att mota ett
storre behov av medicinsk kompetens,
i takt med att barnafédandet sker bade
i hogre alder och med fler medicinska
riskkomponenter, behover lakartathe-
ten inom forlossningsvarden stérkas.

Coronakrisen har visat pa de stora
problem som skapas nar 21 olika regi-
oner ska hantera varden. Utifran de 21
regionernas olika demografiska och
ekonomiska forutsattningar ar det
osannolikt att de kan leverera en jamlik
vard at befolkningen. For att bedriva
dagens avancerade sjukvard rationellt,
kostnadseffektivt och med hog kvalitet
kravs ett betydligt storre befolkning-
sunderlag an det som finns i enskilda
svenska regioner. Staten bor darfor ta
over huvudansvaret for sjukhusvarden
for att sakra en god, effektiv och jamlik
sjukvard i hela landet.



En sjukvard med manniskovardet

i centrum

En fungerande halso- och sjukvard ar
valfardens karna. Kristdemokraterna
anser att halso- och sjukvarden ska
utga fran att varje manniska ar unik och
attalla manniskor har samma absoluta
och okrankbara manniskovarde. For
Kristdemokraterna genomsyrar for-
hallningsséttet att systemen finns till
for manniskan, inte tvartom. Utover liv
och halsa ar trygghet, tillit och sjalvbe-
stdmmande viktiga varden att verka for
i halso- och sjukvarden. Det innebér att
man inom varden ska ha en helhetssyn
pa méanniskan som tar hansyn till saval
kroppsliga som sjalsliga och andliga
behov.

Subsidiaritetsprincipen - att beslut ska
fattas pa den niva som ar ndrmast de
som berors av dem - ar central inom
kristdemokratin. For att skapa en sa
god vard som mdjligt tror vi att fler be-
slut ska foras ut fran politiken och till-
baka till professionen. De som arbetar
inom sjukvarden ska kdnna att de har
makten och ansvaret att vara med och
utforma morgondagens sjukvard. Vi vill
skapa ett arbetsklimat dar varje med-
arbetare kanner en lust och ett ansvar
att vara med och utveckla och forbattra
hélso- och sjukvarden.

Kristdemokraterna menar att halso-
och sjukvarden ska vara solidariskt
finansierad och behovsstyrd. En hal-
so- och sjukvard byggd pa mannisko-
vardes- och behovsprincipen kraver
prioriteringar. Med detta foljer en av-
gréansning mot de ataganden som inte
omfattas av en solidarisk finansiering.
Sadana insatser bor den enskilde sjalv
véalja, finansiera och prioritera.

Den solidariskt finansierade halso- och
sjukvarden ska vara &ndamalsenlig och
kostnadseffektiv, saker for patienterna
och baserad pa kunskap och beprévad
erfarenhet. Var gemensamma hélso-
och sjukvard ska kdnnetecknas av kva-
litet, mangfald och valfrihet. Flera olika
vardgivare kan stimulera till nytdnkan-
de och tillféra varden nya dimensioner.
Privata, kooperativa och ideellt drivna
alternativ ska ges forutsattningar att
utvecklas. Varden ska vara jamlik och
tillganglig fér hela befolkningen. Aven
manniskor som har svart att nyttja sin
valfrihet ska ha tillgang till en god, trygg
och vardig vard. Varje ménniskas abso-
luta och okrankbara manniskovarde ska
pragla ramar, regler och praktik inom
det medicinsketiska omradet.

Utmaningar i hélso- och sjukvarden
Stockholms lan ar en av Europas snab-
bast vaxande storstadsregioner, med
cirka 38 000 fler invanare varje ar. Den
storsta 6kningen marks i de yngre och
aldre aldrarna. Stockholmarna lever allt
langre, de Overlever sjukdomar som inte
tidigare gatt att bota och den digitala
utvecklingen gor att patienterna blir
alltmer delaktiga i sin egen vard.

Den férandrade demografin gor att
vardbehoven under kommande ar
forvantas 6ka, samtidigt som stora pen-
sionsavgangar vantar bland halso- och
sjukvardens personal. En stor utma-
ning &r att behalla personal i regionen
och attrahera ratt kompetenser till ratt
vardniva. For att halso- och sjukvarden
ska fungera val framover behovs sats-
ningar pa fler medarbetare, med ratt
utbildning och kompetens.

Allt fler lever allt Iangre, vilket kraver
mer vard. Tack vare vardutveckling och
forskning kan manga svara sjukdomar



behandlas, med livslang vard som féljd.
Vaxande vardbehov och stérre mojlig-
heter att behandla staller fragan om
prioriteringar och vad som ska inga i
det offentliga atagandet.

En generellt hdgre utbildningsnivai
befolkningen medfar dartill att patien-
ter stéller allt storre krav pa delaktighet.
Samtidigt som det kan leda till battre
vardresultat finns det utmaningar med
missvisande eller felaktig medicinsk
information pa natet.

For att ny evidens ska fa genomslag
behdver personalen vara delaktig i det
lokala forankrings- och forandringsar-
betet. De behover sjalva vara dvertyga-
de for att vidareutveckla sitt arbetssatt.
En stor utmaning for halso- och sjuk-
vardens finansiering i Stockholm ar det
kommunala utjamningsystemet. Krist-
demokraterna anser att utjamningssys-
temet ska finansieras via statsbudgeten
sa att Region Stockholm ges full radig-
het dver de egna skatteintakterna. Det
kravs for att skapa en langsiktig ekono-
misk planering. Avgifterna for det kom-
munalekonomiska utjamningssystemet
férvantas uppga till drygt 10 miljarder
kronor under 2022 och kommande tva
aren. Det kommunalekonomiska ut-
jamningssystemet forsamrar avsevart
Region Stockholms forutsattningar att
bedriva verksamhet.

Framtidens halso- och sjukvard

For att mota dagens och framtidens
vardbehov genomférs en av de stérsta
satsningarna nagonsin inom halso-
och sjukvarden i Region Stockholm.
Lanets invanare ska erbjudas en sdker
vard i ratt tid, pa ratt plats och till ratt
kostnad. Patienten ska sta i centrum
dar vardgivarna arbetar i en natverks-
sjukvard, i samverkan med den kom-

munala omsorgen. | framtiden kommer
invanarna alltmer att erbjudas vard
utanfor akutsjukhusen. Akutsjukhusens
varduppdrag renodlas for att ta hand
om de patienter som behover akutsjuk-
husets resurser. Det forsta motet med
varden kommer i allt storre utstrack-
ning ske genom e-halsotjanster. Fram-
tidens natverkssjukvard ska tillgodose
behov av trygghet och kontinuitet for
alla patientgrupper, de mest sjuka och
skora aldre, kroniskt sjuka, barn,
patienter med behov av psykiatrisk vard
med flera. | detta arbete maste dven
den kommunala omsorgen involveras.

Framtidens hélso- och sjukvard innebéar
aven att starka den enskilde patienten
och de narstadendes méjligheter till
egenvard. | detta ingar ocksa tekniska
forutsattningar med utbyggda e-halso-
tjanster och hjalpmedel for att under-
|atta for patienten att ta ansvar for sin
egen vard. Méjligheten att dven ge vard
i hemmet behdver utvecklas. Varden
byggs ut i hela lanet for att komma nar-
mare invanarna. Lanets huslakarmot-
tagningar ska vara basen i halso- och
sjukvarden och ansvara for kontinuitet

i varden. Det forutsatter en hdg kapaci-
tet och kompetens inom priméarvarden.
Primarvarden maste ocksa fa ett tydligt
preventivt uppdrag - att halla befolk-
ningen frisk. Detta maste dven stddjas
av ersattningssystemen.

Coronapandemin har aktualiserat
behovet av god motstandskraft och
beredskap. Kristdemokraterna vill att
staten ska ansvara for regionernas
arbete kring sakerhet och krisbered-
skap i syfte att sakerstalla en robust och
palitlig varu- och tjansteférsorjning,
inte minst vad galler lakemedelsfor-
sorjning och skyddsutrustning, saval da
verksamheten ar i normallage som vid



samhallsstorningar och extraordinara
handelser.

Hégspecialiserad vard raddar liv
Region Stockholm ar en stark aktor
inom nationell hégspecialiserad vard
och erbjuder vard till patienter fran
andra lan och lander, vilket ger en volym
i verksamheten som bidrar till hog
kvalitet for invanarna i Stockholms 1an.
Pa varldsledande Karolinska Universi-
tetssjukhuset bedrivs den mest hdg-
specialiserade varden som &ven bidrar
till Stockholms lans och landets kon-
kurrenskraft. Karolinska har rankats av
den amerikanska tidskriften Newsweek
som varldens sjunde basta sjukhus.
Rankningen, som omfattar 2 000 sjuk-
hus fran 25 lander, bygger pa sam-
manvéagda resultat fran patientenkater,
medicinska resultat och rekommenda-
tioner fran sjukvardens medarbetare.
Region Stockholm ska arbeta aktivt for
att alltmer nationell hogspecialiserad
vard férldggs i regionen.

Karolinska Universitetssjukhuset, till-
sammans med Karolinska Institutet, ut-
gor navet i ett unikt Life Science-kluster
som framjar samverkan mellan forsk-
ning, naringsliv, utbildning och vard. Ett
exempel pa detta ar inréttandet av Pre-
cisionsmedicinskt centrum Karolinska,
PMCK, som skapar unika mojligheter att
omsatta spetsforskning och snabb tek-
nikutveckling till konkret patientnytta.
Genom samverkan mellan utfdrare och
vardgrenar nas mesta mojliga effekt

for patienterna. De stora mangder data
som samlas in skapar nya mojligheter
till forskning och utveckling av behand-
lingsmetoder.

Forskning och kunskapsstyrning
utvecklar varden
Kristdemokraterna arbetar for att

Stockholms |an ska vara en interna-
tionellt ledande region for forskning,
innovation, life-science och utveckling.
Forskningen i regionen utvecklar verk-
samheterna till nytta for patienterna
samtidigt som lanets attraktionskraft
starks. Forskning banar vag for batt-
re diagnostik, vard, trafik och halsa.

| Region Stockholms verksamheter
genomfors som bast ett innovations-
och forskningslofte, i syfte att Sveriges
och lanets konkurrensfordelar ska tas
tillvara genom tillgangen till biobanker,
kvalitetsregister samt patient- och
halsodata.

Forskningen ska vara bred och fri, sam-
tidigt som det ar viktigt att forskningen
méjliggdr for kunskap inom omraden
med idag otillrackliga kunskapsstod.
Det kan exempelvis handla om sallsynta
diagnoser, hur diagnostisering och be-
handling av vissa sjukdomar kan skilja
sig at mellan man och kvinnor eller
forskning kring sjukdomar som i storre
utstrackning drabbar kvinnor. En viktig
del for att starka forskning och ut-
veckling inom primé&rvarden sker inom
Akademiskt Primarvardscentrum.
Kunskapsstyrningen i varden bidrar till
att patienter far en likvardig och evi-
densbaserad vard 6ver hela lénet, inte
minst genom att ge beslutsstod i motet
med patienten. Kunskapsstyrningen
bidrar aven till att resurserna prioriteras
pa basta satt.

De regionala programomradena, RPO, i
samverkan med det nationella progra-
momradet, NPO, har en nyckelroll i hur
ny kunskap ska na ut till verksamheter-
na. FoOr att battre kunna utvardera den
vetenskapliga evidensen, utfarda re-
kommendationer och ta fram besluts-
underlag for inforande eller utfasning
av metoder och processer utvecklas det



sa kallade Metodradet Region Stock-
holm - Gotland.

Den kunskap och farandringskraft

som finns hos medarbetarna i varden
behover tas tillvara. Darfor vill Kristde-
mokraterna inratta ett vardutvecklings-
bidrag, i syfte att ge ekonomiskt stod till
verksamheter och medarbetare for att
utveckla varden lokalt. Regionen stéd-
jer idag forskning for att fa fram ny och
battre kunskap, men det behdvs ocksa
mojligheter till att stodja initiativ som
kommer fran varden. Syftet ar att ut-
veckla varden utifran basta tillgdngliga
kunskap till att bli mer evidensbaserad,
patientsaker och kostnadseffektiv.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Att Stockholmsregionen ska vara

en internationellt ledande region for
forskning, innovation, life-science och
utveckling.

- M@jliggdra forskning for kunskap inom
omraden med idag otillréckliga kun-
skapsstod.

- Inratta ett vardutvecklingsbidrag i
Region Stockholm, for att stodja for-
battringsarbetet i varden.

Kompetensforsorjning for
kvalitetssaker vard

Region Stockholm ar en av Sveriges
storsta arbetsgivare och de anstall-

da ar regionens allra frémsta tillgang.
Regionen behdver bli battre som ar-
betsgivare for att fa personal att trivas
och utvecklas. For att vardyrket ska bli
mer attraktivt och for att erfarenhet ska
premieras ar det angelaget att de an-
stallda inom halso- och sjukvarden ska
erbjudas vidareutbildning och fler karri-
arvagar. Vi Kristdemokrater har under
nuvarande mandatperiod sakerstallt att
400 sjukskoterskor per ar fatt genomga
specialistutbildning pa betald arbetstid.

Regionen ansvar ocksa for Idkarnas
allmantjanstgoring, AT, och specialise-
ringstjanstgaring, ST, inklusive den nya
lagstadgade bastjanstgaringen, BT. For
att sékra behoven framover behover
aven antalet AT och ST-platser fortsatt
att dka.

Vid rapporter om vardplatsbrist inom
sjukvarden ar det inte faktiska sangar
som saknas. Det fattas omvardnads-
personal for att bemanna vardplatser-
na. Fenomenet finns dver hela landet,
men i Stockholm borde ambitionen vara
attviistdrre utstrdckning lyckas halla
vara vardplatser ppna genom att sa-
kerstalla att tillracklig bemanning finns.
Malet ska vara att det ska finnas en god
kompetensforsorjning sa att vardplat-
ser inte ska behdva stdngas pa grund av
personalbrist som vid underbemanning
eller sjukdomsbortfall. Da far vi dess-
utom mer ndjda och mindre belastade
anstallda.

En betydande del av arbetet inom
sjukvarden fylls av administrativa
arbetsuppgifter och tar tid ifran det
ndra patientarbetet. Manga adminis-
trativa arbetsuppagifter har ett gott syfte
i att mata utfall och forbattra kvalitet.
Problemet ar nar administration av
vardpersonal sker till bekostnad av
patientkontakt och minskad vardpro-
duktion. Darfor behover det vara farre
administrativa arbetsuppgifter och en
storre andel bor avlastas av kvalificerad
administrativ personal.

Stockholm har, sett ur ett nationellt per-
spektiv, en stor andel vard som bedrivs

i privat regi. Utbildningsinsatserna
speglas dock inte inom det privata i
relation till den vard de producerar. Nar
alltmer vard skots av privata aktorer
behdver ocksa vardutbildningarna folja



med. Nar varden blir alltmer speciali-
serad kommer det samtidigt finnas ett
Okat behov av samordnande roller som
bade kan arbeta med ett patientnéra
helhetsperspektivoch med prevention
av sjukdom.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Att sjukskoterskor ska ges mojlighet
till specialistsjukskoterskeutbildning pa
betald arbetstid

- Att Iakare ska ges mojlighet till fort-
bildning aven efter uttagen specialist-
kompetens i syfte att uppratthalla en
evidensbaserad och patientsaker vard.
- Att antalet AT-, ST- och BT-platser ska
Oka for att mota behovet av specialist-
|akare

- Att Region Stockholm ska ha en lika
stor andel av Sveriges BT-platser (bas-
tjdnstgdring) som den andel vard som
bedrivs har nar BT-systemet ar fullt
infort

- Att de administrativa arbetsupp-
gifterna for legitimerad och vardnara
personal ska minska i syfte att 6ka
patientkontakten

- Att privata aktérer, med uppdrag fran
det offentliga, ska tillhandahalla utbild-
ningsplatser for alla vardyrkes-
kategorier pa bade grund- och specia-
listniva

En trygg och sammanhallen
aldresjukvard

For Kristdemokraterna ar det grundlag-
gande att aldre ska aldras i trygghet och
med vardighet. Insikten att aldre ar en
heterogen grupp och att varje person-
har unika behov, val och 6nskemal ar
styrande for var aldrepolitik. God vard
och sjalvbestammande dver sin vardag
maste vara sjélvklarhet dven under den
senare delen av livet. Den demografiska
utvecklingen visar pa en kraftigt 6kad
andel aldre i befolkningen de komman-

de 15 aren. Dessutom ser vi en drama-
tisk 6kning av behandlingsmojligheter
for bland annat aldre. Det staller krav pa
vardens resurser.

Kristdemokraterna vill att alla patienter
ska ha en fast och namngiven lakar-
kontakt inom primarvarden men det ar
sarskilt viktigt for aldre personer.

Pa sa satt skapas kontinuitet i varden
samtidigt som den aldre och dess
anhoriga kan kadnna sig trygga med att
ha en lakarkontakt att vanda sig till.
Kristdemokraterna vill att direktintag till
geriatriken i méjligaste man ska finnas
att tillga for de allra skéraste. Krist-
demokraterna vill ge forutsattningar
fér en sammanhallen seniorvard dar
det lakarteam som verkar inom ald-
reomsorgen ska kunna hanvisa aldre
direkt fran kommunens &ldreboende till
en geriatrisk slutenvardsavdelning utan
att passera akuten. Detta om den aldre
ar i behov av vard som inte kan tillgo-
doses pé sarskilt boende (SABO) inom
ramen fér avancerad sjukvard i hem-
met (ASIH). Direktintag fran hemmet
innebar att patienten ar remitterad fran
en 6ppenvardsmottagning, narakut-
mottagning, avancerad hemsjukvard,
sarskilt boende for aldre och har inte
varit inskriven i slutenvarden samma
eller ndrmast féregaende datum. Vid
direktintag fran akutmottagning ar att
patienten remitterad fran en akutmot-
tagning vid akutsjukhus och har inte
varit inskriven i slutenvard samma eller
narmast foregaende datum.

Det rader inga tvivel om att dldre har
drabbats sarskilt under coronapande-
min. Ett enastaende arbete har utférts
av anstallda pa olika nivaer. Dessvarre
gar det att konstatera att strategin att
skydda de aldre i Sverige misslyckades.



Framst pa grund av en hog smittsprid-
ning i samhallet. Men aven regionerna,
inklusive Stockholm, har ett stort for-
battringsarbete att géra och maste ta
lardom av pandemin. Ansvarsgranserna
mellan regionen och kommunerna har
ocksa visat pa betydande strukturella
problem. Att regionerna ansvarar for
lakarinsatser och kommunerna for ald-
reomsorgen pa aldreboenden visar pa
vilka konsekvenser det kan leda till nar
det brister i samordningen. Vi kristde-
mokrater har papekat problemet lange.
Besoksforbudet infordes pa sérskilda
boenden for att skydda &ldre fran att bli
smittade, samtidigt som méanga lakar-
besok gick Over till digitala kontakter
vilket Inspektionen fér vard och omsorg
(IVO) har konstaterat. De digitala beso-
ken 6kade medan de fysiska besdken
minskade. Med facit i hand kan man
ifrdgasatta den tolkning som gjordes.
Aldre har ratt till en halso- och sjukvard
som haller hdg kvalitet och vardperso-
nalen pa dldreboenden behdver I&kar-
narvaro med kontinuitet.

Aldres ratt till en individuell bedémning
foreskrevs i det beslutsstad till Iakarna
som regionens séarskilda sjukvardsled-
ning, med ldkare med hdg medicinsk
kompetens, beslutade om. Alla fick ty-
varr inte denna individuella bedomning.
Det &r nagot vi ser mycket allvarligt pa.
Darfor vidtog vi en rad atgarder, varav
ett flertal har blivit permanenta aven
efter pandemin. Organisationen for
lakarinsatser i SABO har setts 6ver for
att mojliggdra en battre och mer jamlik
vard for patienten och ett forbattrat och
mer kvalificerat medicinskt omhander-
tagande. Tidigt under pandemin gav vi
ett uppdrag till regionens ASIH-team
for att starka varden pd SABO. Detta
uppdrag har nu blivit permanent.
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Trots de misstag som gjordes under
pandemin &r den digifysiska varden

ett viktigt arbetssatt som Kristdemo-
kraterna vill utveckla vidare. Digifysisk
vard innebar att vard mojliggérs saval
fysiskt som digitalt. F6r manga &ldre
skora patienter och kroniskt sjuka ar
den digifysiska varden ett viktigt satt
for att slippa aka till olika mottagningar.
Det kan aven vara ett komplement for
enklare medicinska bedémningar och
ett viktigt stod for sjukskoterskor och
underskdterskor p& SABO. N&r tekniken
anvands pa ratt satt r kan den skapa
trygghet for savél dldre som personal
pa de sarskilda boendena.

Antalet som drabbas av olika typer av
demenssjukdomar kommer bli fler i takt
med att befolkningen lever allt langre.
Vid en begynnande demensbild ska
alltid eventuella bakomliggande soma-
tiska sjukdomar uteslutas, alternativt en
majlig depression Overvagas. Psykia-
triska symptom som angest och oro kan
ocksa forekomma vid demens. Alla med
misstankt demenssjukdom ska ha ratt
till kvalificerad utredning, diagnos och
behandling.

Kommunerna som huvudman ar
ansvariga for vard och omsorg av de
aldre medan ansvaret for lakarinsatser
ligger pa regionerna och far inte 6ver-
latas till kommunerna. Det innebér att
kommunerna inte kan anstalla lakare,
vilket férsvarar ansvarsfordelningen
och innebar att lakare inte kan delta i
kommunernas planeringsarbete, inte
ens under en pandemi. Kristdemokra-
terna vill ta bort forbudet for kommuner
att anstalla lakare.

Utokad medicinsk narvaro
pa sarskilda boenden
Under pandemin beslutade Region



Stockholm om att tillfalligt uppdra
Avancerad sjukvard i hemmet (ASIH) att
stotta de alltmer omfattande medicin-
ska behoven i SABO. Kristdemokraterna
har varit drivande i koalitionen for att
det konsultativa stodet fran ASIH till
|&karinsatser i sarskilda boenden nu har
blivit permanenta. Vi menar att aven
nar viinte befinner oss i en pandemi
behodver det medicinska omhanderta-
gandet pa SABO frbéattras. Det &r inte
rimligt att exempelvis patienter som har
avancerad sjukvard i hemmet tappar
den kompetensen om de flyttar till ett
sarskilt boende. Stédet fran ASIH kan
utnyttjas vid svarare medicinska fall pa
SABO och 6kar darmed kvaliteten och
maojligheterna till kvarstannande, det vill
saga att patienten inte behdver flyttas
till sjukhus. Det minskar bade den &ld-
res lidande och trycket pa sjukvarden.
Kristdemokraterna vill utoka ASIH:s
uppdrag sa att de dven ska fa méjlighet
att utfdra specifika insatser p& SABO.

Sammanhallen geriatrisk vard -
“Sollentunamodellen”

Under 2020 6ppnade sluten- och dppen
geriatrisk vard vid Sollentuna sjukhus.
Samtidigt lanserades ett nytt vardkon-
cept dar sjukhuset far ett stérre ansvar
for aldre patienter som ska skrivas ut
fran sjukhusvard till hemmet, samt

ett storre ansvar for de patienter som
fatt 1dggas in pa sjukhus flera ganger.
Detta for att aldre ska slippa laggas in
pa akutsjukhus i onddan och dar man
ofta far vanta ldnge pa akutmottagning-
ar. Sollentunamodellen innebar att ett
multiprofessionellt team gors tillgang-
ligt som foljer patienterna pa nara hall.
| teamet ingar I&kare, sjukskoterska,
sjukgymnast/fysioterapeut, arbetstera-
peut, dietist och kurator. Teamet ser till
att 6vergangen fran vard pa sjukhuset
till hemgang blir sa smidig som mdjligt.
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Utover detta vill Kristdemokraterna
starka de geografiska omradesansva-
ren for de geriatriska klinikerna sa att
ldkarna pa geriatriken dven ska har
ansvar for SABO inom sitt upptagnings-
omréade.

Den s& kallade Sollentunamodellen har
visat pa goda resultat med en forstarkt
utskrivning och 6kad trygghet for den
aldre och anhoriga. Kristdemokraterna
vill nu utdka modellen och arbetssattet
till fler geriatriska kliniker och platser

i regionen. Det &r vidare var uppfatt-
ning att inte bara aldre som ar behov
utav sjukhusvard som ska ha tillgang
till teambaserad vard och omsorg. Det
handlar inte minst om insatser rorande
rehabilitering samt psykisk ohalsa for
de &ldre pa SABO och ensamhet.

Kommunalisera hemsjukvarden

Aldre &r manga g&nger de som far
vanta ldngst tid pa akuten. Darfor ar det
viktigt att sjukvarden sa langt som moj-
ligt flyttas hem till dem. Hemsjukvarden
g0r att de &ldre satts i centrum och far
battre vard samtidigt som trycket pa
den dvriga sjukvarden minskar.

Ar 2018 strandade aterigen samtalen
om 6verféring av hemsjukvarden fran
landstingen till kommunerna i Stock-
holms lan. Det ar inte rimligt, som med
dagens system, att en underskoterska
fran regionen kan méta en undersko-
terska fran den kommunala hemtjans-
ten hos en patient. Den ena har gjort
morgonbestyren i hemtjanstens regi
och den andra ska ge medicin inom
ramen for regionens uppdrag - detta
trots att bada har samma reella och for-
mella kompetens. FOr patienten skulle
en kommunaliserad hemsjukvard 6ka
kontinuiteten i vardprocessen och sam-
tidigt leda till farre besok fran olika per-



soner i hemmet. Att ha samma personal
som aterkommer regelbundet skapar
en tryggare vardprocess for patienten.

| resten av landet har reformen genom-
forts och fungerar bra pa manga hall.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Att dldre patienter ska ha en fast och
namngiven lakarkontakt inom primar-
varden

- Utoka det medicinska omhander-
tagandet pa regionens sarskilda boen-
den genom att starka stédet fran ASIH.
- Utveckla och utdka “Sollentuna-
modellen”

- Tillata kommuner att anstélla l&kare.
- Kommunalisera hemsjukvarden
skyndsamt

- Utéka mojligheten till direktintag fran
hemmet samt akutmottagningen till
geriatrisk klinik.

- Stark diagnostik och behandling vid
misstankt demenssjukdom.

Dags att lyfta kvinnosjukvarden
Kvinnosjukdomar och akommor som
framst drabbar kvinnor, har lange varit
underbeforskade, underdiagnostise-
rade och underbehandlade. Kvinnors
fysiska problem, vdlmaende och hélsa
har inte tagits pa allvar. Vi menar att det
ar ettjamstalldhetsproblem.

Det framgar ocksa av de nationella
patientenkaterna de senaste aren att
kvinnor, i storre utstrackning an man,
upplever att saval tillgdnglighet som
bemdotande och information ar samre.
Kvinnor klagar ocksa till patientndmn-
der i storre utstrackning nar det galler
bemdotande, undersokning, diagnos,
tillganglighet och lakemedel. Krist-
demokraterna vill arbeta for en battre
kvinnohalsa.

En jamstélld halso- och sjukvard maste
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behandla kvinnor och mén bade lika
och olika. Kvinnor och man kan ha olika
symptom och olika vardbehov vid ett
och samma sjukdomstillstand. Till ex-
empel vid smarta finns bade biologiska
konsskillnader i smartsystemens fysio-
logi och skillnader mellan hur kvinnor
och man beskriver sina symptom.

Det behdver inrattas ett nationellt forsk-
ningsprogram med fokus pa kvinnors
halsa och sjukdomar. Dessutom ska
forskningsprogrammet stimulera forsk-
ning kring infertilitetsproblematik, for-
lossningsskador, missfall och dodfédda
barn. Det finns sjukdomar som endast
drabbar kvinnor eller dar kvinnor ar
Overrepresenterade bland de drabba-
de. Det saknas kunskap kring orsaken
bakom méanga av dessa sjukdomar. Inte
sdllan saknas darfér ocksa nationella
riktlinjer. Detta gor att diagnostise-
ringen blir svar och att utvecklingen av
effektiv behandling hindras. Detta leder
till en sdmre livskvalitet men aven ett
ekonomiskt bortfall for kvinnor som inte
far adekvat vard. Det innebar dven hdga
samhallskostnader. Darfor behdvs mer
forskning, kunskap och riktlinjer.

En av tio kvinnor i fertil alder antas

ha endometrios. Det ar en dstrogen-
beroende sjukdom som innebar att
vavnad som liknar livmoderslemhinna
vaxer utanfér livmodern. Langt ifran
alla far diagnos. Bristande kunskap ar
en anledning. Studier har visat att det
i genomsnitt tog sju ar fran det att en
person borjade fa symptom, tills att
diagnosen faststalldes. Kristdemokra-
terna vill utreda behovet av ett inratta
ett endometrioscenter i Stockholm.

Ett annat vardomrade som i stérre
utstrackning berdr kvinnor ar stod och
behandlingar vid olika typer av sexuella
overgrepp. Sodersjukhuset har sedan



en langre tid en mottagning fér valdtag-
na kvinnor. Kristdemokraterna var med
och initierade denna mottagning och
ser behovet av att utveckla och utdka
verksamheten till fler akutsjukhus.

Varje kvinna fortjanar en trygg
graviditet och forlossning

Varje fédande kvinna och varje barn-
morska ska kédnna sig trygg under
forlossningen. Kristdemokraterna vill
sakerstalla att det ar en barnmorska
per fodande kvinna i aktiv fas. Det
forbattrar saval patientsdkerheten inom
forlossningsvarden som arbetsmiljén
for barnmorskorna. For att mota ett
storre behov av medicinsk kompetens,
i takt med att barnafédandet sker bade
i hdgre alder och med fler medicinska
riskkomponenter, behover lakartathe-
ten inom férlossningsvarden starkas.

| Region Stockholm pagar projektet Min
Barnmorska, som riktats till forloss-
ningsradda kvinnor. Projektet utvar-
deras och preliminara resultat visar en
lagre andel kejsarsnitt, samtidigt som
barnmorskor ser det som en attraktiv
arbetsmodell. Vardformen innebér att
samma barnmorskor foljer den gravida
kvinnan genom hela vardkedjan. Regi-
on Stockholm bér implementera denna
vardform permanent till prioriterade

grupper.

En graviditet och forlossning ar en

stor pafrestning for kvinnan. | vissa fall
drabbas kvinnan av forlossningsskador.
| andra fall behdvs fysisk rehabilitering.
Vivill att alla nyblivna mammor ska er-
bjudas en“mamma-rehab-check’ som
kan anvandas hos fysioterapeuter med
sarskilt fokus pa graviditet och forloss-
ning. Detta ar dven nagot som nyforlés-
ta kvinnor efterfragar i den undersdk-
ning som Socialstyrelsen har gjort.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

« Inféra en mamma-rehab-check, som
ska erbjudas alla nyblivna mammor

- Infora Nationella riktlinjer for att fore-
bygga forlossningsskador och kompe-
tensutveckling bland personal

- Sakerstalla att det ar en barnmorska
per fodande kvinna i aktiv fas

« Att nyblivna mammor ska erbjudas ett
uppfdljande halsosamtal

- Inratta ett nationellt forskningsprogram
kring kvinnors halsa och sjukdomar

- Utveckla Min Barnmorska-projektet,
sa att fler gravida kvinnor féljs genom
hela vardkedjan

- Utreda behovet av ett inratta ett
endometrioscenter

- Utveckla och utdka akutverksamheten
for valdtagna kvinnor.
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Barn och ungas psykiska halsa

Trots att den materiella standarden har
Okat for de allra flesta mar unga samti-
digt allt samre. Kristdemokraterna vill
samla barn- och ungdomshalsovarden
och korta kderna sa att barn och famil-
jer far den hjélp de behéver.
Socialstyrelsen presenterade nyligen
rapporten Psykiatrisk vard och be-
handling till barn och unga, som visar
pa att antalet barn och unga vuxna som
behandlas fér depression och angest-
syndrom Okar, och det ar betydligt fler
flickor och unga kvinnor jamfort med
pojkar och unga man som far behand-
ling. Bland barn och unga 6kar anvand-
ningen av antidepressiva lakemedel
Okar kraftigt.

Forutom den gradvisa forandring av
barn och ungas psykiska halsa som vi
sett de senaste aren har ocksa corona-
pandemin varit en bidragande faktor
till psykisk ohalsa. Bris, Barnens ratt

i samhallet tog 2020 fram rapporten
Forsta aret med pandemin - Om barns




maende och utsatthet som redovisar
samtalsutvecklingen under 2020 och
belyser utifran forskning och rapporter
hur barns situation hittills paverkats
under pandemin. For barn som redan
innan pandemin befann sig i en utsatt
situation; som led av psykiska besvar,
som har foraldrar med psykisk ohalsa
eller missbruksproblem, och barn som
lever med vald i hemmet, har pande-
mins foljder blivit sarskilt utmanande.

Dartill visar rapporten att den sociala
distanseringen har inneburit pafrest-
ningar for manga familjer. Hos Bris har
det skett en vasentlig 6kning av sam-
tal om familjekonflikter. FGr barn vars
foraldrar har psykisk ohalsa har situa-
tionen under aret férvérrats och barn
har beskrivit att pandemin forsamrat
manga vuxnas maende. Det har skapat
en svar och oférutsdgbar tillvaro i hem-
met for vissa.

En trygg familj ar avgorande for barn
och ungas psykiska halsa. Kristde-
mokraterna har flera forslag pa saval
kommunal som nationell niva fér att
starka och stotta familjerna. Det hand-
lar exempelvis om familjeradgivning,
foraldrautbildningar och en flexibel
foraldraforsakring. Regionen har en
viktig kontakt med foraldrar genom
mdédravardscentraler (MVC) och BVC. |
Rinkeby har Regionen provat en fram-
gangsrik modell dar férstagangsforal-
drar far tdtare hembesdk av BVC under
barnets forsta ett och ett halvt ar. Syftet
ar att tillsammans med socialtjansten
ge extra stod i foraldraskapet. Kristde-
mokraterna vill utoka Rinkebymodellen
till fler omraden i Stockholms Ian.

Kristdemokraterna vill dven 6ppna
fler familjecentraler. En familjecentral
bedriver verksamhet som ar halsofram-

jande, forebyggande och stddjande och
riktar sig till foraldrar och barn. Har
samverkar MVC, BVC, 6ppen forskola
och kuratorer. Syftet ar att ge tidigt
stod till barnfamiljer for att forebygga
psykisk och fysisk ohalsa.

Kommunerna ansvarar for skolhalso-
varden medan regionerna ansvarar for
barnavardscentraler (BVC), priméarvard
och barn- och ungdomspsykiatrin.
Darmed har ingen ett helhetsansvar for
barns och ungas halsa. Kristdemokra-
terna vill att regionerna far ett samlat
uppdrag for hela barn- och ungdoms-
halsovarden. Det innebar att regionerna
ska ansvara for elevhalsan. Elevhalsan
ska fortsatt ligga i skolan och tatt sam-
arbeta med skolan, och socialtjansten.
. Ensamlad barn- och ungdomshalsa
ska syfta till att 6ka tillgangligheten till
vardcentralerna, elevhalsan och barn-
och ungdomspsykiatrin (BUP). Kristde-
mokraterna vill infora en elevhalsoga-
ranti som innebar att varje elev har ratt
att fa kontakt med elevhalsan inom ett
dygn. Barn och unga ska dessutom ha
en patientansvarig lakare som har ett
6vergripande vardansvar. Detta for att
i ett tidigt skede fanga upp barn som
mar daligt och sdkerstélla att de far
vard pa ratt niva.

Barn- och ungdomspsykiatrin i Regi-
on Stockholm omfattas av regionens
vardgaranti som garanterar som mest
30 dagars vantan till forsa besok hos
specialist. En manads véantan ar en lang
tid ur ett barns perspektiv. Kristdemo-
kraterna vill skarpa vardgarantin till 20
dagar. | alla vardférlopp ar det viktigt
med kontinuitet for att 6ka fortroendet
for varden hos patienten. Det ar sarskilt
viktigt vid psykisk ohalsa for unga. Det
forebyggande arbetet mot sjalvskade-
beteende, sjalvmordsforsdk och sjalv-



mord maste intensifieras. Det &r darfor
viktigt att kunskap och metoder ut--
vecklas for att identifiera riskgrupper
och pa det sattet kunna rikta sarskilda
forebyg—-gande insatser till personer i
dessa riskgrupper. Kristdemokraterna
vill aven att det tillsatts en "haverikom-
mission” nar en person har begatt sjalv-
mord. Socialtjanst, skola, polis, sjukvard
och civilsamhéllet ska da tillsammans
gora en utredning om vad som hant
och vad som har brustit s att vi kan bli
battre pa att forhindra dessa tragedier.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Att regionerna far ett samlat uppdrag
for hela barn- och ungdomshalso-
varden. Det innebar att elevhélsan inte
langre ska ha skolan som huvudman.

- Infora en elevhalsogaranti som inne-
béar att varje elev har ratt att fa kontakt
med elevhalsan inom ett dygn

- InfOra patientansvarig lakare for barn
och unga som sbker vard for psykisk
ohalsa

- Korta koerna till barn- och ungdoms-
psykiatrin ytterligare med skarpt
vardgarantin till barn- och ungdoms-
psykiatrin till max 20 dagars vantan
for forsta besok hos en specialist

- Att det i forsta linjens psykiatri ska
vara obligatorisk att tillhandahalla
kompetens for barn-och ungas
psykiska ohalsa

- Oppna fler familjecentraler

- Att férstagangsforaldrar i socio-
ekonomiskt utsatta omraden far tatare
hembestk av BVC under barnets forsta
ett och ett halvt ar

- Att en"haverikommission” tillsatts nar
en person har begatt sjalvmord

Fokus pa de stora folksjukdomarna
De vanligaste halsoproblemen i Sverige
idag ar kopplade till hjart- och karl-

15

sjukdomar, diabetes och vissa cancer-
former sasom cancer i brést, prostata,
tjock- och andtarm. Genom prevention
och tidig upptackt av riskfaktorer som
hogt blodtryck, hogt kolesterol och rok-
ning kan risken for insjuknande i folk-
sjukdomar minskas kostnadseffektivt.
Priméarvarden har en central roll i det
forbyggande arbetet.

Kunskapsstyrningen stédjer vardgivarna
i att anvanda basta tillgangliga kunskap
samt utveckla och forbattra tidig upp-
tackt och fullféljande behandling av
hjart- och karlsjukdomar.

Insatser behdvs for att forbattra sekun-
darpreventiv behandling, till exempel
genom jamforelser i kvalitetsregistret
Swedeheart, genom att styra behand-
lingen via Kloka listan och via utbild-
ningsinsatser som gérs fran Léke-
medelskommitten och Akademiskt
primarvardcentrum. Genom ekono-
miska incitament har féljsamheten pa
vardcentraler till de rekommendationer
som givits i Kloka listan varit mycket
hog.

Diabetesplanen fokuserar pa att minska
insjuknandet, dka foljsamheten till na-
tionella riktlinjer och Kloka listan samt
Oka halsan och livskvaliteten hos per-
soner med diabetes. Aven om diabe-
tesvarden férbattrats dver tid finns det
behov av forbattringar. | socioekono-
miskt svagare omraden ar forekomsten
av typ 2-diabetes vanligare och vard-
centraler verksamma i dessa omraden
behover stddjas. Fér att ndmna nagra
exempel behovs riktade insatser for att
forebygga ohalsosamma levnadsvanor,
frikostigt erbjuda blodsockermatning,
forbattrad lakemedelsbehandling och
erbjuda vardcentraler fortbildningsin-
satser. Det &r ocksa viktigt att personer
med diabetes har en namngiven kon-



taktperson med sarskild kunskap om
diabetesvarden hos sin vardgivare.

Cancerscreening i framkant

Den regionala cancerplanen lyfter fram
tre huvudomraden fér att na en fram-
gangsrik cancervard: screening, pre-
vention och tidig upptackt av cancer.
Screening raddar liv. Darfor efterlyser
regeringen en mer jamlik och effektiv
cancerscreening i hela landet. Social-
styrelsen och RCC i samverkan har fatt
i uppdrag att utveckla uppfoljningen
och utvarderingen av de screeningpro-
gram som redan finns, samt folja vad
regionerna gor for att utrota livmoder-
halscancer i Sverige. Region Stockholm
ligger i framkant nar det galler infGran-
de av screeningsprogram.

Aven WHO har utlyst ett globalt mal om
total eliminering av livmoderhalscan-
cer. For att fa stopp pa spridningen

av HPV-viruset behover kvinnor som
riskerar att fa livmoderhalscancer
vaccineras. Kristdemokraterna har
varit padrivande i att Region Stockholm
under 2021-22 genomfor en sa kall-

lad catch-up-vaccinering for 76 000
kvinnor i aldrarna 22-27 ar som erbjuds
gratis HPV-vaccin for att forhindra
livmmoderhalscancer. Satsningen ar his-
torisk och kvinnor som far HPV-vaccin
skyddas mot livmoderhalscancer till 90
procent. Kristdemokraterna vill ocksa
att man fortsatter att utveckla catch-up
vaccinering mot HPV virus sa den dven
omfattar unga man.

Varje ar drabbas ndstan 9000 kvinnor
av brostcancer. Idag 6verlever 8 av 10
som drabbas. Ju tidigare upptackten
gors desto storre mojlighet att overle-
va. Darfor ar det av storsta vikt att fa sa
manga kvinnor som méjligt att delta i
mammografi. Idag erbjuds mammo-
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grafi fran det att en kvinna fyllt 40 ar

till dess att hon &r 74 ar. Manga kvinnor
ar friska och aktiva vid 74 ars alder och
manga ar till. Kristdemokraterna ser
det som nddvandigt att hdja den ovre
aldersgransen for mammografi. For att
Oka tillgangligheten till mammografi vill
Kristdemokraterna éppna en till mam-
mografimottagning i lanet.

Deltagandet i mammografi inom Region
Stockholm ligger runt cirka 70 procent
och kvinnor i socialt utsatta omraden
deltar i lagre utstrackning an genom-
snittet. Det behdvs fler riktade atgarder
for att na de kvinnor som inte deltar i
screeningen. Darfor vill Kristdemokra-
terna dppna en till mammografimot-
tagning i lanet och 6ka Oppettiderna for
mammografi, sa att tider dven erbjuds
pa kvéllar och helger. Vivill dven utreda
majligheten till mammografibuss, i syf-
te att bidra till 6kad geografisk sprid-
ning och for att undersdka ifall det kan
vara en l6sning for att na fler kvinnor i
utsatta omraden.

Socialstyrelsen genomfor regelbundet
oversyn av det vetenskapliga kun-
skapslaget for mammografiscreening
och i samband med det kommer ocksa
vardet av att infora brosttathetsmat-
ning i screeningen att bedomas. Detta
kan komma att resultera i forandrade
rekommendationer avseende brostt-
athetsmatning och riskbaserad mam-
mografiscreening i framtiden. Region
Stockholm gar pa Kristdemokraternas
initiativ fore dven pa detta omrade och
genomfor under 2021-23 som forsta
region i Sverige en studie kring riskba-
serad mammografi.

Prevention
Cancer kan drabba vem som helst, dven
den som lever halsosamt. Forskning



tyder dock pa att cirka 30 procent av all
cancer kan forebyggas. Darfor ar fore-
byggande insatser mycket viktiga for
att motverka prognosen om en kraftig
0kning av antalet cancerfall. Har har
primarvarden en viktig roll i att infor-
mera patienterna om vikten av halso-
samma levnadsvanor.

Det preventiva arbetet som Regiona-

la cancercentrum, RCC, deltagit i har
framst bestatt av olika screening-
program och vaccination mot HPV. |
pilotprojektet Levla, som startats under
2021, vander de sig nu aven till skolor
for att fa bade larare och elever att inse
vikten av levnadsvanor. Genom att kro-
ka arm med skolvarlden vill vi minska
antalet cancerfall i framtiden.

Tidig upptackt

Covid-19 pandemin har paverkat sto-
ra delar av halso-och sjukvarden. P4
manga hall har resurser pa kort tid
stéllts om till vard av patienter med
covid-19. Aven manniskors s6kméns-
ter till varden har paverkats. Antalet
personer som upptacks och diagnos-
tiseras med cancer har minskat under
covid-19-pandemin. Antalet rappor-
terade tumarer har minskat med 10
procent under perioden januari -
oktober 2020 jamfort med samma
period 2019. Den storsta nedgangen i
antalet cancerfall ser vi bland de 6ver
60 ar. Detta &r mycket oroande och
risken ar 6verhangande att vi under de
kommande aren ser ett 6kat antal sva-
rare fall av cancer. Kristdemokraterna
vill darfér satsa extra pa forebyggande
och riktade insatser till att fa fler att
sOka vard i tid. samt utveckling av den
avancerade cancerdiagnostiken och pa
att héja kunskapen inom varden.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Se fler satsningar pa prevention av
stora folksjukdomar. Fokus ska ligga pa
att forebygga ohalsosamma levnadsva-
nor, folja upp riskfaktorer och forbatt-
rad lakemedelsbehandling

- Fortsatta utveckla catch-up vacci-
neringen mot HPV-virus sa den dven
omfattar unga man

- Oppna en till mammografimottag-
ning i lanet. Okad geografisk spridning
behdvs i ett vaxande lan

- Héja den 6vre aldersgrénsen for
mammografi

- Oka 6ppettiderna fdr mammografi,
sa att tider &ven erbjuds pa kvallar och
helger

- Utreda mojligheten till mammogra-
fibuss i syfte att minska troskeln for
kvinnor att delta i mammografi

- Oka resurser, héja kompetensen och
satsa pa utveckling av den avancerade
cancerdiagnostiken for tidigupptackt
ocksa av svara cancersjukdomar.
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Vaccin for att undvika sjukdom
Vaccin ar det effektivaste medlet for att
uppna halsa och undvika sjukdom. Alla
barn i Sverige erbjuds idag vaccination
mot elva svara sjukdomar. Manga av de
sjukdomar som omfattas av barnvacci-
nationsprogrammet ar ovanliga i Sve-
rige idag, men kan forekomma i andra
lander. Massling ar ett exempel.
Kristdemokraterna vill att en storre
andel barn vaccineras. Nar tillrackligt
manga ar vaccinerade sa upphor sjuk-
domen att cirkulera. Da skyddas dven
de som av olika skal inte kan vaccinera
sig. Det kan dels ske genom riktade
kampanjer, som redan idag genomfars,
och tillganglig information pa olika
sprak, for olika funktionsnedsattningar.
Antalet anmalda fall av fastingburen
hjarninflammation (TBE), har 6kat
senaste aren och cirka en tredjedel av




fallen finns i Stockholms lan. Majorite-
ten av de som insjuknar ar helt ovacci-
nerade. Kristdemokraterna vill darfor
infora subventionerat TBE-vaccin till
barn och unga, for att skydda mot svar
sjukdom.

Kristdemokraterna menar att det aven
behovs ett hallbart regionalt vaccina-
tionsprogram for aldre. | dag erbjuds
alla 6ver 65 ar i region Stockholm
kostnadsfri vaccination mot pneumo-
kocksjukdom samt arlig kostnadsfri
vaccination mot sasongsinfluensa.
Tackningsgraden for vaccination mot
sasongsinfluensa behover hojas efter-
som den, enligt uppgifter fran Vaccine-
ra, endast ligger pa drygt 50 procent.
Samtidigt behdver fler vaccin inklude-

ras i vaccinationsprogrammet for aldre.

Vilka vacciner som ska inga behdver
utredas, men det kan exempelvis
handla om vaccin mot baltros, covid-19
eller forbattrat grundskydd mot difteri,
stelkramp och kikhosta.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Infora subventionerat TBE-vaccin
till barn och unga

- Inféra ett hallbart regionalt vaccina-
tionsrogram for aldre

- Fortsatta utveckla catch-up vacci-
neringen mot HPV-virus sa den dven
omfattar unga man

Valfrihet och styrning
Kristdemokraterna stravar efter att
valfarden ska praglas av kvalitet och
professionalism. Halso- och sjukvar-
den ska alltid utga fran patienten och
tillgodose den enskildes behov, val och
6nskemal. Ska vi kunna sdkra en god,
tillgdnglig och jamlik vard pa sikt ar
det Kristdemokraternas uppfattning
att varden maste styras tydligare mot
kontinuitet och sammanhallenhet. Som
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ett led i detta menar vi att vardgivarna i
Region Stockholm ska tillhandahalla sa-
val fysisk som digital vard. Det &r dven
var uppfattning att differentierade pa-
tientavgifter kravs for att styra varden.
Besok pa huslédkarmottagningen dar
man ar listad bor bli billigare, samtidigt
som det bér bli ndgot dyrare att ga till
andra vardgivare dar man inte ar listad
inom primarvarden, exempelvis natla-
karna. Det ar inte heller rimligt att som
vardgivare fa ersattning for flera besok
nar forsta kontakten med vardgivaren
togs vid ett digitalt besok men det se-
dan visade sig att det aven behdvdes ett
fysiskt besok. Det maste bli enklare for
patienten att komma till ratt vardniva
direkt.

Malsattningen for varden maste vara att
1177 ar forsta kontakten och ingangen

i sjukvarden. Samtidigt ska 1177 fa en
tydligare roll i guidning av varden. Han-
visningsstddet maste utvecklas for att
optimera patientflédena i sjukvarden
samt starka patientsakerheten.

Huslakarmottagningarna behover for-
utsattningar for att kunna planera sina
resurser langsiktigt. For att uppna detta
maste incitamenten for invanare att
lista sig pa en mottagning 6ka. Det bor
aven inforas en tidsgrans for hur ofta
man kan lista om sig. Malet ska vara

att alla stockholmare ska vara listade
hos en huslakarmottagning och ha en
namngiven lakare. Taket for listning per
lakare bor vara 1500 patienter sett till en
heltidsanstalld specialist i allmanme-
dicin. Detta ar reformer som vi menar
kravs for att dampa kostnadsutveck-
lingen samt skapa kontinuitet i varden.
Det finns framst tre satt att bedriva vard
pa: i egen regi, inom ramen for lagen
om offentlig upphandling (LOU) eller
inom lagen om valfrihetssystem (LOV).



Varje avtalsform har sina for- och nack-
delar. For att uppna en effektivvardi
samtliga delar inom varden i Stockholm
kravs en kombination av dessa avtals-
former. De kan ocksd kombineras inom
samma vardomrade.

Avtalsformen LOV infordes 2010 av
alliansregeringen vilket var en valfri-
hetsreform for patienten. Offentliga
monopol avskaffades till forman fér en
mangfald av vardgivare. Att |ata privata
entreprendrer verka inom sjukvarden
pa samma villkor som offentliga utfo-
rare ar en viktig del av valfrihetsrefor-
merna. Nar medborgare jamfar, disku-
terar och satter sig in i olika utforares
inriktningar och erbjudanden, skapas
ett engagemang. Mangfalden skapar
positiva effekter. Det ger mojligheter
for manniskor att valja bort och valja till.
Nar manniskor har flera goda utforare
att valja bland stimuleras varden och
omsorgen till att 6ka kvaliteten. Patien-
tenkater visar att det fria vardvalet har
ett mycket starkt stod.

Andra fordelar med LOV ar att det aren
flexibel avtalsform dar férfragningsun-
derlaget kan revideras under avtals-
perioden. Det ar ettviktigtinslag inom
hélso-och sjukvarden som standigt &r
under snabba forédndringar. Pa sa satt
forandras kontinuerligt utbudet av vard
under LOV, till skillnad fran exempelvis
LOU som &r hart reglerad. LOV under-
l&ttar &ven for mindre vardgivare att
teckna avtal.

Under den senaste mandatperioden har
narakuter inforts for att framfor allt av-
lasta akutmottagningarna pa akutsjuk-
husen. Antalet bestk pa narakuterna
har dkat stadigt sedan inférandet, men
effekterna har inte blivit sa stora som
forvantat dverallt i regionen. Dessut-

om forekommer det att patienter forst
behdver ga till sin husldkarmottagning,
for att sedan bli hanvisade till narakuten
och slutligen remitterade till akuten.
Det belastar varden och den enskilde i
onodan.

Kristdemokraterna menar att nara-
kuternas resurser bor foras in under
primarvarden och lata huslakarmottag-
ningarna inom en narakuts geografiska
omrade fa ansvar for varden. Syftet

ar att fa en forbattrad kontinuitet med
mindre rundslussning av patienter
mellan enheter, samt att tillfora an mer
resurser till primarvarden for att fa den
att utvecklas ytterligare.

Som det ser utidag ansvarar varje
vardgivare for triagering (process for
att sortera och prioritera patienter
utifran bland annat symptom och sjuk-
domshistoria). For att ytterligare starka
kontinuiteten vill Kristdemokraterna se
over mojligheterna att samordna tria-
geringen mellan narakuter och akut-
mottagningar. Detta sker idag bara pa
nagra utav regionens narakuter, dar de
aven ar samlokaliserade med akutmot-
tagningar. En samordnad process, dar
samtliga narakuter ingar, underlattar
bade for patienterna och for varden.
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KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Genom differentierade patientavgifter
och justering i ersattningar till vardgi-
varna styra sa att fler patienter vander
sig till sin huslakarmottagning

- Att alla patienter ska vara listade pa
en huslakarmottagning och ha en fast
namngiven lakare som i sin tur har ett
fast listningstak

- Att narakuten organisatoriskt ska ligga
under primarvarden fér att bidra till
battre kontinuitet

- Samordna triageringen mellan samt-




liga narakuter och akutmottagningar

Vardvalen

Stockholm ar den region i Sverige som
har flest vardval i hela landet. Vardva-
len innebar att patienter har mojlighet
att valja vardgivare. Vi r stolta dver att
invanarna i Region Stockholm har méj-
lighet att valja mellan en stor mangd av
vardgivare. Samtidigt maste systemet
utvecklas och brister tappas till.

Kristdemokraterna kommer alltid att
std upp for valfrihet i valfarden och
inom hélso- och sjukvarden ar det
avgorande for oss inte systemet eller
antal vardval, utan att varje person far
god vard efter sina férutsattningar och
behov. Det handlar aven om att hitta
ersattningsmodeller som premierar
helhetskvalitet ndr det géller bade
medicinskt resultat, kostnadseffektivitet
och patientupplevelse.

Det finns en del utmaningar med LOV,
exempelvis svarigheten att anvisa
geografisk placering fér vardgivare.
Inom primarvarden, dar regionerna
maste tillAmpa LOV, kan dock det sa
kallaade "Care need index (CNI)" an-
vands som styrsystem for att justera
ersattningarna och darmed viljan att
bedriva verksamhet i ett visst omrade
eller stadsdel. Ett annat problem ar att
manga avtal inom LOV saknar volym-
tak, vilket kan leda till att atgarder inom
varden styrs mer utav efterfragan an
behov och ohélsa. Att invanarnas hélsa
har forbattrats samtidigt som vard-
konsumtionen 6kar, bade totalt sett
och per capita, visar pa en ohallbar
utveckling dar inte minst vardvalen har
varit drivande. Darfor vill Kristdemokra-
terna Oka andelen kapiteringsersatt-
ning i primarvarden, vilket exempelvis
innebar att huslakarmottagningarna i

strre utstrdckning ska fa ersattning
efter antalet listade patienter som de
har. Det innebar aven att huslakarmot-
tagningarnas incitament till att fa fler
att lista sig 6kar, samt for att arbeta
proaktivt och preventivt. Aven fér andra
vardgivare inom vardvalen kan atgarder
kravas for att motverka risken att det
skapas alltfér langtgaende relationer
med patienter for att maximera intak-
terna, exempelvis genom alltfor frek-
venta kontroller.

Kristdemokraterna vill aven gora en
genomlysning av samtliga vardval och
se 6ver mojligheten att organisera var-
denimerlamplig form dar det finns en
Gverkonsumtion av vard vilket leder till
en ogrundad kostnadsdkning.. Det kan
handla om att sla samman vissa vardval
for att uppna en mer sammanhallen
och kostnadseffektiv vardkedja. Ett
annat alternativ kan vara att inom vissa
vardval inom specialistvarden begransa
antalet utforare i geografiska indelning-
ar inom regionen.

Kristdemokraterna vill dven se dver
ersattningsystemet inom primar- och
sjukhusvarden och utvardera om er-
sattningarna bor justeras, sarskilt for
enkla atgarder. Oron hos akutsjukhusen
att tappa nyckelpersonal till vardgivare
inom vardvalen maste tas pa allvar.

Idéburen vard

Kristdemokraterna varnar om ett starkt
civilsamhalle och verkar for att dessa
aktorer ska fa en stérre plats i samhél-
let. Inte minst inom vard och omsorg
utgor de idéburna aktorerna en mycket
liten del om man jamfar internationellt. |
Sverige star den idéburna sektorn bara
for ca 8 procent av sysselsattningen i
valfarden. Det &r var uppfattning att de
idéburna aktorernas konkurrenskraft



inom LOU och LOV behovs starkas. For
att skapa forutsattningar for civilsam-
hallet att vaxa vill Kristdemokraterna
sakerstalla att tillracklig hansyn tas till
civilsamhallets sarart i utredningar och
regelverk. Vivill synliggdra de idéburna
aktdrerna sa att det ska bli lattare att
finna dessa i exempelvis 1177 Vardguiden.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Att ersattningssystemen gynnar ett
systematiskt forbattringsarbete och
kontinuitet.

- Att samma krav och samma mojlig-
heter ges till privata och offentliga akto-
rer inom halso - och sjukvard.

- Att en mangfald av akt6rer inom hal-
so- och sjukvarden finns fér invanarna.
- Se Over ersattningsystemet inom
primar- och sjukhusvarden.

- Genomftra en genomlysning av vard-
valen fér att se om nya vardval behdvs
eller befintliga vardval kan slds samman
alternativt Idggas ner i syfte att fa en
tillgdnglig och behovsstyrd vard.

- Styra mot geografiskt omradesansvar
i vardvalen, dar det ar lampligt.

- Starka uppfdljningen av vardvalen.

- Underlatta for idéburna aktorer att
verka inom hélso- och sjukvarden.

Akutvard pa sjukhus

Sjukvarden har till stor del forflyttats
fran akutsjukhusen till specialiserad
Gppenvard. For att fortsatta den-

na flytt mot framtidens sjukvard och
ndrmare invanarna kravs det dven att
primarvarden, och inte minst husla-
karmottagningarna, starks ytterligare.
Kostnadsutvecklingen inom halso- och
sjukvarden, sarskilt pa akutsjukhusen,
fortsatter att vara hog. Det kravs ytter-
ligare atgarder for att 6ka effektiviteten
och bromsa kostnadsutvecklingen.
Vardkedjorna behdver forbattras, likasa
flodet fran akuten och utskrivningspro-
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cessen. De patienter som inte behdver
vard pa akutsjukhusen ska hdnvisas
till andra vardgivare.

Vardplatsbristen &r ett alltfér ofta
aterkommande problem inom varden.
Vi behdver starka bemanningen pa
akutsjukhusen for att 6ppna fler vard-
platser. Undersdkningar visar att det ur
patientsakerhetssynpunkt ar battre att
ha ett mal om en beldggningsgrad pa ca
85 procent. Numera ar den alltfor ofta
over 100 procent, vilket Okar risken for
att patienter inte bara far férsenad och
inte optimal vard. Overbeldggning ska
vara undantagsfall och inte normalfall.
Patienter ska inte behdva vardas pa
overfulla akutmottagningar i stallet for
pa vardavdelningar for att det inte finns
platser dar. Som ett led i att ytterligare
minska trycket pa de stora akutmottag-
ningarna foreslar Kristdemokraterna
att man utreder behovet av att 6ppna
ytterligare en akutmottagning i Stock-
holms lan. For att minska belastningen
pa akutmottagningarna vill vi dven att
man i storre utstrackning ser till att pa-
tienter som tas via ambulans till akut-
sjukhus fardas till det sjukhus som har
det geografiska ansvaret for patienten
samt som har basta forutsattningar att
omhanderta patienten utifran aktuell
sokorsak och belastning pa akutmot-
tagningen.

Trots nya kostnadseffektiva metoder,
att vistelsetiden pa akutsjukhusen har
minskat och den digitala utveckling-
en ar produktiviteten for 1ag. En viktig
metod for att 0ka effektiviteten och
produktiviteten ar att Iata fler priva-
ta aktorer att verka inom halso- och
sjukvarden. Sedan 1995 drivs S:t G6-
rans sjukhus i privat regi och har visat
pa goda resultat, bade vad det galler
tillganglighet och produktivitet. Aven i



olika medarbetarundersokningar ligger
sjukhuset i topp. Manga ganger ar per-
sonal pa privata alternativ kdnner sig
mer delaktiga och narmare besluten.

Samtidigt finns det finns for- och nack-
delar med alla typer av driftsformer,
men det &r var uppfattning att Region
Stockholm bor upphandla ytterligare
ett akutsjukhus. Upphandlingen av S:t
Goran sjukhus har lett till en sund kon-
kurrens inom regionen och vi har fatt
vardens resurser att racka langre, detta
arbete maste fortsatta med ytterligare
ett akutsjukhus i privat regi.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Upphandla ytterligare ett akutsjukhus
i privat regi

- Att beldggningsgraden pa akutsjuk-
husens vardavdelningar ska uppga till
max 85 procent i genomsnitt

- Utreda behovet att 6ppna ytterligare
en akutmottagning i Stockholms an

- Att patienter som tas via ambulans
till akutsjukhus i storre utstrackning
ska fardas till det sjukhus som har

det geografiska ansvaret for patienten
samt som har basta forutsattningar att
omhanderta patienten utifran aktuell
stkorsak och belastning pa akut-
mottagningen

Fastigheter for framtida behov
Forutom kompetenta medarbetare

och effektiv styrning ar den viktigaste
faktorn for en val fungerande halso-och
sjukvard andamalsenliga lokaler.
Region Stockholm ager ett universitets-
sjukhus, fem akutsjukhus, flera andra
mindre sjukhus samt en mangd ytterli-
gare vardfastigheter.

Kristdemokraterna i Region Stockholm
har sedan 2011 varit en del i arbetet
med att infora Framtidens halso- och
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sjukvard, dar den patientnara varden ar
i fokus. Vardkontakterna har 6kat och
kommer att Oka i antal i Sverige liksom
i hela varlden. Framtidens halso- och
sjukvard innebér att varden ska komma
narmare patienterna och att patienter-
na ska fa vard pa ratt vardniva. Mycket
av den sjukvard som har bedrivits i
Stockholm har varit koncentrerad till
akutsjukhusen. Akutsjukhusen skall
finnas kvar och Oka sin tillganglighet,
men i och med omstallning till Framti-
dens hélso- och sjukvard skall en stor
del av de tillkommande vardkontakter-
na styras gentemot primarvarden och
ndrakuter. Manga patienter kommer
dartill tack vare 1177 och digitala besok
inte behdva ett fysiskt besok i varden.
Forflyttningen av patientfléden pa-
verkar proportionerna av lokalbehov.
Samtidigt som sjukhusvarden och inte
minst den hégspecialiserad varden
stéller héga krav pa sjukhusens utform-
ning och standard.

Kristdemokraterna i Region Stockholm
agerar aktivt for att 0ka effektiviteten

i fastigheterna. En av de viktigaste ut-
fallsparametrarna ar var vakansgrad. Vi
vill satta tydliga mal - vi och vart fast-
ighetsbolag skall ha samma eller hdgre
andel av vara lokaler uthyrda jamfort
med andra, jamforbara aktorer.
Kristdemokraterna vill att Region
Stockholm tar fram en langsiktig stra-
teqi for lokalforsérjningen av vardfast-
igheter. En genomtankt strategi under-
|attar analyser och avvagningar ivarje
enskilt investeringsprojekt respektive
eventuella fastighetsforsaljningar.
Region Stockholm har ett stort behov av
nyinvesteringar och ersattningsinves-
teringar i vardfastigheter. Befolknings-
tillvaxt, andrad demografisk samman-
sattning, skarpta hallbarhetskrav samt
ett vantat underhallsbehov for aldre



fastigheter stéller omfattande krav pa
var langsiktighet i férvaltningen av var
fastighetsportfolj och vara
investeringar.

Kristdemokraterna vill att vi forvaltar
vara tillgangar for framtida generatio-
ners behov. Flera oberoende aktorer
sdsom Kommuninvest (t.ex. i fokus-
rapporten Att aga eller hyra sina verk-
samhetslokaler - hur ser kalkylerna ut

i kommunsektorn?) pekar pa att det
finns tydliga incitament for kommuner
och regioner att dga vardfastigheter

i storre utstrackning an trenden de
senaste decennierna pekat mot, sarskilt
da det har visat sig mer I6nsamt att &ga
an att hyra ifran privata aktorer. Dartill
ar det viktigt att Iangsiktiga och djup-
gaende analyser gdrs infér eventuella
fastighetsforsaljningar. Regionen
behdver ha radighet dver fastigheter for
att ha utrymme att omhanderta framtida
vardbehov, inte minst utifran att halso-
och sjukvardens andel av samhéllskost-
naderna arligen okar.

KRISTDEMOKRATERNA VILL:

- Att Region Stockholms fastigheter
utnyttjas effektivt - vi skall ha samma
eller lagre vakansgrad i vara fastigheter
jamfaort liknande aktorer

- Att Region Stockholm tar fram en
langsiktig strateqi for lokalférsérjningen
av mark och fastigheter for framtidens
vardbehov - vi skall inte salja mark eller
fastigheter som framtida generationer
behdver for sitt vardbehov

- Attinga fler vardfastigheter séljs innan
en langsiktig lokalférsérjningsplan &r
framtagen och beslutad om




