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Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ta fram och
genomfora en nationell kompetens- och personalforsorjningsstrategi och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att genomfora ett
systematiskt arbete i syfte att minska den administrativa bordan och tillkénnager
detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att utreda
forutsittningarna for stirkta, hdlsofrdmjande insatser for vardens medarbetare och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se over lagstiftning
och regelverk géllande hot och védld mot vird- och omsorgspersonal och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att stirka uppfoljning
och analys av arbetsmiljoerna 1 virden och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver stod for
inférande av obligatorisk fortbildning for vardens medarbetare och tillkinnager
detta fOr regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se over
forutséttningar for en nationell modell for vidareutbildning och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver mdjligheterna
att infora en nationell, bred ledarskapsutbildning inom véarden och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stiéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att sékerstilla patientens
ritt att kunna vélja specialiserad slutenvard och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att kvalitetssdkra varden
genom generell tillstdndsplikt, tillsyn och uppfdljning och tillkdnnager detta for
regeringen.



Motivering

Svensk hélso- och sjukvérd stér i dag infor en rad olika problem och utmaningar. Vérd-
koerna har fordubblats runt om i landet och kderna till barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP) har sa mycket som tredubblats. Det rader stor brist pd virdpersonal, i synnerhet
pé sjukskoterskor, vilket resulterar i stingda vardplatser. Under hosten 2018 var dver

2 600 vardplatser stingda pé grund av att det saknades personal, framforallt beroende pa
sjukskoterskebrist.

Niér vardkoerna vaxer sig sa hdr omfattande blir varden ineffektiv och antalet
undvikbara vardskador 6kar. Situationen &r sa pass allvarlig att det i vissa fall inte ens
finns mojlighet att leva upp till patientsdkerhetslagen. Det dr helt oacceptabelt. Patienten
och patientsékerheten maste alltid komma framst.

Nu behdvs en uppgradering for att stirka alla vardyrken, sa att alla som arbetar inom
varden ges rimliga forutséttningar att utfora sitt arbete. Fler ska vilja utbilda sig for att
arbeta inom varden och de som redan arbetar inom varden ska vilja stanna. Och orka
stanna. Ingen ska behdva bli sjuk av att varda ndgon annan. Utan vardpersonal med
utvecklingsmojligheter i form av vidareutbildning, rimliga arbetsmiljéer och bra
arbetsvillkor kommer vi inte kunna rada bot pa de problem svensk hélso- och sjukvard
star infor. Darfor maste vardens medarbetare bade stérkas och bli fler.

Vardens medarbetare ar livsviktiga

Att vardens medarbetare dr livsviktiga dr ett alldeles sjdlvklart konstaterande. Det
motsvaras emellertid inte av den uppskattning som visas vardens medarbetare och de
villkor som finns inom varden i dag. Detta géller inte minst arbetsvillkor, arbetsmiljoer
och forutséttningar till vidareutbildning for vdrdens medarbetare. Som exempelvis
sjukskdterska eller underskdterska méste man fa mojlighet att orka ett helt yrkesliv i
varden, och d& krivs det att villkoren, inte minst géllande arbetsmiljo och arbets-
belastning, utvecklas at ett mer rimligt forhallningssétt &n for nérvarande.

Vérdens medarbetare ska kunna utvecklas inom sin egen profession. Arbetet med att
kunna gora 16nekarridr inom vérden ska forbittras och utvecklas till att omfatta fler
yrkesgrupper. Allt kan inte ske nu och samtidigt. Men mer maste goras for att I6nerna
ocksa ska vara jamstillda och konkurrenskraftiga, individuellt satta och pdverkbara pa
langre sikt for en stark 16neutveckling.

Ingen anstélld inom varden ska behdva kidnna hopploshet 1 vardagen infor sin
arbetssituation och maktloshet att inte kunna paverka till exempel arbetstider och
arbetsbelastning. Det méste ga att utveckla vardens arbetssitt sa att alla medarbetare
oavsett yrke kénner att de kan paverka sin och sina arbetskamraters arbetssituation i
positiv riktning. I ménga regioner provas olika modeller for att skapa en bittre
arbetsmiljo. Men betydligt mer méste goras skyndsamt fOr att regionerna av virdens
personal ska uppfattas som riktigt bra arbetsgivare.

Utmaningarna nér det géller personalforsorjningen skiljer sig &t, bade inom landet,
inom ett landsting eller region, men &ven i sjukvarden i sig. P4 manga enheter,
avdelningar och kliniker &r det oftast enkelt att rekrytera och behalla medarbetare,
medan det pd andra stéllen, ser helt annorlunda ut. Ofta &r det verksamheter med
dygnet-runt-verksamhet som har allra svérast att rekrytera och behalla medarbetare.



Sjukskrivningar och hyrpersonal

Sedan ar 2014 &r psykisk ohilsa den vanligaste orsaken till sjukskrivning 1 Sverige.
Dartill stir denna kategori av orsak till sjukskrivningar for de allra ldngsta sjukskriv-
ningstiderna och har lagst frekvens av atergang till arbete. Statens beredning for
medicinsk och social utvdrdering, SBU, har gatt igenom relevant forskning vad géller
samband mellan en betydande méngd faktorer i1 arbetsmiljon och symptom pa
utmattning och depression. P4 gruppniva finns det enligt denna forskning till exempel
beldgg for att personer som upplever en arbetssituation dédr de har sma mojligheter att
paverka, i kombination med alltfor hoga krav, utvecklar mer depressionssymptom.

Statens beredning for medicinsk och social utviardering hivdar vidare att det finns
tillracklig kunskap och information om sambanden mellan arbetsmiljéer och psykisk
ohélsa och att fokus darfor 1 framtiden bor riktas in pa studier av vetenskapligt
underbyggda arbetsmiljoinsatser. Sjukskdterskor, barnmorskor, specialistsjukskdterskor
och annan vard- och omsorgspersonal &r sédrskilt utsatta. Dartill visar detta att en stor del
av arbetet med att forebygga psykisk ohilsa bor ske pé respektive arbetsplats. Aven
lakargruppen, sirskilt yngre ldkare, drabbas allt oftare av sjukskrivning.

Strdvan som &r uttalad dr att regioner ska vara oberoende av inhyrd personal. Det
innebdr 1 praktiken att I16nekostnader for hyrpersonal inte ska dverstiga 2 procent av
regionernas totala 1onekostnader. Det betyder att 16nekostnaderna for inhyrd personal
inte ska dverstiga tre miljarder kronor per ar. Ar 2017 uppgick dessa kostnader till 5,2
miljarder kronor. Dértill fortsétter kostnaderna for hyrpersonal att 6ka i tolv av 21
regioner under 2018.

Ta fram och genomfor en nationell samlad kompetens-
och personalforsorjningsstrategi

Manga regioner befinner sig just nu i det som allt oftare bendmns som en bemannings-
kris. Hela valfardssektorn har langsiktigt stora och vdxande behov av att rekrytera nya
medarbetare. | en rapport av Sveriges Kommuner och Landsting visar gjorda prognoser
att drygt 300 000 personer behdver rekryteras enbart for att kompensera for pensions-
avgdngarna under perioden 2017-2026.

For att klara detta maste det finnas en tydlig konsekvent metodisk strategi fran
arbetsgivarna, bdde de offentliga och de privata, som antar de problem och utmaningar
de redan moter varje dag. Dartill ar det nddvéndigt att ta fram och genomfora en
gemensam nationell kompetens- och personalforsorjningsstrategi.

Det ar tydligt att bristen pa framfor allt sjukskoterskor paverkar den vérd och
omsorg som kan ges till patienterna. Vardplatser maste stingas permanent eller i
perioder eftersom man inte har tillrackligt med medarbetare. Framfor allt drabbar detta
verksamheter som drivs dygnet runt, alla arets dagar. Detta, tillsammans med en alltfor
hog grad av inhyrd personal, leder bland annat till bristande kontinuitet, och medfor
véard som ibland inte ens &r patientséker utan leder till fler sa kallade undvikbara
vardskador.

Darfor dr det extra viktigt att hilso- och sjukvarden fortsdtter att utveckla verktyg
och strukturerade metoder for att kunna sikerstilla den ldngsiktiga kompetens- och
personalforsorjningen. En paradox ér dock att de flesta regioner aldrig haft fler personer
anstéllda. Trots att fler sjukskoterskor och ldkare utbildas och anstills upplevs det anda
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som en brist. Detta innebar att det behovs en fordndring géllande bade vem som gor vad
inom olika vilfdrdsomréden, men ocksd vilka kompetenser som anvinds till vilka
arbetsuppgifter.

Stark vardens medarbetare genom béttre arbetsmiljoer

Utvecklingen inom hélso- och sjukvarden kommer att krdva dnnu fler medarbetare med
specialiserad inriktning. Behovet av kontinuitet och erfarenhet dr ocksa stort for att
skapa en effektiv vird. En av manga forutsittningar for att vilja stanna pa sin arbetsplats
och fortsitta att utvecklas dr att man har en langsiktig plan for kompetensutveckling,
men dven en loneutveckling som foljer detta.

I dag finns det medarbetare som halkat efter da l16neutvecklingen inte motsvarat den
utveckling som ingdngslonerna haft. Dérfor dr det angelédget att alla regioner arbetar
aktivt med lonestrategier, kompetensutveckling och fortbildning. Det dr en nyckel for
att skapa en béttre kontinuitet i varden.

Varje region far inom ramen for en ansvarsfull ekonomi skapa utrymme for en
langsiktig utveckling av kompetensforsorjningen. Nir de generella statsbidragen okar
forbattras mojligheterna. Utforande och modell f6r 16nesatsningen gors inom ramen for
den ordinarie férhandlingen mellan parterna. Detta kréver dock en tydlig l6nestrategi
men ocksé strategier for vidareutbildning.

Det bor dérfor finnas mojligheter till utbildningstjénster dven for sjukskoterskor, pd
samma sitt som det 1 dag finns for ldkare. Det dr mycket angeldget att verka for att det
finns strategier for en tydlig I6neutveckling for medarbetare som utvecklas och stannar
kvar 1 sitt yrke. Sdrskilda 16nesatsningar pa specialistsjukskoterskor och annan erfaren
kompetent vardpersonal som halkat efter i 16neutveckling &r ett ansvar regionerna.

Tydligare mojligheter att paverka arbetssituation och arbetstider

Moderaterna anser att for att kunna skapa en god arbetsmiljo krévs en vél fungerande
verksamhetsplanering, ddr man bland annat anvénder utvecklade digitala verktyg for att
se hur floden, processer men dven schemaldggning bast ska organiseras. Med rétt
medarbetare pa rétt plats i rétt tid utifrdn vardens behov kan arbetsmiljon forbéttras och
vardkoerna kortas. Simrishamns sjukhus, som drivs av en privat entreprendr, kan utgora
ett av manga inspirerande exempel pa hur man arbetar aktivt med okat personalinfly-
tande géllande arbetstider.

Det ér ett bekymmer att den samlade arbetsmiljon i form av arbetsbelastning och
arbetstider leder till att ménga inom varden upplever en stor stress och att man inte kan
aterhdmta sig pd ett bra sétt. Savil pa kort sikt men framfor allt lang sikt 4r detta
ohéllbart. Det finns tydliga exempel pa att arbetstidslagen inte alltid f6ljs vilket skapar
samre arbetsmiljoer och 6kad belastning pa vardens medarbetare.

Alla som soker sig till vardyrkena vet om att det maste forekomma omfattande
skiftarbete, nattarbete och ibland langa arbetspass. Samtidigt ska arbetstidslagen foljas.
Det ér tydligt att vardpersonal kénner press pa sig att stindigt vara nabar for att ga in
och tacka upp extrapass. Detta kan paverka hélsan negativt. I alla fall pa lingre sikt.
Redan i den regelbundna planeringen behdver arbetsgivaren vara noggrann med hur
arbetstiden forldggs och se till att det finns tid for aterhimtning for all vardpersonal.



Att orka ett helt yrkesliv inom varden dr ndgot som blir svérare och svérare att makta
med. Ett sitt att underldtta och forbéttra forutsittningarna for det ar att dnnu tydligare
lata vardens medarbetare kunna paverka sina arbetstider. Dagens arbetsliv innebér att
andelen éldre anstéllda &r fler &n tidigare, medan yngre personer kommer in 1 arbetslivet
allt senare.

Medarbetarnas delaktighet och engagemang kan starkas bland annat genom att 1
storre utstrackning ge mojligheter till 6kad paverkan och inflytande 6ver arbetstider och
ovriga villkor i den dagliga arbetssituationen. Individer &r olika vad géller till exempel
dygnsrytm, behov av sémn, socialsituation och fritid. Darfor behover det ges
mojligheter till individuella skillnader vad géller till exempel arbetstidsforldggning.
Olika arbetstidsmodeller provas i regioner. Vissa har god effekt medan andra inte ger
det resultat man 6nskat.

Minska vardpersonalens administrativa borda

Moderaterna foreslar att det genomfors ett systematiskt arbete 1 syfte att minska den
administrativa bordan i vrden och omsorgen genom att bland annat goéra en dversyn av
rutiner och regelverk for varddokumentation. Antalet arbetande sjukskdterskor totalt i
Sverige har 6kat med omkring 1 000 stycken mellan dren 2010 och 2017. Det dr en
o0kning med 1,97 procent. Hela 6kningen sker mellan &ren 2010 och 2014. Jim{6r man
istédllet perioden 2014 till 2017 har antalet arbetande sjukskoterskor minskat med drygt
200 stycken. Det dr en minskning med 0,42 procent. Samtidigt har antalet chefer,
handlidggare och administratorer 6kat med drygt 35 procent.

Fler kompetenser ska finnas inom varden, det kan handla om vardadministratorer
som avlastar sjukskoterskor, men dven vardlogistiker och produktionsplanerare som
bidrar med ny kompetens om hur patientens vdg genom varden kan bli battre och
effektivare. I samradd med berdrda myndigheter behdver landstingen och regionerna
gora en dversyn av rutiner och regelverk for varddokumentation 1 syfte att effektivisera,
forenkla och minska den administrativa boérdan for hdlso- och sjukvardens medarbetare.

Administrativa uppgifter med dokumentation och uppfoljning har medfort att allt
fler tvingas dgna allt mindre tid till det man till huvudsak &r utbildad for. Dérfor maste
man arbeta for att skapa fler digitala I6sningar som underlittar arbetet inom héalso- och
sjukvarden. Med moderna journalsystem och beslutsstodsystem kan mycket
dubbeldokumentation och administrativa uppgifter minskas.

Digitala beslutsstdd okar tillgang till den nya aktuella kunskapen. Det skapar ocksa
mojligheter att gd mot mer av standardiserade véardprocesser, inte bara vardforlopp, som
ger battre resultat och kvalitet. Standardisera det vanliga for att frigora tid for det
ovanliga. Det dr viktigt att det som maéts och dokumenteras standardiseras och
koncentreras pé det som &r viktigt for vardprocessen. Bade for att dokumentationen ska
uppfattas som meningsfull men ocksa for att frigora tid till patientarbetet.

Starkta hialsoframjande insatser — trining 1 samband med arbetstid

Moderaterna foreslar att forutsattningarna utreds géllande mojligheterna for vardens
medarbetare att i samband med arbetstid kunna genomfora fysisk traning. Detta som en
langsiktig del i en rad atgérder att underldtta for vdrdens medarbetare att kunna stanna
kvar i det yrke man brinner for. Hilso- och sjukvarden ska stimulera, uppmuntra och



mojliggora for s& ménga av vardens och omsorgens medarbetare som mojligt att kunna
starka sin egen hélsa genom till exempel fysisk trianing.

Ytterligare en vig att underlétta detta 4r genom den friskvardserséttning, som ar en
av de personalformaner, som vardens arbetsgivare tillhandahéller for sina anstillda.
Samtidigt behdvs det fler konkreta atgirder. Det kan till exempel handla om att se dver
mdjligheterna for vardens medarbetare att regelbundet kunna genomgé obligatoriska
hélsokontroller. Att mojliggora fler hdlsofraimjande insatser for varden och omsorgens
medarbetare dr helt nddvindigt.

Sdkra arbetsmiljon — nolltolerans géllande hot och véald

Moderaterna anser att lagstiftning och regelverk ska ses éver for att kunna tillata
respektive underlétta mojligheter att installera metalldetektorer pd sjukhus och andra
vardinrittningar dir sd bedoms nédvandigt. Det handlar ocksa om att slopa
tillstdndsplikt for kameradvervakning och méjlighet att béara kroppskameror for till
exempel viktare som tjanstgor inom héalso- och sjukvarden.

Den bristande respekt som visas for virdens medarbetare av enskilda individer dr
djupt oroande. Det hot och véild som forekommer mot medarbetare inom svensk hélso-
och sjukvard &r totalt oacceptabelt. Vardpersonalen méste ha ett ordentligt skydd.
Vérdens medarbetare ska kunna kénna sig sékra och trygga pa jobbet. Hoten intraffar
ofta i samband med att det forekommit grov valdsbrottslighet dir ett eller flera offer
transporteras till ett sjukhus akutmottagning. Dér fortsétter oroligheterna och sévil
anstéllda som andra patienter blir extra utsatta.

De allra vanligaste formerna av hot och vald uppstar emellertid ndr ndgon person ar
missndjd med sin egen eller en anhdrigs behandling och bemdtande inom varden. Det ar
tyvérr uppenbart att sjukhusens akutmottagningar och andra delar av varden behdver
Overvakas — for patienters, anhorigas och vardens medarbetares sdkerhet. Detta géller
dven ambulanser som styrs pa distans av larm- och ledningscentral for att bevaka
olycksplatser och 6ka tryggheten for vardens medarbetare i ambulanssjukvérden.

Uppfoljning och analys — stark arbetsmiljoerna for battre
patientsakerhet

Moderaterna foreslér i syfte att stirka uppfoljning och analys att regeringen ger
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys i uppdrag, i samarbete med
Arbetsmiljoverket, SKL och dvriga arbetsmarknadsparter inom vérden, att kontinuerligt
folja upp, utviardera, sammanstilla och analysera arbetsmiljoer i varden. Detta i syfte att
bidra till battre arbetssituation och arbetsmiljoer for vardens medarbetare och 1
forlangningen bidra till stirkt patientsdkerhet.

Det dr absolut nodvéndigt att forbéttra och forstirka uppfoljning och analys av
arbetsmiljoerna inom svensk héls- och sjukvérd. Dartill anser vi att fler kompetenser ska
finnas inom varden. Det kan t.ex. handla om vardadministratérer som kan avlasta annan
vardpersonal eller sa kallade vardnira servicevédrdar som kan ha ett ansvar for att till
exempel utfora slutstddning av rum och singar och hantering av méaltider. Detta kan
savil bidra till mindre stressiga arbetsmiljoer som hogre samlad kvalitet.



Utbildning och fortbildning

Rétt och relevant utbildning och fortbildning dr centralt for att medarbetare ska ha rétt
forutséttningar for att klara sitt uppdrag. Hélso- och sjukvarden har och kommer att
forandras de kommande aren, med 6kad digitalisering och automatisering, forandringar
1 demografi med mera. Det kréver att bade utbildningen och fortbildningen é&r i takt med
dagens och morgondagens krav. Darfor dr det extra viktigt att hogskolor och universitet,
tillsammans med bdde privata och offentliga arbetsgivare och fackliga foretrddare har
ett kontinuerligt arbete for att utveckla vardens utbildningar. Aven den kommunala
utbildningen i form av vard- och omsorgsutbildning méste méta upp de behov som finns
inom hélso- och sjukvarden.

Obligatorisk fortbildning

Moderaterna foreslar att regeringen ska ge Socialstyrelsen i uppdrag att, i samarbete
med Sveriges Kommuner och Landsting och 6vriga relevanta aktorer och utforare inom
varden och omsorgen, ta fram stdd for inférande av obligatorisk fortbildning for varden
och omsorgens medarbetare samt hur uppfoljning och utvérdering av genomford
utbildning ska genomforas.

Moderaterna anser att det dr en betydande brist inom den svenska hélso- och
sjukvarden att det inte finns en tydlig gemensam struktur fér och genomforande av
fortbildning. Fortbildning &r dels ett sétt att kontinuerligt stddja, stiarka och utveckla
vardpersonalens kunnande och kompetens, dels ska det utgora ett strukturerat redskap
att kvalitetssdkra varden. Hilso- och sjukvéarden i Sverige maste ha en tydlig plan for
vidareutbildning for alla sina medarbetare. Obligatorisk fortbildning &r en viktig del.
Samtidigt ricker inte detta.

Kompetensbristen inom varden vixer snabbt i takt med stora pensionsavgéngar.
Detta géller 1 hog grad exempelvis specialistutbildade sjukskoterskor och ldkare. All
kompetensutveckling ska ha sin utgdngspunkt i verksamhetens uppdrag. Alla
verksamheter ska regelbundet utfora genomlysning av vilka uppgifter och kompetenser
som behovs for att kunna fullfélja det uppdrag man har. Det bidrar till, i kombination
med bland annat obligatorisk fortbildning, att sdkerstilla hog kvalitet inom all vérd.

Sverige ér tillsammans med Portugal och Malta de enda landerna inom EU som
saknar ett regelverk for att garantera till exempel specialistkompetenta lékare rétt till
fortbildning. Ett tydligare regelverk krig fortbildning kréver dven en modell for
uppfoljning. Det stéller ocksa krav pa medarbetarna att genomfor utbildningen. I
grunden handlar det om att skapa en patientséker vird, dér réttigheter, skyldigheter och
mojligheter for vidareutbildning géller lika for alla.

Forbittra introduktionen av nya medarbetare

Moderaterna anser att det behdvs en tydlig introduktion for alla yrkesgrupper. Detta ér
viktigt inte minst inom hélso- och sjukvarden. P4 flera héll i landet har olika introduk-
tionsmodeller utarbetats och inforts. Det behovs emellertid mer genomténkt strukturerad
handledning for till exempel sjukskdterskor. Dir de ges ett kvalificerat stdd, planering
och handledning som savél pa kort som léngre sikt forbattrar deras forutsittningar och
mojligheter att kunna genomfora sitt jobb pd ett bra sitt 1 arbetsmiljoer som &r utsatta.



Medarbetare ska kunna kénna tillit och kidnna sig trygga 1 forvissningen om att de
kan utfora sitt yrke sjdlvstdndigt. Verksamheterna ska organiseras sé pé sitt som
mojliggor for vardens medarbetare att kunna anvénda sin utbildning, erfarenhet och
kompetens fullt ut. Ett sétt att géra detta dr att mer strukturerat arbeta med forbéttrad
introduktion av nya medarbetare. Detta géller &ven medarbetare som fatt sin utbildning i
annat land. Hér har modeller utvecklats runt om i landet som man kan arbeta vidare
med.

Nationell modell for vidareutbildning

Moderaterna foreslér att en nationell modell i samverkan mellan stat och regioner dér
mojligheterna ses 6ver och utreds om delat ansvar. Det behovs ett strukturerat
samarbete och samordning som underldttar och uppmuntrar till vidareutbildning. Olika
modeller for karridrstegar finns i1 regionerna. Men tyvirr r de ofta inte jamforbara med
varandra. Det finns darfor ett behov av 6kad samverkan mellan olika regioner for att
gora det tydligare for medarbetaren vilka utvecklingsmgjligheter som finns.

Ett avgorande skél till den tydliga minskningen av till exempel specialistsjuksko-
terskor &r att den sjukskoterska som onskat utbilda sig till specialist, ldnge varit tvungen
att begéra tjanstledigt och ta studielén for att vidareutbilda sig. Samtidigt har 16ne-
utvecklingen varit starkt begrénsad efter avlagd examen. For vissa specialistomraden
tjdnas kostnaderna inte ens in dverhuvudtaget. Manga sjukskoterskor som vidareutbildat
sig till specialistsjukskoterska anser att de inte far arbeta fullt ut med de uppgifter de ar
utbildade for. Ofta leder vidareutbildningen istéllet till ett 6kat administrativt ansvar.
Samtidigt som det kliniska ansvaret inte okar.

Status for vardens alla yrken maste generellt stirkas och ges forbattrade mojlig-
heterna att arbeta pa toppen av sin respektive yrkeskompetens. Det ska I6na sig att
vidareutbilda sig och hoja sitt kunnande. Detta géller alla yrken inom hélso- och
sjukvérden och omsorgen. Att forkovra sig, anvdnda sin genom aren forvarvade
erfarenhet och anstréinga sig ytterligare ska gora skillnad i 16ne- och karridrutveckling.

Mojliggor for fler specialistsjukskoterskor

Kompetens- och personalforsérjning inom varden ar helt avgérande. Moderaterna har i
flera ar och steg prioriterat och fortsétter att prioritera en sérskild nationell satsning pa
fler specialistsjukskdterskor. Specifikt riktade resurser ingér 1 denna statliga satsning.
En satsning som innebér att man kan utbilda sig pa halvfart till specialistsjukskoterska
och fortsitta att arbeta pa halvtid med bibehallen inkomst. Denna prioritering kan
kombineras med lokala satsningar av regionerna.

Arbetsgivare bor 1 storsta mdjliga utstrackning forsoka att behandla ansékningar
som handlar om denna kategori av vidareutbildning pé ett positivt och konstruktivt sitt.
Dessa satsningar att fler ska kunna vidareutbilda sig till specialistsjukskoterskor kan
inriktas pa bristspecialiteter som finns lokalt och regionalt.

Ledarskap och mangfald 1 varden och omsorgen

Det lokala ledarskapet dr avgorande for hédlso- och sjukvardens forméga att leverera god
kvalitet och attrahera medarbetare. Skickliga och engagerade ledare bidrar till béttre



arbetsmiljoer och ger medarbetarna storre forutséttningar att lyckas, vilket 1 sin tur leder
till goda resultat och ndjdare patienter. Darfor ar det viktigt att skapa forutséttningar for
bra lokalt ledarskap.

Det ér centralt med ett nidrvarande ledarskap, som har kiinnedom om verksamheten
och medarbetarnas situation. Ett av forsta linjens chefers viktigaste uppdrag dr att kunna
stddja och inspirera for att utveckla arbetsplatsen. Den som &r verksamhetschef behdver
kunna ta ett samlat ansvar for verksamheten och ge medarbetarna stod 1 det professio-
nella yrkesutovandet.

Det lokala ledarskapet maste stirkas, stimuleras och uppmuntras och vidareutbild-
ningar, handledarstdd och att varden tar fram lokala program for ett strukturerat
mentorskap behovs. Detta inte minst for att fler ska vilja och vaga soka sig till chefskap.
Detta kriver bland annat att det finns mojligheter till ledarskapsutbildning.

Nationell ledarskapsutbildning — kvalitetssdkra ledarskapet inom
varden

Moderaterna vill att regeringen ser dver mojligheterna att infora en nationell bred
ledarskapsutbildning som kan forma ett helhetsgrepp géllande ledarskap och
utvecklingsfragor inom hélso- och sjukvarden och omsorgen bor ses dver. Ett fokus ska
vara hur man styr varden med kvalitet som 1 sin tur driver produktivitet och effektivitet
dédr man sétter patientsékerheten allra framst.

En nuldgesanalys och sammanstéllning av forskningen géillande ledarskap inom
vérden ger vid handen bland annat att foljande saker &r viktiga. Det finns stod 1
forskningen for att ledarskap har stor betydelse for verksamhetens utveckling och
medarbetarnas hélsa. Det finns ddremot mindre stod for hur ledarskapet paverkar. Det
gar inte heller att fastsla ndgon sorts ledarskap som dr allra bést.

Samtliga ledare inom hélso- och sjukvarden bor ha en ldngsiktig plan for hur de vill
och avser att utveckla och genomfora sitt ledarskap. Dartill ges tid att utvecklas och ldra
nytt. Det handlar ocksd om decentraliserat ansvar och befogenheter som gor det mojligt
att gora skillnad. Systemforstielse ar centralt for att ledare och chefer inom vérden ska
kunna samarbeta med andra verksamheter i syfte att till exempel skapa
sammanhdngande véardkedjor for patienten. Ledarskap &r situationsberoende.

Virna och utveckla valfrihet och mingfald i vdrden och omsorgen

Moderaterna anser att det ska vara mojligt for den patient som si onskar att kunna vélja
specialiserad slutenvard i hela landet. Nuvarande lagar ger inte ritt att fritt kunna vilja
véardgivare inom den slutna specialiserade varden. Ett sétt att tydliggdra och mdjliggora
for patienten ett fritt val av vardgivare inom specialistvarden vore att skirpa den
nuvarande patientlagen. Patienter har idag mojlighet att vélja sin hdlsocentral och 6ppen
specialiserad vard. Det dr emellertid stor variation 1 olika delar av landet hur manga
alternativ det finns att vélja mellan. Och hur ambitidsa regionerna ar att utveckla,
informera om och uppmuntra patientens valfrihet.

Det finns stora fordelar med méngfald och valfrihet i varden. Savil patienter som
medarbetare frimjas av att det finns bred méngfald och stor valfrihet. Valfrihet for varje
patient att vilja vardgivare ger i sin tur vardens medarbetare 6kade mdjligheter att
kunna utvecklas, specialisera sig och ges utokat ansvar vilket kan leda till battre



l6neutveckling pé sikt. Vi far dock aldrig ge avkall pa vardens kvalitet, den kommer
alltid i forsta rummet, oavsett vem som ar utforare.

Okad méngfald och valfrihet ger virdens medarbetare storre mojligheter att kunna
byta arbetsgivare eller driva egen verksamhet inom vérden. Det skapar bredare
forutsittningar for fler karriarvagar och okat inflytande 6ver sin egen arbetssituation.
Det blir léttare att kunna vilja bort arbetsgivare som inte ger forutsittningar for rimliga
arbetsvillkor och arbetsmiljoer.

Kvalitet driver produktivitet i hidlso- och sjukvarden, men dven 6kad mangfald av
vardgivare och aktorer inom hélso- och sjukvarden bidrar till en 6kad produktivitet,
effektivitet och innovation. For att kunna hdja kvaliteten 1 virden for patienten och
produktivitet inom vardens verksamheter krivs det bland annat att varden arbetar
metodiskt och strukturerat med snabbare inférande av nya vardmetoder och
medicinteknik som medfor att patienten kan aterhdmta sig snabbare vilket kan frigora
mer resurser till vard for fler patienter. Manga privata vardaktorer tar mycket snabbare
till sig nya metoder och tekniker som bland annat okar tillganglighet, kvalitet och
delaktighet for patienten. Detta &r ndgot som ska uppmuntras men dir de offentliga
aktorerna ocksa har mycket att lira.

Moderaterna foreslér att ytterligare steg tas 1 syfte att kvalitetssdkra varden, oavsett
om utforaren &r 1 offentlig eller privat driftsform, bland annat genom generell till-
standsplikt, 6kad tillsyn, uppfoljning och utvirdering. Sveriges hélso- och sjukvérd och
samlade omsorg dr helt beroende av att vardens och omsorgens medarbetare ar villiga
och orkar fortsdtta utfora sitt oftast fantastiska och engagerade arbete. D4 méste stat,
regioner och kommuner sédkerstélla att arbetsmiljoer och arbetsvillkor inom hélso- och
sjukvérden dr rimliga och langsiktiga.
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