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Motion till riksdagen
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av Gudrun Brunegard (KD)

Vard 1 rattan tid

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om stimulans for att vinna
tillbaka kompetenta medarbetare till varden och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att staten bor ta ett storre
ansvar for sjukvrdens organisering och tillkdnnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen
skyndsamt bor aterkomma med forslag om en ny och stiarkt vardgaranti och
tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Nér man dr sjuk ar vard i rdttan tid av storsta vikt. Under alliansregeringens tid tog
socialminister Goran Hégglund initiativ till en cancerstrategi med modell efter danskt
“pakkeforlep”. Man har dirvid gjort kunskapsgenomgéngar och faststillt hur vard-
kedjorna inom cancersjukvarden ska se ut for olika diagnoser och hur manga dagar
varje steg hogst far ta for att patienten ska fa optimal vard. Likasé togs da dven fram en
strategi for kroniska sjukdomar, med liknande riktlinjer for exempelvis undersékningar,
behandlingar och dterbesok for patienter med sjukdomar som diabetes och hjartkarl-
sjukdomar. Dessa strategier har haft stor betydelse for att kvalitetssdkra varden for stora
patientgrupper och bidra till likvérdighet for olika delar av landet.

Man kan dock konstatera att det finns stora variationer i de tjugoen regionernas
formaga att tillhandahélla vard enligt dessa riktlinjer.

For att vard ska kunna ges behovs personal med ritt kompetens. Ofta kan man se att
det dr brist pa specialistsjukskoterskor inom exempelvis operationssjukvard som sitter
taket for sjukhusets formaga att operera undan vardkderna. En annan bromskloss ér
antalet vardplatser. Finns inte vardpersonal i relation till n6dvéndigt antal sjukhusséngar
kan en vardavdelning inte hallas 6ppen, vilket dr anledningen till att manga vard-
avdelningar stingts under aren, men da kan inte heller en befintlig operationskapacitet
utnyttjas, om det inte finns sédngar och personal for eftervarden. Ett skl till att till



exempel Region Kalmar lén klarar vardgarantin i ganska hog utstrackning ar sannolikt
att regionen, tack vare en aktivt granskande opposition med ett antal tongivande
kristdemokrater, inte har stingt vardplatser i samma omfattning som méanga andra
regioner.

Vid samtal med vardpersonal dr det manga som lyfter den mycket utmanande
arbetsmiljon. Man &r besjélad av ansvaret for medménniskors liv och hilsa men saknar
tillrackligt manga arbetskamrater att fordela arbetsuppgifterna pa, vilket gor att ménga
sjukskdterskor stindigt balanserar pd gransen till utbrandhet. Ménga vittnar om arbets-
dagar da man knappt hinner pé toaletten och hoppar 6ver de lagstadgade rasterna for att
hinna med det man ska. Bristen pa medarbetare gor att man tar pa sig extrapass, trots att
man mest av allt skulle behovt vila och dterhdmtning.

Problematiken dr komplex. I realiteten saknas inte utbildad kompetens i Sverige, men
ett stort antal sjukskoterskor och barnmorskor har sokt sig bort fran yrket, ofta for att
inte gd under av konstant etisk stress dver att inte kunna utfora sitt arbete pa ett tillfreds-
stillande sétt. For att orka med har manga gatt ned pé frivillig deltid. Ansvaret ligger
tungt pa arbetsgivaren, i form av landets tjugoen regioner, som inte formétt erbjuda
rimliga arbetsvillkor: Fler medarbetare vid varje arbetspass, sa att man hinner med
jobbet, dygnsvilan och pauser. Rétt 16n i forhallande till arbetets ansvar och samhélls-
nytta. Utvecklingsmojligheter och karridrvégar, dar skickliga sjukskdéterskor kan
utvecklas inom yrket och lyfta sina kollegor. For att komma tillrdtta med problematiken
behdver man vinna tillbaka de tusentals sjukskoterskor och barnmorskor som ldmnat
sina yrken, och skapa arbetsvillkor som gor att fler orkar arbeta heltid. Det behdvs en
stimulans for att vinna tillbaka kompetenta medarbetare till varden genom en forédndrad
arbetsgivarpolitik med fler medarbetare och béttre karridrvdgar. Det bor ges regeringen
till kdnna.

Ett dvergripande problem ligger 1 sjukvédrdens organisering i tjugoen regioner
(tidigare landsting), enligt en forordning sedan 1862. Med dagens hogspecialiserade,
hogteknologiska och multidisciplindra vard behovs langt storre flexibilitet, parallellt
med ett overgripande nationellt ansvarstagande.

Regeringen har tillsatt en utredning om helt eller delvis huvudmannaskap for sjuk-
véarden, som vi ser som oerhort viktig. Vi kristdemokrater har drivit frigan om dkat
statligt ansvar ldnge. Det dr dirfor nodvéandigt med en omfattande sjukvérdsreform dér
staten tar ett storre ansvar. Det bor ges regeringen till kinna.

Vidare pagér arbete inom regeringen for att inrédtta den nationella vardformedlingen.
Den innebdér att patienter ska kunna fé vard i andra delar av landet &n sin hemregion.
Regeringen avsitter medel under 2025 for att intensifiera arbetet med att inrétta
vardférmedlingen.

Regeringen tillsatte 4ven en utredning tidigare i ir fOr att analysera och foresla en ny
och stirkt vardgaranti. Den nya véardgarantin bor tydliggora savil patientens mojligheter
att fa vard hos en annan vardgivare i de fall virdgarantins tidsgranser inte kommer
kunna uppfyllas som regionens ansvar att tillgodose detta. Det ar viktigt att vardgarantin
ses over, ur ett helhetsperspektiv utifran vad sjukdomsdiagnosen kréver, istillet for en
uppdelning mellan olika vardnivaer, dir patienten riskerar att fastna pa fel niva. Det dr
viktigt att regeringen skyndsamt aterkommer med f6rslag om en ny och stirkt vard-
garanti. Det bor ges regeringen tillkénna.

I vintan pé detta pdgdende arbete kan dven fler nationella riktlinjer bidra till att
patienten garanteras likvirdig vard oavsett var i landet man bor, och slussas till vard i
andra delar av landet om hemregionen inte levererar i tid enligt virdgarantin. Aven



vardgarantin behover ses over, ur ett helhetsperspektiv utifran vad sjukdomsdiagnosen
kréver, istillet for en uppdelning mellan olika vardnivaer, dir patienten riskerar att
fastna pa fel niva.

Gudrun Brunegard (KD)
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