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Forslag till beslut

Kristdemokraterna i Landstinget S6rmland féreslar landstingsfullmiktige besluta

att godkinna Krisdemokraternas forslag till landstingsbudget £f6r 2017 med flerarsplan
f6r 2018 och 2019.
att skattesatsen for 2017 faststills till 10,77.

att bevilja aktiedgartillskott till Vita huset AB om 10 miljoner kronor.



Forord

Det hir dr Kristdemokraternas forslag till budget i Landstinget Sérmland f6r 2017 med flerdrsplan f6r
2018 och 2019.

Tyvirr befinner sig Landstinget S6rmland sedan négra ér tillbaka i en bekymmersam situation med stingda
vardplatser. Det skapar en hard arbetsbelastning f6r personalen. Det leder i sin tur till 6kad sjukfranvaro
och far anstillda att sluta — vilket Okar stressen dnnu mer fér de som dr kvar. Fér att vinda utvecklingen
g6r Kristdemokraterna satsningar for att dterSppna stingda vardplatser och forbittra tillgidngligheten.
Virdpersonalen dr virdens viktigaste resurs! Landstinget miste bli en bittre arbetsgivare och se till att
personalen trivs. Som ett led i det arbetet avsitter vi medel for att mojliggbra fler strategiska
personalsatsningar.

Virdplatsbristen drabbar de multisjuka dldre hart. Kristdemokraternas vill ddrfér att landstinget
tillsammans med intresserad kommun ska inritta nirvardsenheter med inriktning pa multisjuka dldre. Till
skillnad fran den styrande Koalitionen (S, MP, C och L) anser vi att hemsjukvarden och de mobila teamen
inte tillgodoser deras virdbehov fullt ut. Dessutom dr en nirvérdsplats ibland bittre dn ligga pd sjukhus.

Av Arsrapporten for barnhélsovérden i Sirmland 2015 framgir det att barnhilsovirden behover mer resurser.
Personalen pekar pa att tiden inte rdcker till och att de tvingas att géra svara prioriteringar. Dirfor tillfér
Kristdemokraterna medel for att forstirka barnhilsovirden i S6rmland. Vi avsitter dven resurser for att
6ppna slutenvirdplatser f6r barn i Nykoping.

Den vixande psykiska ohilsan bland barn och unga har 6kat trycket pa barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP). I S6rmland dr trycket pa mottagningarna hogt och f6r personalen dr arbetssituationen pressad.
Med anledning av det ridande liget gér Kristdemokraterna satsningar for att stirka BUP.

I vart budgetforslag foreslar vi dven att landstinget ska inrdtta en digital diabetesmottagning samt ett
resurscentrum mot hedersrelaterat vald och fortryck. Med ett resurscentrum far utsatta det stéd som de
har ritt till. Vi maste std upp for véra barn och unga som utsitts for fortryck i hederns namn.

Gliddjande nog har Kristdemokraterna fitt igenom flera motioner sedan virt senaste budgetférslag. Det
handlar bland annat om (1) avsatta medel for att forbittra varden av kénsstympade flickor och kvinnor,
(2) att sjukhuspatienter som ir i livets slutskede ska erbjudas stéd av volontirer, (3) samt screening for typ
2-diabetes. Arbetet med att forverkliga vira férslag om sms-livraddare
och barnskyddsteam 4r nu ocksa iging. Det hir visar att
Kristdemokraterna gor skillnad dven i opposition!

Riksdagen tar stillning i regionfrigan under viren 2017. Virt
budgetférslag med flerdrsplan f6r 2018 och 2019 utgar dirfoér fran
landstingets nuvarande organisation. I likhet med Koalitionen redogér
vi fOr prioriteringar och ekonomiska ramar i det budgetdokument som
presenteras  for landstingsfullmiktige 1 november 2016. Vid
landstingsstyrelsens sammantride i december 2016 kommer vi att
redovisa specifika kostnader for respektive satsning samt respektive
besparing gillande utgiftsreduceringar och effektiviseringar.

Nyké&ping oktober 2016
Marie-Louise Forslund Mustaniemi, gruppledare

Fotograf: Sanna Dahlén
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En tillgangligare vard

Virt landsting kan i dag ge en 1 huvudsak god och siker hilso- och sjukvard av hég kvalitet. Men

mycket kan fortfarande forbittras. Arbetet med att korta kderna till vard och behandling pa
sjukhusen ska prioriteras — med malet att fa en kofri vard.

Minska vardkoerna

Ett stort problem som vira patienter manga ganger upplever dr de langa vintetiderna pa vira
akutmottagningar. Det dr inte rimligt att patienter ska behdva vinta 10-12 timmar innan de far

hjilp pa akuten. Nuvarande struktur och arbetssitt behdver ses 6ver, likasa bemanning av
personal och tillgang till olika kompetenser.

Kristdemokraterna vill inféra en vardplatsgaranti som ger ritt till en vardplats pa rétt klinik med

ritt kompetens. Ingen ska behéva nekas en vardplats eller tvingas ligga 1 en korridor pa grund av
platsbrist.

Vi menar att ingen ska behova vinta lingre dn tva timmar pa vard och att det behéver inféras en

vintetidsgaranti fOr att na det malet. Om inte patienten har fatt triffa likare pa akuten inom tva
timmar ska patientavgiften betalas tillbaka.



Landstinget ska fortsitta att utveckla akutlikarkonceptet som handlar om att utbilda och anstilla
likare med sirskild kompetens att diagnosticera och behandla akuta tillstind pa
akutmottagningen.

Kristdemokraterna stodjer den styrande Koalitionens (S, MP, C och L) férslag om ta bort
patientavgiften inom primérvarden. Tanken ar att styra 6ver patienter fran sjukhusen och kunna
mota deras vardbehov i primirvarden. Att patientbesoken forvintas 6ka hos de sistnimnda mots
med uttkade Sppettider samt investeringar for att anstilla mer vardpersonal.

Naturligtvis ska de som dr svart akut sjuka fortsitta att soka vard pa akutmottagningen. Malet ar
att ha ritt patient pa ratt vardniva.

Pa sjukhusen har det sedan linge wvarit sirskilda vardplatsenheter som har ansvarat for
vardplatserna. Men under 2016 har verksamheterna framfort att klinikerna vill ansvara for sina
egna vardplatser. Dirfér kommer en ny organisation av vardplatser att starta pa Milarsjukhuset
och Nykopings lasarett den 1 januari 2017. Diaremot kommer inte organisationen pa Kullbergska
sjukhuset att dndras eftersom den bedéms fungera bra.

Ge vara unga diabetiker en digital mottagning

I det nationella diabetesregistret framgar det att unga vuxna i aldern 18-30 dr har de hogsta
medelvirdena pa blodsockret. Just unga vuxna med typ 1-diabetes 4r en grupp som varden har
svart att nd. Under denna tid 1 livet hander det otroligt mycket. Manga flyttar hemifran, borjar
studera eller jobba, och lever ofta ett aktivt liv. Varden maste moderniseras for att méta deras
livsviktiga behov.

Akademiska sjukhuset i Uppsala har utvecklat en virtuell diabetesmottagning pa nitet for att
kunna triffa patienterna dir de befinner sig — i stillet for pa sjukhuset. Online-mottagningen har
dven stirkts med en stodjande mobilapp.

Med den nya digitala tekniken kan patienterna kontinuerligt och littillgangligt fa rad och st6d av
sjukvarden i sin behandling och dela sina blodsockervirden. Pa det hir sittet far de en titare
kontakt med varden — ndgot som enligt forskning leder till férbittrade blodsockervirden och
friskare patienter. Kristdemokraterna vill dirfor att landstinget underséker méjligheten att inritta
en digital diabetesmottagning for de s6rmlindska patienter med typ-1 diabetes, i aldrarna 18-30,
som i dag behéver livsling kontakt med sjukvarden.

Starkt eHalsa for okad tillganglighet

I Sverige satsas miljarder kronor varje ar pa I'T inom véarden. Varden i dag dr helt beroende av
datastod for att kunna fungera. Det handlar bland annat om virdadministration, integrering i
vardprocesser, elektronisk utrustning. Anvindningen av IT 6kar hela tiden och kommer att
fortsitta Oka.



E-tjanster dr en moijlighet for invanarna att komma i kontakt med virden och kunna utritta
irenden samt boka tider. Under 2015 startades en utvidgning gillande tidbokning med malet att
alla tider ska vara av- och ombokningsbara samt att specifika atgirder till exempel vaccination,
blodtryckskontroller ska vara mojliga att boka direkt 6ver nitet.

Under 2016 infordes invanartjansten Journalen (Journal via nitet) i Sérmland. Det innebir att det
gar att logga in och ta del av journalanteckningar frin virdmoten som gjorts i S6rmland fran 1
tebruari 2016 och framat. Syftet dr att ge patienter 6kad mojlighet att vara delaktiga och kunna
medverka 1 sin egen vard och hilsa. Det blir littare att forbereda sig infor ett vardbesék och 1
efterhand kunna ga tillbaka och se vad som sagts.

Ett sitt att gora varden tillgingligare dr att fortsitta utveckla internetbaserade tjanster for
patientens hantering av drenden och besok till varden. Landstinget ska utveckla och forbittra
dessa tjanster for alla sérmlinningar.

Sjukresor — en integrerad del av varden

Landstinget bedriver i dag vard i samtliga linsdelar i S6rmland. Det dr viktigt att vi underlattar for
béade patienter och personal att ta sig till vara vardverksamheter.

Den som ir i behov av vard ska ha ritt till fri resa med kollektivtrafik till och fran sjukhusorterna,
mot uppvisande av remiss, kallelse eller kvitto. Det ska vara enkelt for alla att ta sig till varden nar
man ér sjuk. Det giller inte minst for vara dldre som oftare behdver ta sig till sjukvarden och som
kan ha svarare att ta sig dit pa egen hand.



Personalen - vardens viktigaste resurs

En avgorande del i arbetet med att forbattra tillgingligheten dr att landstinget maste bli en bittre
arbetsgivare. Vi maste se till att de anstillda vi har trivs pa jobbet och har méjlighet att paverka
sin arbetssituation. Da kan vi littare behélla personal och bli attraktiva for fler. Det dr nédvindigt
for att vi ska kunna klara rekryteringen i framtiden. Som en del i det hir arbetet behover det
tillfGras resurser pa strategiska personalsatsningar.

Varna om personalen

Landstinget S6rmland befinner sig sedan en tid tillbaka i en problematisk situation med stingda
vardplatser. Konsekvenserna syns tydligt. Sérmland har flest 6verbeliggningar i landet och
arbetsmiljon fér vardens medarbetare dr dalig.

Viren 2016 brét stora protester om arbetsmiljon ut bland vardpersonal i linet. Med anledning av
det allvarliga laget strickte den styrande Koalitionen ut en hand till oppositionspartierna. Syftet
var att gemensamt hitta 16sningar pa de akuta svarigheterna och skapa stabilitet. Det hir var
nagot som Kristdemokraterna hade foresprakat linge och som vi natutligtvis vilkomnade.

Kristdemokraterna stillde sig bakom flera viktiga dtgirder. Det handlade bland annat om &6kad
l6nespridning  for erfarna sjukskoterskor med oregelbunden arbetstid som arbetar i en
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dygnetruntverksamhet. Men ocksa om 45 nya tjinster som vardledare samt ett inférande av ett
pilotprojekt  gillande arbetstidsférkortning.  Efter beslut av  landstingsstyrelsen  tog
landstingsdirektoren fram operativa handlingsplaner for att forbittra vardpersonalens
arbetssituation. Kristdemokraterna stottade 4dven satsningar pa vardndra service. Att
servicepersonal tar hand om bland annat patienttransporter, patientnira stidning och hantering
av forradsmaterial ger vardpersonalen nodvindig avlastning. Det skapar dessutom mer tid for
patientarbete.

Sjukfranvaron i Landstinget S6rmland har 6kat fyra ar i rad. Utvecklingen dr naturligtvis oroande.
Det ir viktigt att inte glomma att bakom varje siffra finns det en manniska av kott och blod. Dir
finns ett manskligt lidande samt en ekonomisk och social otrygghet. Kristdemokraterna har vid
flera tillfillen lyft frigan om den 6kande sjukfrinvaron i landstinget. Vi ar darfor positiva till att
det varen 2016 togs ett politiskt beslut att kartligga och atgirda sjukskrivningstalen.

Det ir viktigt med fortsatta satsningar pa att ge underskoterskor och sjukskoterskor moéjlighet att
pa betald arbetstid kompetensutveckla sig. Pa sa sitt stirker vi kompetensforsorjningen inom
linssjukvarden.

Naturligtvis ska landstinget arbeta for att frimja en god hilsa bland personalen. Utéver den
individuellt uttagbara friskvardssubventionen ska alla landstingsanstillda ges mojlighet att trina
en timme friskvard per vecka pa betald arbetstid. Det dr en satsning som fOrebygger stress,
belastningsskador och sjukskrivningar. Den bidrar samtidigt till 6kad trivsel och 6kad effektivitet.

Minska beroendet av hyrpersonal

Patienters vanligaste 6nskemal dr fa triffa en och samma lidkare da de soker vard. I dag triffar de
ofta olika. Det ir inte tillfredstdllande — bade f6r patienten som kinner sig otrygg och f6r den
6vriga vardpersonalen som belastas med 6kad handledning och minskade méjligheter till
verksamhetsutveckling.

2012 stillde Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) upp malet att kostnaden for hyrlidkare i
landstingen skulle halveras till 2014. Men enligt landstingets uppgifter har S6rmlands kostnader i
stallet 6kat fran 93 miljoner kronor ar 2011 till 141 miljoner kronor ar 2015.

Naturligtvis ar det battre att triffa en hyrlidkare dn ingen lidkare alls. Men samtidigt minskar
moijligheten till kontinuitet som ér sa viktig for patientsikerheten.

Genom metodisk planering och samarbete 6ver hela vardkedjan, och med andra landsting, gar
det att pa sikt fasa ut det kortsiktiga systemet med hyrpersonal.

Kristdemokraterna har lyft den hir fragan vid flera tillfillen. Landstingsstyrelsen har agerat och
fattat beslut om att f6lja Sveriges Kommuners och Landstings nationella plan for att minska
beroendet hyrpersonal. Naturligtvis kommer vi att f6lja upp arbetet samt bevaka om landstinget
behéver vidta ytterligare atgarder.



En sakrare vard

Varje ar drabbas manga manniskor av skador inom varden som gir att undvika. Enligt Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) ar kostnaderna cirka 8,1 miljarder kronor per ar. I S6rmland
handlar det om cirka 240 miljoner kronor. Summan inkluderar inte aterinliggningar,
nyinskrivningar, férlorad arbetsinkomst eller sjukskrivningar — utan endast kostnaden for extra
varddagar 1 samband med vardtillfallet nir skadan uppstod.

Cirka nio procent av vardplatserna i S6rmland dr belagda av patienter med vardskador. Det

innebir onodig anvindning av resurser som skulle kunna gora storre nytta nagon annanstans.

Det ar dyrt £f6r sjukvarden att gora fel, men framfér allt orsakar det stort personligt lidande for
den enskilda patienten. Mot bakgrund av detta vill vi att landstinget ska inféra en nollvision for
vardskador och virdrelaterade infektioner.

Patientsikerhet dr grundliggande for en hilso- och sjukvard med god kvalitet. Nir sikerheten
brister finns det ofta bakomliggande orsaker som kan forklaras av brister inom organisationen
eller att rutiner inte f6ljs. Varden maste darfor utveckla sidkra system for att minimera de méinsk-
liga fel och misstag som leder till att patienter kommer till skada. Det ska vara svart att géra fel
och litt att gora ritt.
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Sambandet mellan vardplatser och vardskador

I dag maste anstillda anvinda en stor del av arbetstiden till att jaga vardplatser i stallet for att
varda patienter. Det har skapat en hard arbetsbelastning, 6kad sjukfranvaro och fatt personal att
sluta. Det har i sin tur lett till att vardplatser har stingts och att arbetsmiljon har blivit annu
stressigare. Situationen pa sjukhusen gor det dessutom svart att rekrytera nodvindig personal.
Utvecklingen ér oroande.

For fa vardplatser leder till 6kade overbeliggningar vilket kan resultera i simre patientsikerhet.
Det handlar bland annat om problem med multiresistenta bakterier. Men dven om simre
forutsittningar for personalen att ge patienten en god och siker vard nir stressen 6kar. Pa grund
av det beskrivna laget tillfér vi medel for att utoka antalet vardplatser och forbittra
tillgangligheten.

Sms-livraddare kommer att radda liv

2014 bifoll landstingsfullmiktige Kristdemokraterna forslag om att inféra sms-livraddare 1
Sormland. Att den styrande Koalitionen efter gjorda utredningar har klargjort att den ska ta tag i
frigan kommer att leda till att fler patienter 6verlever hjirtstopp.

Virt forslag inspirerades av ett projekt i Stockholms lan. Nir nagon ringer till larmcentralen och
berittar att det har intraffat ett hjirtstopp kan operatdren se pa en karta vart de narmaste frivilliga
ar. Samtidigt som ambulans och riddningstjanst larmas gar ett larm till sms-livriddarna, som
naturligtvis har genomgatt nédvindiga kurser.

Genom sms-livriddare kommer fler patienter att fa hjart-lungriddning i vintan pa ambulans. Det
ar oerhort viktigt. Den mest avgorande faktorn for 6verlevnad nir hjirtstopp uppstar utanfor
sjukhus ér tiden fran hjirtstoppets intraffande till dess att livsuppehallande dtgirder paborijas.

Larmcentralen kommer att ha tillgang till ett register 6ver Sérmlands registrerade hjirtstartare.
Det gor det moijligt att larma tva personer direkt till den drabbade och en person att himta
nirmaste hjirtstartare. Det dr var innersta forhoppning att insatserna ska leda till att fler liv kan

raddas.

Alkoholstopp for operationspatienter

Sedan nagra ar tillbaka uppmarksammas patienters tobaksrokning som en paverkbar riskfaktor
vid operationer. Dirfoér har landstinget infort rutiner fOr att fa patienter att gbra rékstopp, eller
atminstone allvarliga f6rs6k att minska rokningen, infor planerade operationer.

Sommaren 2016 beslutade landstingsfullmaktige, efter forslag fran Kristdemokraterna, att dven
inféra alkoholstopp for operationspatienter. Bakgrunden var att allt fler studier visar att
alkoholkonsumtion i samband med operation innebir storre risk for infektion och 6kad
belastning pa hjirta och karl.
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Det ar tydligt att fokus infor en planerad operation inte enbart bor vara pa rokning som
riskfaktor utan dven pa alkoholkonsumtion. Det innebir betydande férdelar — inte minst f6r den
enskilda patienten.
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En vard med patienten i centrum

Hippokrates, likekonstens och medicinens fader, skrev eden som ér grunden f6r etiken i varden.

Den ir lika aktuell och viktig i dag som nir den skrevs f6r 2 400 dr sedan. Sammanfattningsvis
innebar den att virden ska:

Aldrig skada
Om mojligt bota
Ofta lindra

Alltid trosta

Vir motion om att géra en 6versyn av det Centrala Etiska Radet har antagits och arbete pagar for

att forstirka det etiska arbetet inom hilso- och sjukvarden. Det etiska programmet har reviderats

for att anpassas till nuvarande forhallande och den nya versionen har antagits av

landstingsfullmiktige.
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Patientens ratt till ett vardigt bemotande

I motet med sjukvarden ar det viktigt att bade patienter och anhériga kinner trygghet och tillit.
De ska kunna forvinta sig god service samt littillginglie och relevant information. Ett
ansvarsfullt, virdigt och omtinksamt bemoétande far inte forhindras eller forsvaras av
organisatoriska grinser inom varden.

Vi vill att arbetet med att gora varden personcentrerad ska fortsitta utvecklas. Personcentrerad
vard utgar frin en gemensam virdegrund dar patienten ér delaktig och patientens resurs tas till
vara. Det dr en 16sning som frigér vardpersonal och vérdplatser, och som hoéjer vardkvaliteten.
Utgangspunkten ér att se patienten som en fri individ med egna upplevelser och egen kunskap
om sin sjukdom. Varden ska inte bara utformas baserat pa det medicinska perspektivet, utan
utifrin personens hela livssituation. Individuella behov, 6nskningar och preferenser ska
respekteras. Patienten ska vara delaktig 1 utformningen av den véardplan som ir utgangspunkten
for behandlingen. Devisen ar: inga beslut om mig, utan mig,.

Patientens egen upplevelse av métet med hilso- och sjukvarden ir ett viktigt matt pa vardens
kvalitet. Med personal som strivar efter att mota var och en utifrin dennes forutsittningar och
behov 6kar medborgarnas fortroende for hilso- och sjukvarden. Manga av de anmalningar som
gors till patientnimnden handlar om brister i bemdtandet. For att patientens rittigheter ska
stairkas maste patientnimndens arbete utvecklas och forstirkas. Ingen minniska ska behova
kanna sig diskriminerad i motet med varden.

Det ir ocksa oerhort viktigt att patienters och anhérigas 6nskan om information tillgodoses. I en
del fall kan det kan krivas medicinsk skolning for att fullt ut kunna forsta till exempel ett
sjukdomstillstind eller en behandlingsmetod. Men patientens frigor och behov av kunskap om
sitt tillstand maste respekteras, besvaras och tillgodoses sa langt som moijligt.

Som ett led i att forbittra bemdétandet bor landstinget paborja ett arbete med att etablera den
form av patienthotell som finns vid sjukhuset i Karlstad. Ett patienthotell enligt den modellen
star for bade nytinkande och ett arbetssitt som priglas av serviceanda och helhetsperspektiv.
Patienterna fir omsorg och trygghet 1 en trivsam milj6 som inte paminner lika mycket om
traditionell sjukhusmilj6. Varden kan pa sa vis bli mer effektiv och kidnslan av att vara gist i stéllet
for patient gor ocksa varden minskligare.

Halsoval i priméarvérden

Den 1 januari 2010 inférdes Hilsoval Sormland och patienter fick ritt att fritt vélja vardcentral 1
linet. Valfriheten utékades ytterligare den 1 januari 2015 dé alla fick maojlighet att lista sig pa valfri
vardcentral i hela Sverige.

Det innebir att det 4ar individen, inte adressen, som bestimmer vid vilken virdcentral virden ska
ges. Den som 6nskar kan vilja en vardcentral som dr mer specialiserad inom ett visst omrade, har
en passande servicegrad, och/eller som ir nira arbetet eller hemmet.
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Den offentliga varden arbetar pa samma villkor som den privata. Det dr patienten som styr hur
resurserna fordelas eftersom vardpengen foljer med patienten. Ar man inte néjd kan man byta
vardcentral. Det leder till att vardgivarna anpassar sig efter patienternas 6nskningar och krav.

Efter att varden under médnga ar har bedrivits utifrin ett verksamhetsperspektiv blev Hilsovalet
den forsta riktiga valfrihetsreformen 1 landstingets historial Patienterna har fatt o6kad
tillgénglighet, makt och valfrihet. Samtidigt vittnar personalen om kortare beslutsvigar, och 6kat
inflytande och engagemang for den egna verksamheten.

For att varden ska kunna bedrivas nira patienterna kriavs en fortsatt utveckling av natverksbyg-
gandet mellan primarvard, linssjukvard och den primdrkommunala hilso- och sjukvirden. Vi vill
att flera delar av den specialiserade varden ska integreras mer inom hilsovalsenheterna och bli en
naturlig del av den nira sjukvarden. Malet dr att patienten sa lingt som mojligt ska slippa bli
hinvisad fram och tillbaka f6r olika undersékningar och behandlingar. Samtidigt kan sjukhusen
avlastas viss diagnostik och behandling.

15



Ett halsosammare och friskare Sormland

Av Arsredovisning 2015 for Landstinget Sirmland framgar det att Sérmland har ligre medellivslingd
an rikssnittet. Statistik visar dven att S6rmland har hogre ohilsotal och fler sjalvmord dn det
nationella genomsnittet. Landstinget har darfor ett stort och viktigt arbete framfor sig for att na
malet att S6rmland ska vara Sveriges friskaste lin 2025.

Enligt Statens Folkhilsoinstitut kostar ohélsosamma levnadsvanor och olycksfall samhaillet minst
120 miljarder kronor per ar. Ohilsa orsakar stora samhilleliga kostnader, kan minska
forutsittningarna for ekonomisk tillvaxt och ger foérsimrad livskvalitet foér den enskilda
medborgaren.

Ett starkt halsoframjande arbete

Det finns i dag en utbredd ohilsa som idr resultatet av arbetsliv, livssituation och livsstil.
Landstinget behover styra 6ver mer resurser till satsningar pa 6kad hilsa och dirmed férebygga
sjukdomar. Det handlar framfor allt om hjirt- och kirlsjukdomar, diabetes, cancer, KOL och
psykisk ohilsa.
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Den hilsofrimjande och férebyggande delen av varden ska vara hogt prioriterad och inga som en
naturlig del i alla virdens méten. For att detta ska bli verklighet dr det nddvindigt att ha ett sd
kallat salutogent perspektiv. Det salutogenta perspektivet fokuserar pa vilka faktorer som orsakar
och vidmakthaller hilsa och inte enbart fokusera pa det som ir sjukt — patogent.

Det finns mycket kunskap om det som avviker, det patogena. Men den kunskapen kan inte fullt
ut visa pa vad som ger god hilsa. Det salutogena perspektivet tar vara pa friskfaktorer och de
mojligheter som finns. Dar dr viktigt att ha en positiv syn pa varje persons mojlighet att sjilv ta
ansvar for sin hilsa.

Manga allvarliga sjukdomar gar att forebygga genom idndrade kost- och dryckesvanor och ett i
ovrigt sundare liv. Med ritt stod 1 ritt tid kan manniskor sjilva paverka och vara delaktiga i sin
egen vird. Kunskapen om vikten av att ta hand om sig och sin kropp dr val kind. Men det kan
vara svart att bryta beteendemonster och byta livsstil.

Hilsofrimjande och sjukdomsférebyggande atgarder bor ges ett storre utrymme inom ramen for
den dagliga hilso- och sjukvarden. All personal som moter minniskor i hilso- och sjukvarden har
en viktig uppgift att skapa virdande méten f6r att fraimja halsa.

I det hilsofrimjande férhéllningssittet dr det viktigt att se helheten. Manniskor ingér 1 ett socialt
sammanhang och alla minniskor har olika behov som maste beaktas i ett framgangsrikt
hilsofrimjande arbete. Dirfor maste varje patient fa bli bemétt med hinsyn till fysiska, psykiska,
andliga och sociala behov. Tillit, sjalvbestimmande, respekt f6r den enskilde och en strivan efter
att skapa goda méten i alla virdrelationer dr av stor betydelse for resultatet.

Det civila samhallets betydelse for folkhalsan

En forutsittning for ett framgangsrikt folkhilsoarbete dr en val utvecklad samverkan mellan
samhillets olika organisationer. Det giller saval samarbetet mellan myndigheter, regionférbundet,
landstinget och kommunerna, som med det civila samhallets ideella aktorer.

Att oberoende frin andra minniskor skulle leda till lycka dr en missuppfattning — ménniskan ar
ingen 6. Social gemenskap ir ett sa grundliggande manskligt behov att det till och med gar att
mita i livslingd. Social isolering har virre hilsoeffekter dn fetma och dr ungefir lika allvarligt som
alkohol och rokning.

Det engagemang och den gemenskap som minniskor upplever inom ideella organisationer sisom
idrottsféreningar, kulturféreningar, kyrkor och samfund har betydande hilsofrimjande effekter.
Dirfér dr det viktigt att landstinget Okar sitt stod till organisationer som arbetar med
verksamheter som frimjar hélsan.
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Screening for typ 2-diabetes

Nistan var fjirde sormlinning med diabetes vet inte om att hon eller han har sjukdomen. Efter
forslag fran Kristdemokraterna kommer landstinget underséka mdijligheterna att infora ett
pilotprojekt gillande diabetesscreening i linet.

Personer med diabetes har oftast inga symptom och kinner sig inte sjuka. Manga patienter hinner
darfor na ett avancerat stadium av sin sjukdom innan de far en diagnos.

Det ir viktigt att personer med typ 2-diabetes och pre-diabetes identifieras i ett tidigt skede av sin
sjukdom. Da forhindrar vi utvecklingen till sjukvardskrivande insatser. Pa sikt minskar dven

risken for exempelvis stroke, hjirtinfarkt och skador pa njurarna.

I Sérmland finns cirka 13 000 personer med diagnotiserad diabetes. Av dessa har majoriteten,
cirka 85-90 procent, typ 2-diabetes. Men ytterligare cirka 4 000 individer berdknas inte veta om att
hon eller han har sjukdomen.

Att screena befolkningen i stort dr dyrt och ineffektivt. Screeningen bor dirfor i férsta hand rikta
sig till hogriskindivider. Det dr ocksa en friga som landstinget kommer att titta nirmare pa i det
fortsatta arbetet.

Screening och interventionsprogram kraver investeringar. Men en pilotstudie 1 Sédertilje har visat
att det ricker att forebygga diabetes hos fyra procent av hogriskindividerna for att satsningarna
ska l6na sig. Investeringarna betalas tillbaka i form av minskade behandlingskostnader. Men malet
ar fraimst att bidra till tidig upptickt och snabbt insatt behandling. Det kommer att leda till 6kad
livskvaliteten for manniskor som riskerar att utveckla typ 2-diabetes.

Nar sjalen blir sjuk

En minniska dr sa mycket mer dn sin fysiska kropp. Ibland blir sjdlen sjuk och behéver vird.
Men fortfarande star manga tabun och ridslor i vigen for att manga minniskor ska fa den vard
som krivs 1 tid. Sjukvardens uppgift maste vara att se hela minniskan, och inte bara de fysiska
dkommorna. Sjukvirden maste ockséd bli bittre pa att férebygga savil psykisk som fysisk ohalsa
genom att forstirka den hilsofrimjande hilso- och sjukvarden. Kan man forhindra att manniskor

blir sjuka kan man i ett och samma drag spara bade pengar och minskligt lidande.

Manga drabbas niagon gang i livet av psykisk ohilsa. Andelen personer som lider av allvarlig
psykisk sjukdom tycks inte ha 6kat under senare ar. Men andelen personer som upplever psykiska
besvir okar. Det handlar framfor allt om ungdomar i 6vre tonaren och unga vuxna. I Sverige har
cirka 50 000 personer en schizofrenidiagnos och ungefir 1-2 procent av befolkningen har nagon
form av personlighetsstorning. Studier i Sverige visar att depression ar en vanligt. Upp till 40-50
procent av kvinnorna och cirka 30 procent av midnnen har nigon giang under livet drabbats av
behandlingskrivande depression. Under lang tid har manga minniskor inte fatt den psykiatriska
vard och det stod som de har behévt. Staten, kommuner och landsting har ett gemensamt ansvar
for att komma till ritta med bristerna inom psykiatrin.

Satsningar pa psykiatrisk vard och omsorg ska vara prioriterat inom hilso- och sjukvarden.
Arbetet ska priglas av tillginglighet och flexibilitet utifrin den enskilda patientens behov. Savil
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akut sjuka som kroniskt sjuka patienter ska, utifran behov, beredas plats inom slutenvird, alter-
nativt Sppenvard, och inom nirsjukvarden. Nir det giller tillgang till slutenvard ar det viktigt att
sakra sa att ingen nekas plats eller skrivs ut pa grund av platsbrist. Attityden till psykisk ohilsa
maste, genom Okad information och kunskap, forbittras och bli mer 6ppen, férstiende och tole-

rant.

Nar bruk blir missbruk

Det alkohol- och drogférebyggande arbetet dr en viktig funktion. Alltfér manga barn lever i
torhallanden dar bada eller nigon foralder har ett riskbruk eller missbruk av alkohol. Manga
ungdomar har sjilva dryckes- och drogvanor som maste brytas. For att kunna moéta olika
behandlingsbehov maste en vil fungerande beroendebehandling finnas tillginglic f6r olika
missbruksformer.

Det ar viktigt att sidkerstilla att personer med beroendeproblematik inte hamnar mellan stolarna
och bollas mellan kommunernas socialtjanst och landstingets vardenheter. Har behovs ytterligare
utvecklad samverkan mellan myndigheter och olika vardgivare for att skapa en hallbar vardkedja.
Det ar sarskilt betydande f6r denna manga ganger mycket skora patientgrupp.

Landstinget S6rmland ska bedriva en likvirdig beroendevard av hog kvalitet for véira patienter i
hela linet. Enhetliga riktlinjer, kompetens och tillgingen péa vardplatser f6r abstinensbehandling
ar nodvandiga och ska sakras.

Rokning av cannabis, i synnerhet bland ungdomar, 6kar och oron ir stor hos bade forskare och
profession inom beroendevarden. Vi ser med oro pa de forindrade attityderna kring bruk av
cannabis. Det idr dags att sdga stopp till drogen, for vara barn och ungdomars skull — for var
framtids skulll Darfor vill vi att Landstinget S6rmland inom ramen f6r samarbetet inom Uppsala-
Orebro sjukvirdsregion ska initiera en informations- och antidrogkampanj mot cannabis.

Aven missbrukare har, si lingt det ir moijligt, ritt till en god hilsa. For att forhindra smitta av
HIV och Hepatit C behéver det inféras sprutbyten for injicerande beroendepatienter.
Landstinget har fattat ett sadant politiskt beslut. Men det har visat sig vara svart att fa stod for
torslaget bland en del av linets kommuner. Eftersom det rader ett liknande lige ocksa i andra
delar av landet har regeringen lagt fram ett forslag om att avskaffa det kommunala vetot. Aven
om riksdagen rostar igenom forslaget betonar Kristdemokraterna att det ar viktigt att landstinget
fortsitter diskussionerna med kommunerna.

19



Ett landsting for tryggare uppvaxtvillkor

Barn och unga i vart samhalle dr allas vart ansvar och var framtid. Landstinget ska, i syfte att alltid
sitta barnets bista frimst, genomféra si kallade konsekvensanalyser infor alla beslut som kan
paverka barn. Var instillning dr att satsningar pa barns och ungas hilsa ir investeringar for
framtiden. Tidiga insatser fOr att stirka hilsan bland barn och unga stirker folkhalsan pa sikt och
bidrar till en hallbar tillvixt. I all vird som r6r barn och unga ir det viktigt att barnens ritt, bade
som patient och nira anhérig, tillgodoses enligt FN:s Barnkonvention.

Den forsta tiden

Det kan inte sdgas nog ofta att barnen dr det kidraste vi har. Det dr viktigt att nyfédda far en sa
bra start 1 livet som moijligt. Foraldrar maste fa en trygg borjan i sitt fordldraskap. De ska ha
mojlighet att vara tillsammans pa BB och kinna sig delaktiga och lyssnade pa. Det giller vid savil
sjalva forlossningen som under BB-vistelsen.

Forildrautbildningen pa barnmorskemottagningarna ar viktig och ska vara tillginglig for alla
blivande forildrar. Det dr ocksa viktigt att na blivande forildrar som nyligen fatt asyl. Alla ska ha
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ritt till fordldrautbildning pa sitt modersmal om inte svenskan ricker till. Det ska ocksd vara

mojligt att fa information pa sitt modersmal om sitt barns hilsa, diagnos, vard och behandling.

Forstarkning av barnhalsovarden

Antalet barn 1 S6rmland 6kar kontinuerligt. Under 2015 6kade antalet som var inskrivna pa
barnavardscentraler (BVC) med mer 4n 500 barn.

Arsrapporten for barnhélsovirden i Sormland 2015 slar fast att barnhilsovirden behdver mer resurser.
Annars saknas det mojlighet att mota det 6kade trycket. I dag racker tiden inte till f6r personalen
som tvingas att gbra prioriteringar. Det leder till att en del barn inte far uppféljande insatser vid
behov av extra stod. Darfor tillfér Kristdemokraterna medel for att forstirka barnhilsovéirden i
Sormland.

Arsrapporten pekar pa att Sérmland star infor stora utmaningar med 6kande ojimlikhet i hilsa
och tillgang till hilsofrimjande barnhilsovard. Vart lin har den hogsta andelen barn i
barnfattigdom 1 landet. Det dr vl kidnt att social utsatthet dr kopplat till andra faktorer med en
ogynnsam inverkan pd barns nuvarande och framtida fysiska och psykiska hilsa. Exempel pa
sadana faktorer ar rokning hos de nyblivna forildrarna och amningens lingd.

Nationella jimforelser visar att andelen ammande barn i S6rmland har varit lag under manga ar.
Men glidjande nog o6kade amningsfrekvensen under 2015 och nar snart riksgenomsnittet.
Diremot 6kade andelen barn som utsitts for rok i hemmet — och statistiken ser simre ut jamfort
med riket i stort.

Genom att tillfora mer resurser till barnhilsovarden vill vi medverka till att minska skillnaderna i
hilsa i S6rmland. S6rmlands vision om att vara Sveriges friskaste lin 2025 ska i hogsta grad gilla
barnen!

Nar det ar svart att vara smabarnsforalder

Forildrarollen kan av olika anledningar kdnnas svar. Det kan vara att barnet inte slutar grata, en
torilder som har annat som kretsar runt i huvudet och har svart att fokusera pa sitt barn, och
problem med anknytning mellan barn och férilder. Det viktigaste i ett litet barns liv ér
anknytningen till férdldrarna. Om det brister i sidana sammanhang ar det angeldget att stod finns

tillgdngligt.

Gryningen 1 Karlskoga startades 1987 i samverkan mellan barn- och ungdomspsykiatriska
kliniken och socialtjansten i Karlskoga. Den vinder sig till blivande férdldrar och familjer med
barn i aldrarna 0-6 dr i Karlskoga, Laxa och Degerfors kommuner. Det idr en verksamhet dit man
som forilder kan soka sig for att fa hjilp och stod att utveckla sitt forildraskap.
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Det ir forildrarna sjilva som tar initiativ till kontakten med Gryningen. Kontakten kan ga direkt
till personalen pa Gryningen eller via en barnmorska, BVC-skoterska, personal pa férskola eller
socialsekreterare.

Gryningens behandlingsarbete utgar fran foérdldrarnas uppgifter f6r vad de anser sig behdva
torindra eller fa hjilp med 1 sin roll som féréldrar. Dir erbjuds en rad olika stédfunktioner och
behandlingar, till exempel samspelsbehandlingar, samtal, nitverksarbete och férildragrupp.

Aven i S6rmland, liksom i 6vriga riket, finns det barn och forildrar med anknytningsproblem.
Kristdemokraterna vill darfor att landstinget i samverkan med linets kommuner ska inritta
”Gryningar”. Det dr viktigt att inte skam- och skuldbeldgga forildrar som har det jobbigt. I stillet
maste vi ge dem ratt hjalp och stod.

Trygg och séker barnsjukvard i Ostra Sérmland

Stingningen av slutenvardsplatserna for barn pa Nykopings lasarett ar 2005 har skapat otrygghet
hos bade barn och forildrar. Att tvingas aka tvirs over hela linet till Eskilstuna och vinta manga
timmar pa akutmottagningen dr inte acceptabelt. Situationen gor dven att fler s6ker vard utanfor

lanet.

I dag byggs det som aldrig forr i Nykoping, Oxelosund, Trosa och Gnesta. Manga av de som
flyttar till dessa kommuner 4r just barnfamiljer, och behovet av nira barnsjukvird och
slutenvardsplatser kommer dirmed att 6ka. Mot bakgrund av detta avsitter Kristdemokraterna
medel for att 6ppna slutenvardsplatser f6r barn pa Nykopings Lasarett.

Vi ser positivt pa landstingets arbete med uppsékande barnsjukvard, ett system med mobila team.
Men det ricker inte. Barn dr en patientgrupp som dr extra sarbar. Kan de fi vard i Nykoping okar
tryggheten och patientsikerheten. Det skulle minska pressen och underlitta vardagen for barn,

forildrar och 6vriga familjen.

Familjecentraler — viktigt stod for familjerna

Familjen ar den viktigaste gemenskapen i samhillet och behovs f6r att manniskor ska kunna vixa
och ma bra. Familjen dr basen for att kunna tillgodose grundliggande minskliga behov. Om inte
familjen fungerar som en trygg bas — da fungerar inte heller samhillet. Familjer har olika
forutsittningar, barn har olika behov och forildrar har olika 6nskemal och gor olika
prioriteringar. Att pd olika sitt stédja familjen, oavsett hur den ser ut, dr dven viktigt ur ett
folkhalsoperspektiv.

De familjecentraler som nu finns pa olika orter i S6rmland innebir ett viktigt stod f6r familjerna.
Det framgar av de olika utvirderingar som har genomférts. Fér Kristdemokraterna dr det
sjalvklart att det ska finnas minst en familjecentral 1 varje kommun i S6rmland.
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Nar barn blir utsatta for vald och évergrepp

Hosten 2016 bifoll  landstingsstyrelsen  Kristdemokraternas forslag om att inritta ett
barnskyddsteam 1 S6rmland. Beslutet fattades efter flera drs utredningar och det dr glidjande att
det star klart att teamet blir verklighet under 2017.

Vi 6nskar att vartenda barn i Sverige ska fa vixa upp i en trygg miljé utan férsummelse, vald eller
overgrepp. Men for manga ar det hir tyvirr langt ifran verkligheten. Antalet fall av misshandel
och sexualbrott mot barn som anmils till polisen i Sédermanlands lin 6kar i princip varje ar. I
hela riket anmaldes ar 2015 sammantaget 28 800 misshandelsbrott mot barn. Da ska man komma
ihag att det finns ett stort morkertal.

Samtidigt gors de flesta polisanmilningar enligt BRA av socialtjanst, skola eller férilder. Avsevirt
firre anmalningar kommer frin sjukvdrden. Detta trots att sjukvirden nagon ging kommer i
kontakt med nistan alla barn i S6rmland via BVC eller den 6vriga varden.

Samverkansformerna mellan kommun, landsting och polis har visserligen forbittrats under
senare ar. I dag finns det exempelvis familjecentraler, ungdomshilsa och barnahus. Men genom
ett barnskyddsteam kommer landstinget att kunna géra mer for att uppmairksamma och anmila
barns och ungas utsatthet for vald och 6vergrepp.

En utredning foreslar att teamet ska bestd av en samordnare, likare, sjukskoterska och socionom
med kompetens och erfarenhet av arbete med barn och ungdomar som far illa. Tillsammans ska
de arbeta for att uppticka missforhallanden och se till att barn far professionell vard. Genom
samverkan med barnahus kommer barnskyddsteamet att kunna vara en resurs vid polisens och
socialtjdnstens utredningar av barnmisshandel och sexuella 6vergrepp.

Barnskyddsteamet kommer verka for att hoja kunskapsnivan bland landstingets vardpersonal.
Barn som far illa syns inte och hors inte, sa det dr viktigt att vaga se, vaga hora och vaga agera.
Alla medarbetare ska vara observanta pa om ett barn far illa och kdnna sig trygga med att de vet
hur och nir de ska anmiila.

Ett barnskyddsteam kommer att har en mycket betydande roll i arbetet med att uppticka och
hjalpa barn och unga i S6rmland som utsitts for misshandel och sexuella 6vergrepp. Det dr inte
en dag for tidigt.

Handlingsplan for att bekampa kdnsstympning

Konsstympade flickor och kvinnor kriver sirskild varsamhet nir de soker vard. Samtidigt pekar
Socialstyrelsen pa att hilso- och sjukvirdspersonal behéver mer kunskap for att ta emot drabbade
och ge dem ritt hjilp. Det dr ddrfor glidjande att landstingsfullmiktige varen 2016 bifoll
Kristdemokraternas forslag att avsitta medel for att forbéttra varden och omhindertagandet av
konsstympade flickor och kvinnor.

Landstinget har dven beslutat att ta fram en handlingsplan for att ge bittre stod till berérd
personal i deras viktiga arbete att ge utsatta adekvat vard och behandling — ndgot som
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Kristdemokraterna har kimpat for i flera ar. En sidan handlingsplan bor ocksd ha som mal att
stirka flickors kunskap om deras rittigheter. Men dven till att férindra attityder och beteenden
bland min och kvinnor i férebyggande syfte.

Enligt Socialstyrelsens berikningar kan nirmare 38 000 flickor och kvinnor i Sverige kan ha varit
utsatta for sedvanjan. Av dessa ar cirka 7 000 flickor under 18 ar.

Kunskap dr avgorande for att bemétandet och varden ska bli sa bra som méjligt. Den kommande
handlingsplanen Okar forutsittningarna for att fler drabbade som har kontakt med varden i1
Sormland ska fa hjalp. Kristdemokraterna driver darfor pa for att den ska bli verklighet si snart
som mojligt. Alla flickor och kvinnor har ritt till ett fungerande samliv och vardagsliv utan

smarta.

Resurscentrum mot hedersrelaterat vald

Enligt Ungdomsstyrelsen dr 70 000 barn och unga i Sverige ridda for att bli gifta mot sin vilja.
Samtidigt pekar Socialstyrelsen pa att de som utsitts fo6r hedersrelaterat vald och fértryck inte
alltid far den hjilp som de behéver.

Det behovs ett starkare samarbete mellan myndigheter, kommuner, landsting och andra aktorer
fOr att utsatta ska fa det stod som de har ritt till. Kristdemokraterna vill att landstinget och linets
kommuner ska inféra ett resurscentrum mot hedersrelaterat vald och fortryck i S6rmland.

I Stockholms lin finns ett sidant resurscenter, Origo, sedan borjan av 2013. Polis, barnmorska
och kuratorer finns under ett tak och i arbetsgruppen talas svenska, engelska, turkiska, kurdiska,

assyriska/syrianska och arabiska.

Mailet med resurscentret ir att drabbade ska fa kunskap om sina rittigheter och kunna leva ett liv
utan fortryck och véld i heders namn. Teamet ska dven finnas som ett stod for personer som
moter malgruppen 1 sitt arbete. Verksamheten 1 S6rmland bor i likhet med Origo finansieras av
landstinget, Polismyndigheten och kommunerna.

Att lindra barn och ungas psykiska ohalsa

Den 6kande psykiska ohilsan hos barn och unga ir ett av var tids storsta samhaillsproblem. Enligt
Socialstyrelsen uppger allt fler ungdomar psykiska besvir som oro eller dngslan. Det dr framfor
allt depressioner, angestsjukdomar och missbruk som 6kar. Det har ocksa skett en 6kning bland
ungdomar som behéver sjukhusvard pa grund av psykisk sjukdom. Vara unga mar helt enkelt inte
sa bra som de, materiellt sett, har det.

I Sverige tar cirka 150 ungdomar sitt liv varje ar. For en minniska som mar sa daligt att sjilva
livet kinns om&jligt att utsta spelar sjukvarden en mycket viktig roll. Naturligtvis for att férebygga
i ett tidigt skede. Men ocksa for att ridda liv i en akut situation eller hjilpa pa vigen tillbaka efter
ett sjalvmordsforsok. Storst betydelse har diremot de manskliga méten som sker i vir vardag.
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Moten dir vi, var och en av oss, kan gora skillnad f6r medmiénniskor som mar daligt. Vi maste
dven hjilpas at fOr att bryta tystnaden kring en alltfér vanligt dédsorsak. Genom projektet
Suicidprevention Sormland gor landstinget ett viktigt arbete for att 6ka kunskapen om sjdlvmord och
suicidprevention samt for att 6ka samverkan mellan berérda aktorer i linet.

Den vixande psykiska ohilsan bland barn och unga har Okat trycket pa barn- och
ungdomspsykiatrin  (BUP). I Sormland dr trycket pa mottagningarna extra hogt och for
personalen dr arbetssituationen pressad. Med anledning av det rddande ldget tillfor
Kristdemokraterna medel under planperioden for att stirka BUP.

Kristdemokraterna har linge pekat pa att barn och unga, 6-17 ar, med lindrig psykisk ohilsa inte
far den hjalp de behover. En del ar for sjuka f6r den hjilp skolan erbjuder och for friska f6r BUP.
Nir det giller fordldrar samt barn under sex ar kan de fa hjilp via BVC och de som ir 18 dr och
dldre kan vinda sig till sin vardcentral.

Pa grund av detta har Kristdemokraterna i flera ar foreslagit att landstinget ska starta
mottagningar f6r barn- och ungdomshilsa, som finansiseras i samverkan med kommunerna. En
sadan verksamhet skulle bemannas av psykologer, kuratorer, socionomer, specialistsjukskéterskor
och barnlikare for att mota de barn och ungdomar som lider av littare psykisk ohalsa.

Hosten 2016 inrattade Landstinget S6rmland samtalsmottagningar f6r barn och unga, 6-17 ar.
Det stod som erbjuds dir 4r snivare jamfort med mottagningarna 1 vart forslag,
Kristdemokraterna skulle dirfér vilja se att verksamheten breddades. Samtidigt konstaterar vi att
nuvarande samtalsmottagningar bidrar till att barn och unga med lindrig psykisk ohilsa kan fa
hjalp snabbt. Det minskar risken for att de utvecklar allvarligare depressioner, sjilvskadebeteende,
missbruk, och pa sikt hamnar i utanférskap. De avlastar dven BUP-mottagningarna som bittre
kan prioritera resurser till de som dr i behov av den specialiserade psykiatriska varden.

Samtalsmottagningar fér unga vuxna

Samtalsmottagningen Unga vuxna i Nykoping var en del av BUP i S6rmland och bedrev
psykoterapi och radgivning for unga vuxna i aldern 18-23. Men i borjan av 2016 lade landstinget
ned verksamheten. Kristdemokraterna anser att beslutet var helt orimligt och att
samtalsmottagningen maste aterGppnas.

Efter nedliggningen uppmanas patienterna i stillet att vinda sig till sin vardcentral eller
vuxenpsykiatrin. Men bland vardpersonal finns en oro att ungdomar inte séker vard och stéd nir
de hinvisas dit. Patientgruppen passar inte in i vare sig BUP eller vuxenpsykiatrin. Efterfragan pa
samtalsstod dr stor och Unga vuxna betydde mycket f6r ungdomar med psykiska besvir.

Som forklaring till nedliggningen anges att motsvarande verksamhet inte finns i andra delar av
S6rmland — ndgot som innebir en ojimlik vard. Men nedlidggningen drabbar i férsta hand unga
vuxna med psykisk ohilsa. Det dr olyckligt mot bakgrund av att statistik frain Folkhélsocentrum
Landstinget Sormland tydligt visar att 16—25-aringar uppvisar simre psykisk hilsa dn andra

grupper.
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Beslutet kan ocksa ifragasittas eftersom landstingsfullmiktige har beslutat att det ska bli ett storre
fokus pa att bekimpa den psykiska ohilsan bland barn och ungdomar. Aven barn- och
ungdomsberedningen har varit mycket tydlig med att det krivs 6kade insatser.

I sammanhanget lyfter den styrande Koalitionen fram inrittandet av nya samtalsmottagningar
som riktar sig till barn och unga mellan 6-17 ar. De nya mottagningarna ir nigot som
Kristdemokraterna vilkomnar. Men vi ser ingen anledning till att det ena maste utesluta det
andra. Samtalsmottagningen for unga vuxna maste ateréppnas!

Att arbeta forebyggande och hilsofrimjande ar en viktig investering for en forbattrad hilsa. Ur
ett rent kostnadsperspektiv kommer sidana besparingar inom BUP endast att leda till visentligt
okade kostnader inom slutenvarden.

Landstinget maste ta till vara pa de goda erfarenheterna i Nykoping och sprida dem till andra
delar av linet. Utéver ateréppnande av samtalsmottagningen 1 Nykoping vill Kristdemokraterna
dven att landstinget ska utreda forutsittningarna att starta igang motsvarande verksamhet i
Eskilstuna och Katrineholm. Virden ska ges pa lika villkor — 1 hela linet.
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Trygg och vardig vard for aldre

Andelen dldre vixer och patientgruppen star f6r huvuddelen av vardbehoven. Den geriatriska
kompetensen maste 6ka och ildresjukvarden behover organiseras for att bittre mota
utvecklingen. Aldre och multisjuka med komplex sjukdomsbild ska erbjudas en adekvat och
anpassad vard. Lika viktigt ar att ge dldre det stod som de behover f6r bibehallen halsa.

Battre ansvar for multisjuka aldre

Virdplatsbristen i Sérmland drabbar de multisjuka dldre hart. Manga skickas hem fran
akutmottagningen med uppmaningen att kontakta primarvarden. Men de maste snart komma
tillbaka igen och da dr de i dnnu simre skick. D4 krivs det mer slutenvardsresurser 4n om de
hade tagits om hand tidigare.

Det hinder dven att multisjuka dldre skrivs ut for tidigt fran sjukhuset for att deras plats beh6vs
till ndgon som har dnnu simre hilsa. Men redan efter nigra dagar dr de tvungna att komma
tillbaka till akuten for att fa vard igen. Det dr en ohallbar situation bade for den enskilda patienten
och for personalen.
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Vi vill att landstinget tillsammans med intresserad kommun ska utreda férutsittningarna for
gemensam drift av ndrvardsenheter med inriktning pa multisjuka dldre — ett koncept som i dag
finns 1 Uppsala. Narvardsenheterna ska ta emot personer som behover vardas inneliggande under
en begrinsad tid, till exempel dldre med hjirtsvikt, smirta, urinvigsinfektion eller
lunginflammation.

Patienterna ska inte ha sjukdomstillstind som kriver akutsjukvardens specifika kompetens och
resurser. De ska kunna slussas direkt till nirvardsenheten frin akutmottagningen, primarvarden
eller frain mobila ldkarteam.

Kristdemokraterna ser positivt pa landstingets satsningar pa mobil dldreakut. Men det dr ingen
16sning som passar alla. Manga multisjuka aldre maste fa bedémning och behandlas pa sjukhus.

Virdpersonalen gbr ett fantastiskt arbete for att ge den bista tinkbara varden till
sérmlinningarna. Vi maste ge de anstillda bra férutsittningar att gora ett bra jobb och kinna
tillfredstallelse 1 stallet for vanmakt och frustration. Mot den bakgrunden ir det viktigt att
landstinget visar nytinkande och handlingskraft.

Sormland behdver fler seniormottagningar

Inrittandet av seniormottagningar ér en viktig fraga. Men i S6rmland har konceptet i dagsliget
endast inforts 1 Oxelosund. Dir arbetar ett team med samordningsskoterska, likare, kurator,
dietist, arbetsterapeut, sjukgymnast och apotekare for att ge multisjuka och ildre ett
helhetsomhindertagande.

Seniormottagningar riktar sig till gruppen 75+ och strategin ar att ge en sammanhallen och
forebyggande vard till den grupp som har flest sjukdomar och flest mediciner. Patienterna far
kontakt med en fysisk person nir de ringer, inga krangliga knappval eller dateruppringning. Det ar
dven viktigt med sirskilda vintrum — att sitta tillsammans med foérkylda eller magsjuka barn
innebdr en 6kad infektionsrisk.

Att det endast finns en seniormottagning i S6rmland ér naturligtvis otillrickligt. Genom att
inritta fler mottagningar kan vi erbjuda fler dldre ett tryggare omhindertagande samt avlasta
akutmottagningarna.

Sverige ir ett foredéme nir det giller forebyggande hilsovard f6r barn och gravida genom det
mangariga arbetet med modra- och barnavardscentraler 1 primérvarden. Sjilvklart maste varden
av vara aldre uppvirderas pa samma sitt — dven aldre har ritt till god vard och hilsa.

Ingen ska behdva do6 i ensamhet

Statistik fran Svenska palliativregistret visar att hela 26 procent av de som avlider pa sjukhusen i
Sormland ir ensamma under livets absoluta slutskede. Det 4r den nist hégsta siffran i landet.
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Situationen idr oacceptabel. Hosten 2016 beslutade dirfor landstinget, efter forslag frin
Kristdemokraterna, att engagera volontarer som ska erbjuda stod till patienter som tillbringar sin
sista tid 1 livet pa sjukhus.

Viren 2013 startade Danderyds sjukhus i samarbete med Réda Korset ett sidant projekt pa tva
medicinavdelningar. Upplagget fick mycket positiv respons fran bade patienter och virdpersonal.
Det ledde till att styrelsen for Danderyds sjukhus beslutade att projektet skulle bli permanent och
utvidgas till fler avdelningar.

Andelen som dr ensamma under livets absoluta slutskede 4r dubbelt sa stor pa sjukhusen jamfort
med kommunernas dldreboenden. Virdpersonalen pa sjukhusen gor stora insatser for
patienterna. Men i en stressig miljo med 6verbeliaggningar saknas utrymme for mansklig kontakt.

Virden som syftar till att trosta och lindra har tyvirr kommit 1 skymundan. Det innebir ofta att
det saknas nigon hos patienten for att halla en hand, spela musik eller prata lugnande. Att
landstinget nu agerar och tar till vara pa kraften fran ideella organisationer ar glidjande — och
samtidigt n6dvindigt.
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Mer inflytande till vara sjukhus

Den 1 januari 2015 gick Landstinget Sormland in i en ny politisk organisation. Antalet nimnder
reducerades, och utskott och beredningar inrittades under landstingsstyrelsen och
landstingsfullmiktige. 1 stort dr landstingets verksamheter samlade direkt under
landstingsstyrelsen.

Den 1 januari 2016 inférdes en ny tjainstemannaorganisation som ir titare och mer homogen.
Syftet med forindringen var att pengar skulle kunna sparas pa den centrala administrationen.

I dag har vi alldeles f6r manga beslutsnivaer. De som arbetar nirmast patienterna har minst att
siga till om — fastdn det borde vara tvirtom. Den radande situationen gor att Kristdemokraterna
vill avveckla den nuvarande organisationen med linsévergripande divisioner. I stillet vill vi att
organisationen ska indelas efter vara sjukhus.

Pa sa sitt far vi kortare beslutsvigar och minskad byrakrati. Mer ansvar och befogenheter flyttas
till respektive sjukhus och dess kliniker — vilket skapar storre delaktighet och engagemang. Det dr
nédvindigt fOr att personalens kompetens ska tas till vara pa ritt sitt.

Vi som politiker ska fokusera mer pa att bestilla, folja upp och utvirdera varden. Ett 6kat
sjalvstyre kan leda till 6kat samarbete med sjukhusets omkringligeande kommuner kring
hemsjukvard, dldreomsorg, primirvard, samt oppen och akut vard vid sjukhusen. Det idr nagot
som alla blir vinnare pa.
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Sjukhusvarden maste forstatligas

En av de viktigaste principerna for svensk hilso- och sjukvard ar att befolkningen ska fa vard pa
lika villkor. Trots det visar data fran Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) pa ofdrsvarliga
skillnader mellan olika landsting nir det giller medicinska resultat, tillginglighet, foljsamhet till
nationella riktlinjer, likemedelsanvindning, bemdétande med mera. Skillnaderna har funnits 1
artionden och ir problem som vi delar med alla jimférbara linder i virlden.

Det hir visar att varden i Sverige inte dr jamlik. I stillet skiljer den sig 4t beroende pa var i landet
man bor. Samtidigt finns det dven stora skillnader inom landstingen — vilket dr tecken pa
ineffektivitet.

Naturligtvis kan skillnader mellan landstingen vara positiva och driva pia utvecklingen inom
manga omraden. Men att medicinsk kvalitet och medicinska resultat skiljer sig stort at inom bland
annat de stora folksjukdomarna ir inte rimligt.

Den snabba medicinska utvecklingen gor att behovet av specialisering 6kar. Allt fler behandlingar
och operationer kriver en stark ansamling av kompetens och férmaga. Att sma enskilda landsting
kan driva den hoga niva av specialisering som krivs ar inte sannolikt.

Dagens struktur leder till brist pa fortbildning inom flera av sjukvardens verksamheter — vilket
paverkar kvaliteten. Exempelvis opereras mycket sillsynta cancerformer pa tjugotalet sjukhus.
Det innebir att de som utfor en viss typ av behandlingar inte far gora det tillrickligt ofta och
ddrmed inte far tillrickligt med fortbildning.
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Regeringen har ambitionen att bilda storre regioner dér sjukvarden ingar. Storre geografiska
enheter dr visserligen bra — men vi konstaterar att det inte ér tillrickligt. For att uppna basta
kvalitet och en jamlik vard pd lika vard maste sjukhusvarden pa sikt forstatligas. Ett statligt
ansvarstagande for sjukhusvarden kommer att ge bittre resursutnyttjande och leda till att
kostnaderna flyttas fran landstingen till staten. Landstingen far ligre kostnader och kommer inte
att behova lika hoga skatteintikter som 1 dag.
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En levande kultur och larande for livet

Landstinget har en viktig uppgift nir det giller att skapa en levande kultur i linet. Vi ska géra allt
for att minniskor som bor 1 vart vackra landskap ska ha god tillgang till konst, musik, teater,
naturupplevelser och en utbildning som motiverar till lairande for livet.

En levande kultur for okad livskvalitet

Kulturen utgdr en avgérande del i minniskors tillvaro. Genom kulturen kan minniskor utvecklas
och finna mening 1 tillvaron. Forskning visar att kulturella upplevelser aven goér manniskor fysiskt
friskare. Det dr darfor viktigt att stirka barns och ungdomars delaktighet i kulturen. Vi anser dven
att kultur pa recept ska inga som en naturlig del inom vard och rehabilitering.

Det nya linsmuseumet i Nykoping kommer att fa stor betydelse for linet. S6rmlands museum
kommer att fi nya dndamalsenliga lokaler till sina utstillningar och samlingar. Samtidigt far
personalen en modern arbetsmiljd, och besokare en spannande kulturupplevelse.

De nya lokalerna kommer att utgbra ett helt ’nytt museum”. En tydlig plats, som sa att siga ar
museet, dr ndgot som linsmuseet saknar i dag. Det utesluter inte att S6rmlands museum fortsatt
kommer att ha minst lika mycket verksamhet av alla de slag runt omkring i resten av ldnet.
Snarare kommer de planerade produktionslokalerna i det nya huset att mojliggéra vidare
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utveckling av hela verksamheten. Arbetet med det nya huset innebir sivil att bygga upp en ny
motesplats som att skapa ny verksamhet f6r hela S6rmland.

Den kreativa sektorn dr en viktig niring i Sérmland och gor att hela S6rmland kan leva och
utvecklas. Landstinget S6rmland dger i dag cirka 12 000 konstverk och varje ar tillférs cirka 200
verk till samlingen. Konsten héller god kvalitet, vinder sig till olika malgrupper och speglar
aktuella fragestillningar och tekniker. Landstingets konstsamling ar mycket uppskattad och har en
viktig funktion fOr att skapa en trivsam miljé f6r patienter, besckare och personal.

Kristdemokraterna har linge foresprakat ett, si langt det ar mojligt med hinsyn till
upphovsritten, upprittande ett konstgalleri pa nitet. Pa sa sitt blir konstsamlingen dnnu mer
tillgdnglig for allmanheten. Vi dr darfor positiva till att Landstinget Sormland arbetar med att
mojliggora “utstallningar” pa en webbaserad databas. I ett forsta skede kommer de senaste
konstplaceringarna att presenteras pa webben. Tanken ir sedan att dven annan konst ska visas

upp dar.

Larande for livet

Folkhogskolornas roll att frimja demokrati, bildning, kultur och integration dr central. Pa vara
folkh6gskolor far manniskor en ny chans i livet. Vi menar att folkhogskolornas roll att minska
utanférskap och isolering dr mycket underskattad. Kunskapen och insikten om vad
folkhogskolarna gor och betyder for samhallet behéver 6ka hos ansvariga politiker och
beslutsfattare pa lokal, regional och nationell niva.

Soktrycket dr stort pa allmdn kurs, inklusive de med sprakinriktning, men ocksa pa ndgra av
specialkurserna som musik, estetik, Streetdance, recycle design. Aven SMF (studiemotiverade
torberedelsekurs) dr populir. Den riktar sig bland annat till unga vuxna som saknar fullstindiga
betyg fran grund- eller gymnasieskolan. Etableringskurser f6r nyanlinda som behéver en
introduktion i samhillet ir ocksa efterfrigade. P4 Oknaskolan viljer manga inriktningen jakt- och
viltvird. Aven inriktningen djur ir efterfrigad och lantbruksinriktningen har en stadig
tillstrémning. Sakta men sikert kar ocksa intresset for yrkesintroduktionsutbildningar.

Forutsittningarna fo6r S6rmlands Naturbruk dr goda. Medborgarnas intresse fOr ett mer hallbart
samhille tenderar att Oka, inte minst bland den yngre generationen. Landstinget har genom
Sormlands Naturbruk goda mojligheter att bidra till denna helt avgérande utveckling. Det kan
dels ske genom utbildning och dels genom att anvinda naturreservatet Nynds som ett
pedagogiskt verktyg for bade barn och vuxna.

Sormlinningarnas behov av niraliggande frilufts- och rekreationsomraden ligger fast. Ett tecken
pa detta dr att Nyndsomradet blivit mer och mer attraktivt i takt med att utbudet och
kinnedomen om omradet har 6kat. En vidareutveckling av Nyndsomradet och verksamheten dar
skulle kunna betyda mycket bide fér den regionala besGksniringen i framtiden och for
naturbruksbranschen i linet.
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Ett hallbart miljoarbete

Forvaltarskapstanken, omsorgen om var gemensamma miljo, dr en central del av den kristdemo-

kratiska ideologin. Sjilvklart ska arbetet med en hallbar utveckling pa miljomradet prioriteras av
landstinget. Vi behover minska klimatpaverkande vixthusgaser, och satsa pa energieffektivisering
och férnybara energikillor.

Landstinget orsakar varje ar utslipp av cirka 10 000 ton koldioxid fran den egna verksamheten
och fran besokarnas resor. Det finns dirfér stor anledning att underlitta f6r bade personal och
besokare att dka kollektivt eller cykla till vara inrittningar.

Landstinget har verksamheter i hela linet vilket innebdr att vi har manga och langa transporter.
Det handlar om ambulanstransporter, sjukresor, varutransporter och personal som dagligen dker
med bil 1 linet. Landstingets alla transporter bor ske med férnyelsebara brinslen for att minska
belastningen pa var miljé. Vidare behévs 6kade méjligheter att ha videokonferenser, nagot som
bade sparar tid och minskar utslippen.

Upphandling dr ett viktigt verktyg for att minska miljépaverkan och na en hallbar utveckling.
Upphandlingar ska dirfér goras enligt gillande policy. Uppféljning ska ske kontinuerligt for att
politiken ska kunna vidta nédvindiga atgirder.
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Liakemedel och dess miljopaverkan ér ett viktigt omrade. Vi behéver arbeta intensivt for att
minska belastningen pa miljon nir det giller likemedel och likemedelssubstanser. Det handlar
frimst om hormoner, antibiotika och cytostatika.

Lustgas anvinds frimst inom hilso- och sjukvarden och dr en klimatgas som bedéms ha 310
ganger sa stor klimatpaverkan som koldioxid. I dag har Landstinget S6rmland lustgasdestruktion
vid samtliga forlossningskliniker. Dessa dr mycket effektiva med upp till 95 procent destruktion.
Utbildning till férlossningspersonal och gravida kvinnor gillande miljéeffektiv hantering av
lustgasmasker ar nagot som minskar utslippen och exponeringen av lustgas ytterligare.

For att uppritthalla en god hilsa dr kvaliteten pa maten viktig. Landstinget bér upphandla
nirodlad mat och ekologiska produkter i storre utstrickning 4n i dag. Malet ska ocksa vara att
fortsitta minska matavfallet och 6ka killsorteringsgraden.

Det ir viktigt att arbeta vidare med Miljéenhetens roll, inriktning och arbetssitt. Det dr ndgot
som maste goras med stod fran ledningen. Malet ska vara att forankra enhetens funktion och
syfte 1 6vrig verksamhet. Vi maste stirka samarbetet och gora alla mer delaktiga 1 arbetet med
miljémalen.
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Kommunikationer for en god tillvaxt

Landstinget So6rmland dr en av flera deldgare i Sérmlands kollektivtrafikmyndighet. En val
fungerande kollektivtrafik har stor betydelse fo6r moijligheterna att na samhallsmal som hog
sysselsittning, h6jd utbildningsniva och goda livsvillkor. Resandet med kollektivtrafik i S6rmland
okar och kollektivtrafiken kommer att bli allt viktigare i framtiden.

I Milardalstrafik AB, MALAB, samarbetar Uppsala, Stockholm, Vistmanland, Ostergétland,
Orebro och Sérmland fér att utveckla den regionala kollektivtrafiken. Syftet ir att forbittra och
forenkla resandet da allt fler invanare reser mellan linen for att arbeta och studera. Sedan en tid
tillbaka 4r linen Overens om ett nytt trafikavtal och inkép av 33 nya tag. Tanken ér att trafiken i
regionen ska utokas i tva steg. Den forsta utokningen sker i december 2016. Nista steg tas linjevis
nir de nya fordonen sitts 1 trafik, prelimindrt 2019-2020.

MALAB har ocksi utformat ett gemensamt prissystem med pendlarbiljetter, Milardalstaxan, som
ska inforas hosten 2017. Den innehaller 30 dagars periodkort dir bade den regionala tagtrafiken
och den lokal kollektivtrafik ingar.

Den forbittrade tagtrafiken kommer att 6ka efterfrigan pa anslutningar. Det finns darmed
anledning att ytterligare anpassa busstrafiken efter tigens tidtabeller.
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Sormland har en omfattande arbetspendling till och frin Stockholms lin. Ett fortsatt arbete for
en vil fungerande och utbyggd kollektivtrafik mellan dessa omraden ir dirfér mycket angeliget
tor S6rmland.

Trafikverket ansvarar for Ostlinken som dr en planerad dubbelsparig jirnvig for snabb
persontrafik mellan Sodertilje 1 norr och Linkoping i soder. Den kommer att forbinda fem
stationer: Vagnhirad, Skavsta flygplats, Nykopings resecentrum, Norrkoping samt Link6ping.
Planerad byggstart 4r 2017 och malsittningen dr att trafikstart ska kunna ske under 2028.

Ostlanken dr likt Svealandsbanan ett av de infrastrukturprojekt som kommer att ha storst
betydelse f6r Sérmlands fortsatta regionala utveckling. I dag himmas samhillsutvecklingen i
Ostergétland - Sédermanland - Stockholm av den nuvarande kapacitetsbristen. Det ir dirfor
viktigt att Ostlinken byggs sa snabbt som mdjligt. Den kommer att skapa bade ekonomisk och
kulturell tillvixt ndr minniskor snabbt kan rora sig mellan jobb, studier, bostad, fritid och kultur.
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En ekonomi for trygg sérmlandsk vard

Skatter och 6vriga intakter

2017 okar landstingets skatteintikter, kommunalekonomisk utjamning och generella statsbidrag
med 449 miljoner kronor, eller 5,6 procent, jimfért med budget 2016.

Vi foreslir en oforandrad skattesats, 10,77.

I nedanstiende tabell redovisas landstingets totala skatteintakter. Siffrorna baseras pa en prognos
av Sveriges Kommuner och Landsting (oktober, 2016).

. Bokslut Prognos Budget Plan Plan
SR T 2015 2016 2017 2018 2019
Skatteunderlagstillvaxt, % 4,7 3,8 4,4 4,0 4,1
Skatteintdkter, mnkr 5728 5948 6 208 6 453 6 698

Kommunalekonomisk utjamning
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For Landstinget Sormland 6kar den kommunalekonomiska utjamningen med 99 miljoner kronor,
eller 7,7 procent, jamfort med budget 2016.

Statsbidrag

2015 avvecklade regeringen komiljarden — trots att Kristdemokraterna och flera andra varnade
tor konsekvenserna av detta. Kémiljarden var en prestationsrelaterad ersittning till de landsting
som kortade vardkGerna dnnu mer dn vardgarantin krivde. Den bidrog till 6kat fokus pa
tillgdnglighet ute 1 landstingen. Enligt SKIL:s 6ppna jamforelser har nu kéerna 6kat sedan
avskaffandet och dven vardgarantin har paverkats 1 negativ bemirkelse.

Regeringen valde i stillet att ersatta komiljarden med professionsmiljard som betalas ut varje ar
under perioden 2016-2019. Av dessa medel tilldelas Landstinget S6rmland 28 miljoner kronor.

Aven féljande prioriteringar som ér beslutade pa nationell niva har paverkan pa landstingets
ekonomi:

e 500 miljoner kronor per ar under 2017-2019 6r att mojliggora sarskilt angeligna insatser
inom hilso- och sjukvarden. kronor. Landstinget S6rmland tilldelas 14 miljoner.

e 280 miljoner kronor per ar under 2016-20196r att méta den 6kande ohilsan bland barn
och unga vuxna till och med 30 ér. Landstinget S6rmland tilldelas atta miljoner kronor.

e Avgiftsfrihet for personer som dr 85 ar och idldre fran och med 1 januari 2017.
Avgiftsfriheten avser vardavgifter inom 6ppen hilso- och sjukvard och som ingir i det
nationella hogkostnadsskyddet. Landstinget S6rmland tilldelas sex miljoner kronor.

e 500 miljoner kronor avsitts 2015-2018 for att korta vintetiderna inom cancervarden och
minska regionala skillnader. Landstinget S6rmland tilldelas 14 miljoner kronor.

e 400 miljoner kronor per ar under 2016-2019 61 att forbittra forlossningsvarden och
starka insatserna for kvinnors hilsa. Landstinget S6rmland tilldelas 12 miljoner kronor per
ar.

e Glasogonbidrag for unga inférlivas i det generella statsbidraget med 120 miljoner kronor.
Landstinget S6rmland tilldelas 3,4 miljoner kronor.

Avgifter och taxor

Kristdemokraterna stddjer Koalitionens forslag att primirvarden blir avgiftsfri medan en
enhetstaxa pa 400 kronor inf6rs inom specialistvarden.

Patientavgifter
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Patientavgifter (kr)

Lakarbesok inom priméarvarden 0
Lakarbesok inom primarvarden, jourtid 400
Besok specialistidkare exklusive allmanldkare 400
Besok hos specialistlakare efter remiss 400
Bestk med remiss frén andra landsting, moédrahélsovérd samt fran

privata lakare som inte har avtal med landstinget 400
Besok hos kiropraktor och naprapat 0
Sjukvérdande behandling specialistsjukvérd oavsett yrkeskategori 400
Sjukvdrdande behandling priméarvérd oavsett yrkeskategori

Besok hos distriktsskoterska

Oppen réttspsykiatrisk vard

Inkontinenshjdlpmedel 100
Ambulanstransport 400
Halsokontroll, bukaorta 0
Besok radiologi 0
Ovriga avgifter (kr)

Sondnéring — fullt behov, kr/manad 1 500
Sondnéring — kompl. behov, kr/ménad 750
Transport avlidna, faktureras dodsboet 1200
Traningskort basséng, 10 traningar 500
Finansiering av peruker, kr/r 4 000

Inflationsupprakning

LPIK ir avsett att anvindas for landstingssektorn som underlag vid berakningen av kostnaderna
tor 16ne- och prisutvecklingen i fasta 16ner och priser. Enligt den senaste prognosen frin SKL
beriknas LPIK till 2,6 procent f6r 2017, 2,8 procent f6r 2018 och 3,4 procent f6r 2019.

Utgiftsreduceringar och effektiviseringskrav

Det ir av storsta vikt att landstinget bedriver ett stindigt effektiviserings- och forbattringsarbete.
Detta dr nédvindigt f6r att vi ska kunna hushélla pa ett korrekt sitt med de skattemedel vi forfo-

gar 6ver och for att férhindra framtida skatteh6jningar.

Gillande effektiviseringar handlar huvudpunkterna om bittre inkép, konkurrenskraftig service,
medicinskt prioriteringsarbete och minskad likemedelsforskrivning. Men dven om allminna
effektiviseringar som hirleds till landstingets kontinuerliga forbittringsarbete inom bland annat

bittre och tydligare verksamhetsuppfoljning.

Aktieagartillskott

Viren 2016 genomférdes en nyemission i det nybildade bolaget D-data AB. Syftet var att stirka
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bolagets soliditet och kreditvirdighet. Aktiekapitalet 6kades, genom inbetalning frin
moderbolaget Vita Huset 1 Nykoping AB, fran 50 000 kronor till 10 miljoner kronor.
Moderbolaget ar dirmed 1 behov av ett aktiedgartillskott frin dgaren Landstinget S6rmland. Dels
for att stirka det egna kapitalet, men framst for att aterskapa balans i bolagets likviditet och
undvika extern belining.

Budgetramar
Budgetramen bygger p4, under respektive nimnd, redovisade driftférandringar, omfordelningar
mellan nimnder samt upprikning for 16ne- och kostnadsékningar.

Budget Budget Plan Plan
2016 2017 2018 2019

-100 325 -111 933 -121 068 -125 184

Budgetramar (tkr)

Namnden for kultur, utbildning och

friluftsverk

Patientnamnden -2 570 -3 337 -3430 -3 547
Revisionen -4 727 -4 850 -4 986 -5 155
Landstingsstyrelsen -7788033 -8224009 -8451750 -8 686 302
Verksamheternas resultat -25 000 -35 000 -27 000 -7 000
Summa budgetramar -7 920 655 -8 379 129 -8 608 234 -8 827 188

Resultatrakning
Resultatrikningen visar verksamhetens kostnader och intikter, skatteintdkter och statsbidrag samt
finansiella kostnader och intikter. Skillnaden mellan intidkter och kostnader utgér arets resultat.
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Resultatrakning (mnkr)

Verksamhetens intakter
Verksamhetens kostnader
Avskrivningar
Jamforelsestorande poster

Verksamhetens nettokostnad

Skatteintakter
Inkomst- och kostnadsutjamning
Generella statsbidrag

Vardedkning pensionsskuld
Finansiella intakter
Finansiella kostnader
Jamforelsestdrande poster

Arets resultat

Arets resultat exkl. Karsudden
-procent av skatter och statsbidrag

Bokslut Budget

2015
1217,7
-8 513,3
-215,4
39,7

-7
471,3

5727,6
1199,5
703,3

-37,4
80,2
-11,9
0,0

190,0

206,7
2,7

2016
1186,5
-8 886,8
-220,4
0,0

-7
920,7

6 007,5
1282,9
725,7

-28,6
50,0
-21,8
0,0

95,0

120,0
1,5

Budget Plan
2017 2018
1200,0 12200
-9354,1 -9578,2
-225,0 -250,0
0,0 0,0

-8 379,1 -8 608,2
6208,4 6453,0
1410.5 14432
807,2 814,4
-57,7 -87,6
61,5 61,5
-1,8 -12,3

0,0 0,0
49,0 64,0
84,0 87,0
1,0 1,0

Plan

2019

1 240,0
-9792,2
-275,0

0,0

-8827,2

6 698,0
1494,2

814,5

-129,2

61,5
-28,8
0,0

83,0

90,0
1,0

Balansbudget

Balansrikningen visar den ekonomiska stillningen vid verksamhetsarets slut uppdelat pa
tillgdngar, eget kapital, avsittningar och skulder.

Balandsbudget (mnkr)

TILLGANGAR
Anlaggningstillgdngar
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Immateriella anlaggningstillgdngar 1,4 22,0 20,0 46,0 66,0

Materiella anlaggningstillgéngar 2 315,6 2765,0 32333 3836,1 4 278,5
Finansiella anldggningstillgéngar 137,6 101,0 138,0 138,0 138,0
Summa anldggningstillgdngar 2454,6 2888,0 3391,3 4020,1 44825
Bidrag till statlig infrastruktur 317,7 311,0 285,0 268,0 252,0
Summa bidrag till statlig

infrastruktur 317,7 311,0 285,0 268,0 252,0
Omséttningstillgdngar

Varulager 33,7 35,0 35,0 35,0 35,0
Kortfristiga fordringar 615,8 550,0 550,0 550,0 550,0
Kortfristiga placeringar 2 656,4 3024,8 3100,0 3250,0 3441,0
Likvida medel 250,0 50,0 250,0 250,0 50,0
Summa omséttningstillgdngar 35559 36598 39350 40850 4 076,0
SUMMA TILLGANGAR 6328,2 6858,8 76113 83731 8 810,5
EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR

OCH SKULDER

Eget kapital 2037,1 1996,1 22171 2281,1 2 364,1
-dérav drets resultat 190,0 95,0 49,0 64,0 83,0
Summa eget kapital 2037,1 1996,1 2217,1 2281,1 2364,1
Avsittningar

Avsatt till pensioner 2191,2 2 324,1 2461,3 2 652,5 2787,8
Andra avsattningar 183,9 97,0 97,0 97,0 97,0
Summa avsattningar 2375,1 2421,1 2558,3 2749,5 2 884,8
Skulder

Langfristiga skulder 0,0 0,0 700,0 1100,0 1100,0
Kortfristiga skulder 1916,0 2441,6 2 135,9 2242,5 2461,6
Summa skulder 19160 2441,6 28359 33425 3 561,6

28l L e el 63282 68588 7611,3 83731 8810,5

KAPITAL

KAPITAL

PANTER OCH

ANSVARSFORBINDELSER

Borgensdtagande 30,0 --- --- --- ---
Pensionsskuld 4130,7 4 008,5 3821,8 3722,0 3595,5

Ovriga pensionsforpliktelser 11,2 6,0 6,0 6,0 6,0

Ovriga ansvarsférbindelser 30,0 0,0 75,0 75,0 75,0
Forvaltade fonder 24,4 22,0 25,0 25,0 25,0
Leasing 213,8 10,0 215,0 215,0 215,0
Investeringsbudget

Investeringsbudget Budget Plan Plan Plan
(mnkr) 2017 2024 2025 2026
Strategiska

-Museet 138,0 60,7

-Karsudden 70,6 70,5

-Ovriga sjukhus 180,6  334,0 334,0 334,0 3340 3340 3360 3360 337,0
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Fortiépande 100,0 100,0 1000 1000 100,0 100,0  100,0 100,0 100,0 100,0
ffastiouscaganinkl 9,0 9, 9,0 9, 90 9,0 9,0 9, 90,0 90,

energi

::;’t?;ﬁ:t'"ga’ 579,2 655,2 524,0 524,0 5240 5240 5260 5260 5270 190,0
Strategisk IT 200 300 300 200

Hjalpmedel 413 420 42,7 442 446 450 454 458 462 466
Utrustning 142,9 1279 1233 1233 1233 1233 1233 1233 1233 1233

Investeringar

utrustning 204,2 1999 1960 1875 1679 1683 168,7 169,1 1695 1699

Investeringar totalt 783,4 855,1 7200 711,5 6919 6923 694,7 6951 6965 3599

Investeringsram

Investeringsram Budget Plan Plan Plan Plan Plan Plan Plan Plan Plan
mnkr 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

Landstingsstyrelsen

- Utrustning 115,5 115,5 115,5 115,5 1155 1155 1155 1155 1155 1155

- Fastigheter 579,2  655,2 524,0 524,0 5240 5240 526,0 526,0 527,0 190,0

- Strategisk IT 20,0 30,0 30,0 20,0

Totalt 714,7 800,7 669,5 6595 6395 6395 6415 6415 6425 3055

Primarvardsnamnden

- Utrustning 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8

Totalt 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8 1,8

Kultur, utbildning och

friluftsverksamhet

- Utrustning 24,6 9,1 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5
Totalt 24,6 9,1 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5

Namnden for
samverkan kring
socialtjanst och vard

- Hjdlpmedel landstinget 29,3 29,6 29,9 31,2 31,5 31,8 32,1 32,4 32,7 33,0
- Hjélpmedel kommunala 12,0 12,4 12,8 13,0 13,1 13,2 13,3 13,4 13,5 13,6
- Utrustning 1,0 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5 1,5
Totalt 42,3 43,5 44,2 45,7 46,1 46,5 46,9 47,3 47,7 48,1
Landstinget

- Hjélpmedel landstinget 29,3 29,6 29,9 31,2 31,5 31,8 32,1 32,4 32,7 33,0
- Hjélpmedel kommunala 12,0 12,4 12,8 13,0 13,1 13,2 13,3 13,4 13,5 13,6
- Utrustning 1429 1279 123,3 123,3 1233 123,3 1233 123,3 1233 1233
- Fastigheter 579,2  655,2 524,0 524,0 5240 5240 5260 526,0 527,0 190,0
- Strategisk IT 20,0 30,0 30,0 20,0

Totalt 783,4 8551 7200 7115 6919 6923 694,7 6951 696,55 3599

Finansiella nyckeltal

TR SR TE EE IE
Arets resultat, miljoner kronor 190,0 95,0 49,0 64,0 83,0
el amhetes
Nettokostnadsokning, % 5,0 53 5,8 2,7 2,5
Finansnetto, miljoner kronor 30,9 -0,4 2,0 -38,4 -96,5
Soliditet enligt balansrakning, % 32,3 29,1 29,1 27,2 26,8
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