Varden ska finnas - nar du behover den!

Malet for halso- och sjukvardspolitiken r att varje skattekrona ska anvandas dar den gor
storst nytta for patienten. Tillgénglighet, trygghet, kvalitet och sunt férnuft ska pragla
varden. Genom att effektivisera administrationen och skala bort onddig byrakrati frigérs
resurser for att korta vardkéerna och anstélla mer personal pa vardgolvet. Det avgérande ar
inte om en vardgivare &r offentlig eller privat, utan att varden haller hégsta medicinska
kvalitet och ges i ratt tid.

Vardgarantin dr en lagstadgad rattighet som ska sékras pa patientens villkor. Om Region
Skanes egna resurser inte racker till ska samarbeten med andra regioner och privata
aktdrer aktiveras omedelbart, dven utanfér landets granser. Varden ska vara férebyggande
snarare an reaktiv, dar screeningprogram och riktade halsomedvetna insatser
individfokuseras utifran aktuella behov.

Spraktolk i varden ska stramas at for att varna patientsdkerheten, 6ka integrationen

och sakerstilla att skattemedel anvands ansvarsfullt. Att férsta och kunna géra sig
forstadd pa svenska &r en grundférutsattning for en saker vard. Efter en rimlig tid i
Sverige ska individen sjélv béra ansvaret for sin sprakférstaelse och kostnaden for
tolkning vid vardbesok. Undantag gérs for akuta och livshotande tillstand, kognitiv svikt,
demenssjukdom, syn- och dévtolkning samt fér de lagstadgade nationella minoriteterna.

Vardstrukturen ska anpassas sa att primarvarden blir det verkliga navet. Lindrigare

akuta tillstdnd ska omhéandertas direkt pa vardcentralerna for att avlasta sjukhusens
akutmottagningar. Samtidigt ska starka enheter med hégre medicinsk kapacitet fungera som
nav for kroniska diagnoser, och cancervarden ska stérkas for att Gverbrygga glappet mellan
sjukhus och néra vard. Kvalificerad och sjukhusliknande vard ska i 6kad utstrackning flyttas
till patientens hemmiljé genom mobila team och egenmonitorering, vilket frigdr kritiska
vardplatser.

Samordningen mellan region, kommun och civilsamhélle kring den psykiska ohéalsan ska
forbattras for att ingen patient ska falla mellan stolarna. Vardcentralernas férméaga att
tidigt fanga upp individer i riskzonen och identifiera samsjuklighet ska starkas. Satsningen
pa psykiatriska akutbilar ska utdkas for att erbjuda ett vardigt omhandertagande direkt i
hemmet och minska akuta sjukhusinlaggningar.

Barn- och ungdomspsykiatrin ska rustas for att méta det 6kande behovet.
Tillgangligheten inom BUP:s mellanvard ska starkas med dndamalsenliga lokaler,

och samverkan med den kommunala elevhélsan ska formaliseras fér att bryta
organisationsgranser. Dartill ska specialistkompetens inom aldrepsykiatri decentraliseras
och goras tillganglig for alla skaningar, oavsett bostadsort, fér att motverka psykisk ohalsa
bland aldre.

Vardpersonal ska i forsta hand arbeta med patientndra och medicinskt relevanta

uppgifter; administrativa sysslor ska flyttas till avlastande funktioner. Tydliga krav pa det
svenska spraket ska galla for samtliga anstallningar med patientkontakt. Region Skanes

egna interna resursteam ska byggas ut, och frivilliga rotationstjanster ska uppmuntras. Privata
vardenheter ska ocksa ta ett tydligt ansvar for utbildningsuppdraget av sjukvardspersonal.

For att 6ka tryggheten ska alla akutsjukhus bevakas av ordningsvakter. Personal ska
regelbundet utbildas i konflikthantering, och ambulanspersonalens trygghet ska starkas

i falt. Inga parallella normsystem eller hederskulturer accepteras; sjukvarden ska ges
verktyg att tidigt identifiera offer fér hedersrelaterat vald, och arbetsmiljéarbetet ska
inkludera den egna personalens trygghet. Systematiskt fusk, éverdebiteringar och
missbruk av forskrivningsratter ska bekdampas hart genom skéarpta bakgrundskontroller vid
upphandlingar och férdjupat informationsutbyte for att stanga ute kriminella natverk.



Forskning och utveckling ska integreras i vardens vardag och personal ska ges méjlighet
till forskning pa arbetstid. Det initierade forskningsbokslutet ska bibehallas for att locka
fler kliniska prévningar till regionens Life Science-kluster. Tandvarden ska ses som en del
av kroppen; samverkan mellan somatik, psykiatri och tandvard ska starkas for att eliminera
omotiverade skillnader i behandling, samtidigt som det forebyggande basprogrammet fér
barn och unga varnas.

En digifysisk vardkedja ska byggas ut fér de svaraste fallen av migran och
huvudvarkssyndrom genom att kombinera digitala uppféljningar med fysiska
specialistmottagningar. Det regionala medicinska centrumet for séllsynta diagnoser ska
starkas, och vardkoordinatorer ska inféras for att stotta patienten i kontakten med olika
discipliner och myndigheter. Slutligen ska varden kring kvinnohalsa utga fran biologiska
fakta och kvinnokroppens unika behov framfér genuspolitiska teorier. Kunskapen om
biologiska kdnsskillnader ska héjas, och mdnstret déar kvinnors fysiska smérta avfardas som
psykiska besvar ska brytas.

Sverigedemokraterna i Region Skane vill:
- Minska den regionala administrationen och éverflédiga maldokument

- Garantera vardgarantin genom 6kat samarbete med privata vardgivare och andra
regioner.

— Stérka primérvardens kapacitet att fungera som nav i sjukvardssystemet.

— Utdka och vidareutveckla satsningen pa psykiatriska akutbilar och starka
tillgangligheten inom BUP.

Satsa pa sjukhusvard i hemmet

N2

Skarpa sprakkraven i svenska for all personal med patientkontakt.

N

- Inféra ordningsvakter pa samtliga akutsjukhus samt sdkra ambulanspersonalens
arbetsmiljé i falt.
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Stérka arbetet mot vélfardsbrottslighet

— Stérka kvinnohalsan i Skane




