Studiecirkelhandledning till det halso- och
sjukvardspolitiska programmet

Detta dokument dr tinkt som en hjilp till att bearbeta remissforslaget till det Hilso-
och sjukvardspolitiska programmet i studiecirkelform. Detta kan vara extra
anvindbart da forslaget denna gang dr lite lingre — men samtidigt mer konkret och
innehallsrikt — dn vad det tidigare varit.

Handledningen ar utformad sa att det till varje avsnitt i programmet finns forslag till
diskussionsfragor. Pa slutet finns ocksa nagra mer 6vergripande diskussionsfragor
kring programmets struktur och innehall. Dessa dr sjilvklart bara férslag, och ni
ligger sjilva till eller drar ifran som ni vill. Ha en fri diskussion kring innehallet.

Beroende pa hur ingaende ni vill diskutera programmet kan det vara bra att ha mellan
tre och fem triffar. Vilj infor varje traff ut ett antal rubriker som ni ska diskutera.
Alla 1 cirkeln ldser da texten och punkterna under de rubrikerna noggrant innan
cirkeltriffen, och funderar igenom vad de tycker. Pa s sitt ar ni foérberedda och kan
fa bista mojliga diskussion nir ni ses.

Var noga med att dokumentera era asikter skriftligt pa ett tydligt satt sa att det ar litt
for arbetsgruppen som ska ta fram det slutgiltiga forslaget att forstd vad ni menar.

Forslagsvis utser ni en sekreterare i er cirkelgrupp.

Nir ni ér klara med cirkeln skickar ni in era synpunkter till arbetsgruppens

sekretariat. Detta sker antingen via e-post till socialdemokraterna@lio.se eller via
vanlig post till:

Socialdemokraterna
Landstinget i Ostergotland
581 91 Linkoping

Var noga med att ange vilka som star bakom synpunkterna — dr det bara er
cirkelgrupp eller har exempelvis ett arbetarekommunmoéte stallt sig bakom dem?
Ange ocksa en kontaktperson med telefonnummer och e-postadress om det behover
stallas nagra kompletterande fragor om ert svar.

Om ni behéver hjilp med blanketter f6r att anmila er studiecirkel, material, lokaler
eller nagot annat som har med sjilva cirkeln att gora sa kontakta girna Tomas
Lindgren pi ABF Ostergétland pa tomas.lindgren@abf.se eller 013-242515



mailto:socialdemokraterna@lio.se
mailto:tomas.lindgren@abf.se
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En trygg och rittvis hilso- och sjukvard

Kapitlet ar tinkt som en inledande beskrivning av hur vi ideologiskt ser pa hilso- och
sjukvarden, och att hilsan ska vara i centrum snarare dn sjukdom. Beskrivningen
utgar till stor del frin begreppen trygghet och rittvisa.

e Ar det en bra beskrivning av det ideologiska perspektivet pa hilso- och
sjukvarden? Saknas ndgot, eller kan nagot tas bort?

e Ar trygghet och rittvisa bra ideologiska virdeord att anvinda nir vi beskriver
hur vi ser pa sjukvarden? Ska vi ha nagra andra, eller ndgot mer begrepp?

e Ardet en bra balans mellan beskrivningen av hur vi vill ha det, och av hur det
ser ut idag? Ska det vara mer eller mindre av nagon del?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Sjukvardens ntveckling och ntmaningar

Kapitlet dr tinkt som en beskrivning av nuldget och utvecklingen i sjukvarden, och
vilka krav som stills pa politiken pa bade kort och ling sikt. Detta kombinerat med
det inledande kapitlet ligger sedan som bakgrund till resten av programmet.

o Ardet bra att ha detta kapitel med? Ska man problematisera pa detta sitt i ett
program eller bara féra fram asikter utan att forklara bakgrunden ordentligt?

e [ forslaget dr det tinkt att detta kapitel ska var mer av verklighetsbeskrivning
och problemformulering, och det innan mer av ideologisk inriktning. Tycker
ni att den ambitionen dr bra? Uppfylls den i forslaget, eller finns det
nigon/nagra delar som borde flyttas mellan de tvé kapitlen?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

En god vard f6r alla 6stgotar, under hela livet
Den korta inledande texten direkt under huvudrubriken ir tinkt som en inledning till
texten under underrubrikerna.

e Vad tycker ni om texten?
Satsa pa hailsan och pa att forebygga sjukdom
Kapitlet forsoker forklara hur vi ser pa halsa, sjukdom, férebyggande arbete och

folkhalsa.

o Ar det bra att ha ett brett perspektiv pa (folk-)hilsa, eller ska programmet
enbart halla sig till sidant som sjukvarden kan gora?



Vi foreslar att man i hégre grad dn idag ska arbeta riktat mot olika omraden
stor ohilsa, och kunna ha olika arbetssitt mot olika omraden. Ar det bra?
Eller ska samhillet arbeta generellt och lika mot alla?

Hur forbittrar vi samverkan kring hilsofragor och férebyggande arbete
mellan olika delar av samhillet och med ideella organisationer? Och kanske
ocksa med privata foretag? Vad tycker ni, och har ni nagra idéer som inte
finns med i programmet?

Saknas nédgot i kapitlet?

Haller ni med om allt som star i kapitlet?

En god halsa birjar i barn — och ungdomsdaren

Kapitlet ar tinkt att lyfta fram barn och ungas behov av hilso- och sjukvard. Inte

minst giller det psykisk ohalsa, dir allt f6r manga unga idag mar allt f6r daligt utan
att de far den hjalp de behéver.

I forslaget lyfts behovet av tidiga insatser for att grundligga en god hilsa
senare under livet fram. Tycker ni att detta fungerar idagr Hur kan det bli
bittre? Vad ska skolan gbra och vad ska sjukvarden gora?

Vi vill ta fram en Ostgotastandard f6r hur barn och unga ska bli bemétta i
sjukvarden. Beh6vs en san, och ir det nagot vi ska lyfta fram politiskt?

Ar det bra att vi tar med en diskussion om vikten av etablering i vuxenlivet?
A ena sidan paverkar det hilsan, 4 andra sidan 4r det inte direkt kopplat till
sjukvarden.

Haller ni med om beskrivningen av att barn- och ungas psykiska ohilsa ar ett
stort problem som vi madste hitta nya I9sningar for, och satsa mer resurser pa
att 16sa?

Saknas nagot i kapitlet?

Haller ni med om allt som star i kapitlet?

MGt den psykiska ohdlsan tidigt
Kapitlet ar tankt att lyfta fram var syn pa hur vi ska bemota psykisk ohilsa 1

befolkningen som helhet, och dven hur vi ser pa missbruks- och beroendevarden.

Haller ni med om verklighetsbilden att vardcentralerna inte klarar av att mota
minniskor med psykisk ohilsa? Har ni stétt pa nagra bra exempel pa
vardcentraler dir man gor det, som kan lyftas fram som exempel?

Vi lyfter fram missbruksvirden som ett omride som behover férbittras. Ar
det ritt tinkt? Ar det en bra idé att starta ett kunskaps- och
behandlingscentrum i Norrkoping for att forbittra varden?
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e Saknas nagot 1 kapitlet?
e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Investera i en bra sjukvard for dldre
Kapitlet ar tank att lyfta fram hur vi vill utveckla varden av aldre.

e Ardet bra att vi lyfter fram vérden av ildre sirskilt? Eller kan det upplevas
som stotande att peka ut dldre som grupp?

e Liter tanken om nagon slags dldrevirdcentraler bra? Hur ska en sidan
fungera for att varden ska bli sa bra som maoijligt?

o Ardet en bra tanke att bygga ut hemsjukvarden? Det innebir att patienterna
behover rora sig mindre, men personalen mer.

e Saknas nagot 1 kapitlet?

e Haller ni med om allt som star 1 kapitlet?

Generellt under huvudrubriken

e Finns det ndgon patient/medborgargrupp vi borde ta upp och ha en politik
for som inte finns med?

Sjukvarden ir till f6r patienterna

Den korta inledande texten dr tinkt som en introduktion till underrubrikerna, som
alla handlar om hur vi vill att varden ska fokusera mer pa patienten och mindre pa sin
egen organisation.

e Ardet bra att vi ir s tydliga med att patienten ska vara i fokus snarare in
vardorganisationen i det har kapitlet?

En trygg vdg i varden
Kapitlet beskriver hur vi vill att man som patient ska vara trygg niar man slussas
genom olika delar av sjukvarden.

e Hur tycker ni det fungerar idag? Ar man trygg som patient eller kan man
tappas bort eller ga vilse nidr man slussas mellan olika delar av varden?

e Saknas nagot i kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?



Varden ska finnas dar du bebiver den
Kapitlet handlar om hur vi ser pa tillginglighet i varden.

e Hur tycker ni tillgingligheten ar idag? Bade till vardcentraler och till savil
akut som planerad sjukhusvard?

e Har ni nagra idéer pa vad vi politiskt kan gora for att forbittra
tillgangligheten som inte finns med 1 kapitlet?

e Saknas nagot annat i kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Oppenbhet och tydlighet som drivkraft for en bittre vird

Kapitlet handlar om hur vi vill att Sppenhet ska vara en drivkraft for en bittre vérd.

Det handlar bade om 6ppenhet med skilen bakom politiska beslut och med
skillnader i resultat mellan exempelvis vardcentraler.

e Ar det viktigt med ppenhet si som det beskrivs i kapitlet?
e Hur tycker ni att det fungerar idag?

e Saknas nagot 1 kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Valfribet och inflytande pa ménniskors villkor, inte pa marknadens
Kapitlet lyfter fram hur vi ser pa valfrihet och patientinflytande, men ocksa pa
borgarnas marknadslésningar pa dessa omraden.

e Ska man fa vilja sin vardcentral fritt?

e Ardet bra att vi lyfter fram vért nej till fri etableringsritt trots att det
egentligen ar en statlig fraga?

e Ardet bra att vi lyfter fram brukarféreningarna, eller ska vi fokusera pa
nagon annan del av patientinflytandet?

e Hur tycker ni att det fungerar idag? Har man nagot inflytande som patient?

e Saknas nagot i kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Generellt under huvudrubriken

o Ar det ritt omraden som finns med om vi vill stirka patientens stillning i
vérden, eller 4r det ndgot som har glémts bort? Ar det ndgot som inte finns
med?
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Sjukvardens utformning och organisation
Den inledande texten dr som tidigare tinkt som en introduktion till de efterféljande
underrubrikerna och till vad vi tycker ska ligga till grund £6r hur virden organiseras.

e Tycker ni att den inledande texten ir bra, eller ska nagot liggas till, tas bort
eller andras?

Medarbetarna — vardens viktigaste resurs
Kapitlet handlar om vad vi vill med medarbetarpolitiken i sjukvarden (eller
personalpolitiken om man sa vill).

e Det liggs en stor vikt vid kompetensutveckling i forslaget. Ar det ritt tinkt?

e Ardet nigon av i cirkelgruppen som jobbar i sjukvéirden idag? Eller har en
anhorig/bekant som gor det? Hur upplever personalen att det dr idag? Finns
mojlighet till savil delaktighet som kompetensutveckling?

e Saknas nagot i kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

En sammanballen vard kring patienten
Kapitlet handlar om viar stindpunkt om att varden ska anpassa sig efter patienterna,
snarare an tvirtom, och vad det stiller for krav pa vardens organisation.

e Vem ska anpassa sig, forst och frimst. Ar det sjukvirden eller patienten?

e En viktig del i férslaget dr samverkan mellan kommuner och landsting. Har
ni 1 gruppen nagra erfarenheter av sidan samverkan (eller brist pa samverkan)
antingen som politiker, medarbetare i varden, eller som patienter eller
anhoriga? Vad ir problemen och hur kan de 16sas?

e Saknas nagot i kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

En lanssjukvard for patientens bista
Kapitlet dr en beskrivning av hur vi, mer overgripande, ser pa lanssjukvarden i
Ostergétland och hur den ska fungera och hinga ihop.
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o Ar det ritt tinkt att forsdka samarbeta 6ver linet med den vard du som
patient beh6ver mer sillan, for att fa den bade battre och mer
kostnadseffektiv?

e Ardet bra att vi ir tydliga med att det ska finnas ett kvalificerat akut
omhindertagande dygnet runt pd alla vara tre sjukhus?

e Saknas nagot 1 kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Region- och rikssjnkvird — higspecialiserad vird hir i Ostergitland
Kapitlet handlar om den hégspecialiserade vard som bedrivs pa
Universitetssjukhuset, for fler dn bara stgotar.

e Saknas nagot 1 kapitlet?
e Haller ni med om allt som star 1 kapitlet?

Tre sjukhbus for alla dstgotar (inklusive de tre underrnbriferna om de tre sjukhbusen)
Kapitlet handlar om hur vi ser pa vira tre sjukhus och deras uppdrag.

e Ardet bra att vi tar upp alla tre sjukhusen och 6vergripande beskriver vilket
uppdrag de har? Eller vore det bittre, nir vi inte 1 detalj kan beskriva vilken
vard som ska finnas var, att vi inte tog upp det alls?

e Saknas nagot i kapitlet?

e Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Sjukvardens ekonomi och finansiering
e Vad tycker ni om den inledande texten?

En effektiv sjukvardsorganisation och utnyttiande av vira resurser
Kapitlet handlar om att fa ut mesta moijliga hilsa for pengarna som satsas pa hilso-
och sjukvarden.

e Saknas nagot 1 kapitlet?

e Haller ni med om allt som star 1 kapitlet?

Det offentliga uppdragets omfattning
Kapitlet handlar om de svara vigval som maste goras, nar resurserna inte ricker till.
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Vad tycker ni om resonemanget? I vilka ligen kan man besluta att nagot inte
lingre ska omfattas av det offentligt finansierade vardutbudet?

Saknas nagot i kapitlet?

Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Resurser och skatter pa rétt niva

Kapitlet handlar om varfér det behévs mer resurser i sjukvarden

Ar det bra att ha ett langt resonemang om hur och varfor vi tycker som vi
tycker, eller vore det bittre att bara konstatera att sjukvarden behéver mer
resurser?

Haller ni med om ett beh6vs mer resurser i sjukvarden? Hur ska vi skapa de
Skade resurserna? Ar det klokt resonerat i kapitlet?

Saknas nagot i kapitlet?

Haller ni med om allt som star i kapitlet?

Generellt om programmet

Nu har ni lds och diskuterat hela forslaget till program. Fragorna nedan handlar om
helhetsintrycket.

Vad har ni for helhetsintryck av forslaget? Utover vad ni redan svarat under
de olika kapitlen, vad dr bra och vad ir daligt/kan bli bittre?

e Vad tycker ni om lingden pa programmet? Tédnk pa att det inte ar tinkt att
delas ut till valjarna direkt, utan att vi ska kommunicera olika delar vid olika
tillfillen. Ar detta en bra tanke? Om ni tycker att programmet ir for lingt,
vad vill ni ta bort?

e Finns det nagot kapitel eller imnesomride som borde tas upp, men inte alls
finns med i forslaget?

e Vad tycker ni om den sprikliga nivan? Lagom, for simpel eller f6r
komplicerad?

Kort begreppsordlista

Evidensbaserad vard Vird som vid vetenskaplig utvirdering ger mitbara,
positiva resultat

Nationella riktlinjer Riktlinjer fran Socialstyrelsen om hur en viss typ av vard

bér bedrivas for att ge bista méjliga medicinska resultat.
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