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Landstingets budget &r det enskilt tyngsta och viktigaste dokumentet som omfattar var verksamhet. Samtidigt
som den stakar ut vigen vi ska ga, savil kortsiktigt som langsiktigt, star den 6ver alla 6vriga av landstingets
styrdokument. Har sammanstéller vi hur vi anser att sjukvarden ska prioriteras, vad den ska omfatta och
vilken kvalitet den ska ha. I budgetdokumentet redovisar vi ocksa vér vision for landstinget och hur de
ekonomiska forutsittningarna ska anvdndas for att vi ska arbeta mot den. Varje fOrslag i vért
budgetdokument - sévél de stora som de smé - dr viktiga och bidrar till en béttre landstingspolitik for
Blekinge lans invanare.



Budget 2018 - Sammanfatting

Sverigedemokraterna arbetar for ett Sverige dar alla medborgare erbjuds den basta
mojliga sjukvarden inom rimlig tid oavsett hemort eller storlek pa pldnboken. Ett
Sverige dar sjukvardspersonalen far den uppskattning de fértjanar i form av rimliga
Ioner och en god arbetsmilj6. Ett Sverige dar kvalitet, tillganglighet och sdkerhet i
varden garanteras genom valutbildad och engagerad personal som satter patienten
i centrum. Ett Sverige dar den laglydiga bofasta befolkningen inte diskrimineras
inom varden i forhallande till utlandska medborgare som vistas illegalt i landet.
Sverigedemokraternas budgetforslag fokuserar pa varden och hur vi kan arbeta
langsiktigt for att frigora mer medel till sjukvarden och personalen, vi sparar in pa
sadant som inte direkt har med varden att gora. Givetvis vill vi inte géra detta men
da landet har drivits oansvarigt och da Blekinges kommuner har valt att locka hit
och lagga stora summor pengar pa invandrare vilket medfér 6verbelastning av vart
system s& har vi inget annat val da vi anser att vadrden och tryggheten maste ga
forst.

Varden i landstinget

Jamnlik vérd i Blekinge ligger Sverigedemokraterna varmt om hjértat och sa &ven speglas de prioriteringar
som vi viljer att genomfora. Primirvérden har gjort en bra satsning med dldrevdrdsmottagningar i lénet
vilket sverigedemokraterna stéller sig bakom, da man inte ska bli bort prioriterad bara for man ar dver 65ar.
Aldre som ir sjuka 4r i sammanhanget en relativt liten patientgrupp, men som kréver stora vardinsatser som
vi maste se till att tillgodose. Vidare sa har véstra Blekinge varit ett omrade som de senaste &ren varit dér de
andra partierna valt att spara, vilket har resulterat i att man far vénta mer &n 1000 dagar pa ett ny besdk
tandldkarbesok 1 Karlshamn, samt att primérvardens storsta mottagning samariten har varit nere pé en
svarstid pa 40% av de samtal som kommit in for tidsbokning. Men vérst &r nog nedlaggningen av akuten i
Karlshamn som har medfort en stor otrygghet for hela véstra Blekinge. Sverigedemokraterna véljer att
prioritera en Sppning av akuten i Karlshamn som ocksd kommer vara &ppen 24 timmar om dygnet. Dock
kommer den initialt vara en ndrakut men det kommer medfora att de som dr i behov av akutvdrd ocksa
kommer kunna f& den. Innan sténgningen hade akuten i Karlshamn 12000 besdk om é&ret.

Personal och organisation

Personalen ar det viktigaste vi har 1 regionen och landstinget, utan det beundransvérda jobb den gor varje dag
stannar verksamheten av helt. Som arbetsgivare maste regionen forhélla sig lyhord till de behov och
Oonskemél som finns hos stora delar av var personal. Under allt for lang tid har 16nenivderna hos var
vardpersonal, sirskilt for under- och sjukskoterskor inte vaxt i paritet med arbetssituation och arbetsinsats. Vi
vill ha med oss personalen i den kommande omstéllningen av varden, darfor tror vi ocksa att det ar viktigt att
mota flera av personalens ansprak som kan forbéttra arbetsmiljon.



Folkhalsa

Man kan inte prata sjukvard och om olika symptom utan att ocksé prata om vad som orsakar dessa. Ett storre
fokus pé folkhélsa vélkomnar vi och foreslar dérfor en rad atgérder for att proaktivt utbilda erforderlig
personal samt att informera allménheten.

Kultur

Kulturen har en central roll i Sverigedemokraternas politik och samhillsbyggande. For oss
Sverigedemokrater ar det sjalvklart att Blekinge ar unikt och att den svenska kulturen dr unik och vird att
bevara. Den gemensamma svenska kulturen dr betydligt dldre 4n mangkulturen och vi vill sdrskilt belysa
dess betydelse for det fredliga, demokratiska och solidariska vilfardssamhille vi lever i. Kulturnimndens
uppdrag dr komplext men bor ldgga ett storre fokus pa vart kulturarv, oavsett om det géller dans, teater eller
konst.

Kollektivirafik

Resandet i regionen Okar vilket &r positivt, men didremot sker det inte ndgon direkt forbittring av
sjdlvfinansieringsgraden. Sjdlvfinansieringsgraden behover 6ka och Blekingetrafiken behdver se Over sina
kostnader samtidigt som bolaget méaste komma tillrdtta med tjuvdkningen. En vanlig metod vid tjuvakning &r
att skriva ut "hemma snickrade” kallelser till behandling vilket forhoppningsvis kommer att minska med
kommande forandringar.

Regional utveckling och Miljo

Vi vill ge entreprendrer bra mojligheter och handlingskraft att sjosétta konkreta arbetsskapande
verksamheter. Ett genomgéende regionalt mal ar att frdmja hela regionen och motverka urbanisering och
detta delvis genom utbyggnad av infrastruktur och foretagsfrimjande pa landsbygden. For att uppna ett
hallbart miljoarbete, s& dr langsiktig planering och verklighetsforankrade investeringar med omsorgsfulla
globala och regionala miljokonsekvensanalyser avgorande. Vi ser det som en sjédlvklarhet att alla regionens/
landstinget méltider som serveras skall vara garanterat antibiotikafria och i mdjligaste man ocksd vara
lokalproducerade. Sverigedemokraterna anser dven varken regionen eller landstinget ska vara energi
producenter utan istdllet fokusera pa vart grunduppdrag. Géllande energi ar vér linje att stodja forskning for
att utveckla ny teknik och nya l6sningar, inte att frimja fortsatt subventionsberoende.

Vi vill ocksd Oka fokusering péd att bibehalla och forbidttra regionens ekosystemtjénster for att frédmja
biologisk méngfald, folkhilsa, kulturhistoriska omraden och landskap.



Sammanfattning av prioriteringar och fordandringar

Besparingar

Effektivisering kulturverksamheten 28
mkr

Salj folkhdgskolan till annan
huvudman 3 mkr besparing forsta aret
Minskat partistdd 2,5 mkr besparing
Minskade politikerarvoden 0,9 mkr
besparing

Minskad ram till LD-stab 26 mkr
besparing

Okade avgifter for uteblivna besok 4
mkr intdkter

Avgift pa ndrvarande tolk vid icke
akuta besok 3,5 mkr mer besparing
(Avgiftsfritt om det géller nagot av de
sex minoritetsspraken)

Overga till mer 6ppen killkod (4,9 mkr
besparing 2019)

Slopad kulturutsmyckning (besparing
pé investeringsbudgeten)

Sluta upp med sprutbytesverksamheten

Satsningar

Stegvis ateruppbyggnad av traditionell
akut Karlshamn 22 mkr

Anstill systemvetare 1 mkr

Insatser for minskad ohélsa hos barn 2
mkr

Preventiva insatser for dldre 2 mkr
Prostatacancer-tester 2,5 mkr
Prioritera tillgéngliga kuratorer och
sjukgymnasier pa helgerna for
rehabiliteringen 2,5 mkr

Satsning pé infektion- och hudkliniken
0,8 mkr for en bakteriedédarrobot
(investeringsbudgeten)
Bakteriedodande lampor 1 mkr
(investeringsbudgeten)

UV-lampor till stddpersonal for att
sikerstilla stddning och mojlighet till
effektivare arbete 0,2 mkr
Psykologiska resurser inom
primédrvéarden

Primérvarden fér en utdkad ram
Forstarkning av BUP

Férandringar

Inférande av rTMS

Ingen mer icke medicinsk omskérelse
av barn under 18 é&r.

Infor vardval i geriatriken och den
palliativa vérden

Avkommunalisera hemsjukvarden
Utreda mdjligheten att 6ppna ett center
for endometriosvérd i Blekinge

Ta fram generell policy for arbetssatt
kring kvinnlig kdnsstympning
Samvetsfrihet vid aborter
Forandrade rutiner vid
blodtransfusioner

Nodknapp i receptioner inom
primédrvérden for sékerheten
Samarbete med kommunerna for att
identifiera &ldre riskpatienter som
behdver preventiva insatser

Bittre samordning med kommunerna
och anhoriga for att minska risken for
sjdlvforvallade ldkemedelsskador
Kvillsoppet pa Folktandvérden for
hogre avgift

Erbjud patienter alternativ till
guttaperkametoden vid lagning av
tander

Erbjud patienter Case Manager

Ta fram handlingsplan mot
hederrelaterat vald med uppsdkande
verksamhet

Kultur pé recept



Gruppledaren har ordet

Vi har tidigare ar kunnat héra hur samtliga av de andra partierna har skrikit sig hesa om
hur vi ska ha 6ppna gréanser utan att det finns nagot tak pa hur manga som kan komma
till Sverige. Samtidigt som man gang pa gang férsoker att verka godhjartade och foérklarar
att man inte har samma vardegrund som oss Sverigedemokrater.

O ja, det e kanske sant att vi inte delar samma vardegrund d& det for mig ar sjalvklart att
man forst och frAmst hjélper dem som mest behdver hjalp, vilket i flyktingsituationer &r
de som &r i naromradet till konflikten, istéllet fér som de andra partierna prioriterar -
framst medelalders man fran ekonomiskt utsatta omraden som sjalva tagit sig till Sverige.
Blekinges kommuner har inte tagit ndgot ansvar i invandringspolitiken de senaste 10 aren
vilket har medfért att landstinget har fatt allt stérre och storre kostnader, samtidigt som
man har gjort ambitionssankningar.

Sjukvard balanseras mellan tre delar, det &r prisvardhet, kvalitet och fér vem varden ska
vara. Historiskt sett har vi i Sverige haft bra prisvardhet kombinerat med en god kvalitet
och for alla svenskar. Nu nar antalet manniskor har 6kat kraftigt under en kort tid som
dessutom har ett stérre vardbehov sa har kvaliteten minskat samtidigt som man har
stédngt ute manniskor ifran varden. De man har sténgt ute ar framforallt folk i vastra
Blekinge genom att stédnga akuten i Karlshamn och sedan endast svara pa ca 40-45% av
de samtal man far in till var storsta vardcentral i Karlshamn.

Det ar inte ratt att stinga dorren till de som ar i behov av vard och samtidigt ljuga med att
det ar en vinst med den massinvandring av medelalders man som vi har haft senaste
aren. Det ar dags att ldgga korten pa bordet och redovisa vad den ansvarslosa
invandringen har kostat landstinget i bade langre kder, utebliven vard fér de som har
behov samt den ekonomiska kostnaden. Ar efter &r har vi efterfragat ett migrationsbokslut
och ar efter ar har alla de andra partierna sagt NEJ. Nu &r det

viktigare an nagonsin d& moderaterna an en gang har svangt
i migrationsfragan och vill 6ppna grénserna pa vid gavel. Ar
2019 gar de tillfalliga atgarderna ut och med resterande
partiers standpunkt riskerar vi f& en migrationsvag vi inte
tidigare har varit med om. Landstinget maste forbereda sig
pa det varsta och ett migrationsbokslut &r viktigt for att forsta

konsekvenserna.

Bjoérn T Nurhadi



Vision

Det etiska perspektivet inom varden drar sillan det ldngsta straet nér det stér i konflikt med det ekonomiska
perspektivet. Darfor maste det i Landstinget Blekinge rdda en ekonomiskt héllbar utveckling. For oss
Sverigedemokrater dr det grundldggande att alla invénare i Blekinge fér likvérdig och professionell vard. En
Sverigedemokratisk landstingspolitik innebér ocksé en strivan mot béttre folkhélsa, tryggare befolkning och
mer tillfredsstdllda patienter. Samtidigt adr det for oss viktigt att varje skattekrona anvinds bade
kostnadseffektivt och dndamélsenligt. Just darfor vill vi jobba mer med systemvetenskap inom landstinget
och anvinda oss av detta tillvigagangssétt for att lasa upp flaskhalsar och effektivisera floden. Vi vill renodla
landstingets verksamheter for att {4 ett tydligare fokus pé kérnuppgiften. Darfor ldgger vi hellre resurser pa

dndamaélsbaserad verksamhet och utveckling av véarden dn pa exempelvis icke medicinskt motiverade
ingrepp och hoga partistdd till de politiska partierna.

Det ér avgorande med en ekonomi i balans for att vi pa ett hallbart sitt ska kunna finansiera sjukvarden och
samtidigt utveckla den med 6kad kvalitet, hogre patientsikerhet, battre tillgdnglighet och kortare vardkder.
Ekonomin dr ocksé avgorande for att landstinget ska ses som en attraktiv arbetsgivare dar manniskor vill
arbeta och dar medarbetarna kénner sig trygga i sin arbetssituation. Vidare star Landstinget Blekinge infor en
omfattande ombyggnation och renovering av vara tva sjukhus. For att dessa investeringar ska ge vérden
storsta mojliga vardeokning krdvs det att man pa ett innovativt sitt overblickar alla faktorer i hela
verksamheten.

Malet &r inte bara att vi ska ha sjukhus och vardcentraler i varldsklass, utan ocksa att vi ska kunna erbjuda
trygga och vérdiga levnadsvillkor till alla Blekingebor - 4ven nér dessa dr som allra sjukast och svagast. For
att astadkomma detta krdvs det att vi jobbar bade méalmedvetet och strategiskt. Nar verksamhetsproblem
uppstar hanteras idag ofta endast symptomen av dessa vilket 4r bekymmersamt da man ibland faktiskt skulle
kunna forhindra framtida problem genom att 16sa upp knutarna i tid.

Det &r viktigt att komma ihag att Landstinget Blekinge inte bara omfattar Karlskrona, utan alla kommuner i
lanet. Oavsett var man bor i Blekinge ska man ha samma rittigheter och skyldigheter. Landstinget ska se till
hela individen dér ett vérdigt och respektfullt bemdtande med professionell uppfoljning &r en sjilvklarhet.
For att behalla vara kunder och for att fler ska vélja primdrvard i landstingets regi maste dven
tillgéngligheten Oka, bade i traditionell vrdmiljo och pa nétet. Darutéver maste landstinget for lénets
invanare kunna presentera forbattringar nar det giller antalet vardskador och vardkoer.

For Sverigedemokraterna i Blekinge ar det viktigt med mal och att alla medarbetare vet vad vi faktiskt jobbar
for. Vart yttersta mal &r att Landstinget Blekinge pé ett kostnadseffektivt sétt ska tillhandahalla vérldens
tryggaste vard. Detta kan sdkert hos méanga lita ouppnaeligt, men vi tror att det &r mojligt om tillrackligt
manga vill det tillrdckligt mycket - och om vi jobbar tillsammans i en gemensam riktning. Detta ambitidsa
mal krdver dock langsiktighet - ndgonting som tyvérr har saknats i landstinget Blekinge idag.

I ett allt mer polariserat land med en allt mer polariserad omvérld krdvs det att landstinget Blekinge inte
rycks med i denna utveckling eftersom det hiimmar ett sunt arbetsmiljoklimat. Var vision dr att landstinget
ska vara en trygg arbetsplats dér ett fritt samtalsklimat ska rdda. Medarbetare och patienter i landstinget
Blekinge ska inte diskrimineras eller uteslutas socialt utifran de kriterier som framgar i Europeiska unionens
stadga om de grundlidggande rittigheterna, det vill sdga kon, ras, hudfarg, etniskt eller socialt ursprung,
genetiska sdrdrag, sprak, religion, politisk Overtygelse eller annan askadning, tillhorighet till nationell
minoritet, formdgenhet, bord, funktionshinder, alder eller sexuell liggning.



Ansvar for ekonomi och valfarden

For ofordndrad landstingsskatt krdvs en plan

Landstingsskatten utgér den huvudsakliga inkomstkédllan for landstinget och Sverigedemokraternas
uppfattning ar att denna under ar 2018 ska forbli ofordndrad, det vill sdga 11,19 kronor. Trots flera av de
stora problem som landstinget har sé ska skattehojningar aldrig anvéindas som medel for att kortsiktigt 16sa
strukturella problem. Just nu befinner sig landet, savél som omvérlden i en hogkonjuktur, men med den
politik som forts i landet s& méirker man inte av det i landstinget mer 4n att situationen kommer bli &n mycket
vérre nédr vi kommer in i ldgkonjunkturen. Fortsétter de negativa ekonomiska tendenserna for kommunerna
och landstinget finns i vérsta fall en risk for parallella skattehdjningar, det vill sdga att baAde kommun och
landsting hojer skatten samtidigt. Detta skulle pd l&ng sikt medfora stora skador for hela lidnet. For att
minimera en sadan risk vill Sverigedemokraterna uppmuntra till arliga mdten mellan landstinget och lénets
kommuner ddr man diskuterar konjunkturutvecklingen, den ekonomiska situationen och skattepolitiken.

Det oroviackande framtidsldget har SKL gétt ut med. Dar forutspas den 6kade massinvandringen innebéra ett
okat tryck pa skola, vard, omsorg och framforallt integrationsarbetet framover.

Vi vill behalla den liggande skattesatsen genom besparingar pa de omraden som inte har med vérden att gora
medan, de styrande partierna och alliansen helt saknar en plan for detta vilket kommer medfora att man blir
tvingad till en skattehdjning. Det ar darfor troligt att majoriteten inom en snar framtid kommer att lagga fram
ett skattehojningsforslag for invanarna i Blekinge. Vi Sverigedemokrater accepterar inte denna nonchalanta
instéllning till skattefrdgan dar man nést intill verkar vilja fa situationen att framsta som en oturlig slump.
Det dr ingen tillfdllighet att Blekinge stir infor sdmre ekonomiska tider - det dr en konsekvens av en
ansvarslost ford politik dar man inte brytt sig om varningssignalerna i tid. Det kommande forslaget om
skattehojning stiller vi oss dirfor inte bakom om det inte dr sd att man redan sparat in pa samtliga andra
omraden som inte har med varden att gora.

Pensionsforpliktelsernas paverkan

For att langsiktigt klara vélfiarden, de framtida pensionsatagandena och ett vardesdkrande av landstingets
tillgdngar méste landstinget Blekinge leva upp till kravet om god ekonomisk hushéllning och ddrmed kunna
uppvisa ett Overskott i verksamheten. Att ha en budget i balans &r lagstadgat idag vilket innebér att utgifterna
inte far Overstiga intdkterna och att kommunerna samt landstingen ska kunna presentera minst ett noll-
resultat. [ sammanhanget som ror balanskravet bor landstinget ha beredskap for att pensionsatagandena blir
fortsatt hoga. Nagonting annat som bor beaktas &r att regeringen ar 2014 beslutade att uppdra at en sérskild
utredare att se dver lagen (1997:614) om kommunal redovisning. I utredningen tas sdrskilt finansiering av
pensionsforpliktelser upp dir forslaget ar att dessa fortsédttningsvis ska redovisas enligt
fullfonderingsmodellen. Detta betyder att alla redovisade pensionsforpliktelser av kommunernaforbunden
ska tas upp i balansrikningen som skuld eller avsattning.
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Befolkningstillvéixt i Blekinge som paverkar kostnader och trycket pa varden

Kommunerna i Blekinge har offensiva mal vad géller befolkningstillvéxten. Eftersom Sverigedemokraterna
inte ser ndgot egenintresse i sjilva befolkningstillvixten som sddan, d& det bade finns befolkningstillvéxt
som bidrar och som kostar pengar, vill vi betona att det som framfor allt dr intressant for oss &r en
befolkningsokning som kommunernas intdkter gynnas av och di &dven landstinget. Den offensiva
befolkningstillvéixten kombinerat med att det &r en befolkningstillvéxt med stdrre behov av vard har gjort att
tillgédngligheten for vard hos den enskilde medborgaren har minskat. Trots omfattade insatser for att
motverka detta.

Kortsiktighet ar dyrt

Det ar f4 omridden som kortsiktighet dr s& dyrt for samhéllet som nér det kommer till sjukvard. En person
som véntar pa sin operation kostar inte samhiéllet pengar for operationen utan &ven d& man &r borta fran sitt
vanliga jobb och inte kan bidra till valfarden. En annan del dér kortsiktighet inte &r bra i varden &r olika
besparingar som antingen kommer leda till att storre tryck i ndgon annan del av sjukvarden eller att
patienterna dterkommer for man inte 16st problemet.

Denna typ av besparingar riskerar i forlingningen att sla mot de allra svagaste i samhéllet. Besparingar och
nedskérningar maste alltid ses fran fall till fall och politiker méste ta ansvar for dess konsekvenser.

Vi Sverigedemokrater foresprakar en ansvarslinje i politiken som ser till helheten istdllet for att gora
dumdristiga och kortsiktiga besparingar endast pd grund av att man vill klara av att rent budgettekniskt fa
ihop siffrorna ytterligare ett ar. Ett skrimmande exempel var nedldggningen av akuten i Karlshamn vilket har
gjort att man periodvis haft 40% tillgdnglighet i telefon p&d Samaritens véardcentral, och medfort stora
kostnader i lidande och ekonomiskt. Vé&r uppfattning dr att forsiktighet bor rdda med sddana kortsiktiga
16sningar eftersom ogenomtinkta nedskdrningar och besparingar i langden ofta innebér ytterligare och hogre
kostnader. Att slicka smabrander kan sékert kdnnas tillfredstillande for stunden men detta ska inte innebéra
att man samtidigt skapar stora eldsvador ndgon annanstans.
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Hur mar invanarna i Blekinge?

| enkdtundersokningen Halsa pa lika villkor som genomfors vart tredje ar
framkommer det att Blekingebor i jamforelse med riksgenomsnittets medborgare
har ett allmdnt samre hélsotillstdnd. Mot bakgrund av detta ar det kanske inte
sarskilt forvanande att var befolkning ocksa har hogre sjukskrivningstal och
ohalsotal an det nationella genomsnittet. Forklaringarna till detta ar sannolikt
manga men lyfter man ut sarskilda riskfaktorer kan man se ett orovackande
monster. Forutom att man i Blekinge generellt tjanar mindre pengar, har lagre
utbildningsnivd och fler arbetslosa ungdomar sd ar man ocksad mer ofta rékare,
snusare och overviktig. Fler kvinnor i Blekinge upplever sig dessutom ha ett alilmant
samre hélsotillstdnd dn vad mannen gor.

Folkhdlsopolicyn - ett viktigt steg

Att invénarna i ett samhélle mar bra &r en viktig forutsittning for en stabil och héllbar samhéllsutveckling,
inte minst i en vélfirdsstat dér utgangspunkten &r att alla ska orka, kunna och vilja bidra till det
gemensamma. Ar 2014 antogs Blekinges Folkhilsopolicy av linets fem kommuner, landstinget, regionen
och Linsstyrelsen i Blekinge. Syftet med policyn dr att fa till en storre samverkan nér det géller viktiga
folkhilsofrdgor och for att fa en god och jamlik hilsa for vara ldnsinvanare. Arbetet med att ta fram det
gemensamma policydokumentet med tillhdrande fokusomrdden var enligt Sverigedemokraterna ett
betydande steg for att vi ska kunna nd en véndning av den negativa utvecklingen. Dock hade vért parti dé
Folkhélsopolicyn behandlades politiskt flera forslag pé tilligg - frimst sddana som rdr konkreta och
forebyggande atgérder mot droganvidndandet. Dessa forslag fick dock inte medhéll fran 6vriga partier som
valde att rdsta ner dem.

Forebyggande arbete

Begreppet "hélsa" kommer fran ordet "hel" som betyder "lycka". Ménniskor som mar psykiskt och fysiskt
bra har storre forutséttningar for en god hélsa. Hélso -och sjukvarden fyller en viktig funktion nér det géller
invanarnas generella méende. Detta inte minst eftersom landstingets verksamheter, férutom att behandla
sjukdom och skada, ocksd ska innebdra forebyggande arbete. Pa vilket sitt vi utvecklar arbetsmetoderna
inom detta omrade dr avgorande for om det allménna hélsotillstadet i Blekinge ska kunna forbéttras. Med en
Sverigedemokratisk landstingspolitik f6ljs folkhélsan och folkhdlsoarbetet kontinuerligt upp samtidigt som
atgdrder satts in da behov uppstar. Genom att resursmaissigt starka beredskapen inom psykiatrin i allmédnhet
och forsta linjens psykiatri i synnerhet samtidigt som vi &ppnar upp for fler arbetssétt, tror vi att den psykiska
folkhilsan kan forbittras i alla grupper. Okad tillgéinglighet och kvalitet inom BLS verksamhet tillsammans
med fler samordnande insatser med ldnets kommuner bor ockséd, inte minst pa lang sikt, paverka det
allménna folkhélsotillstdndet i en positiv riktning.
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Strategiskt riktigt med riktad information

Omkring 90 procent av alla hjart- och kdrlsjukdomar skulle kunna undvikas eller paverkas i rétt riktning om
ménniskor gjorde annorlunda livsval. Idag &r hjért- och kérlsjukdomar den vanligaste dodsorsaken i Sverige
och &r dessutom hogre i Blekinge 4n i riksgenomsnittet. Det finns med andra ord stor potential med riktad
och upplysande information till vara medborgare for att minska antalet drabbade.

Det finns flera grundldggande atgirder som verkar forebyggande mot ohélsa och flera av vara vanligaste
sjukdomar. Tyvérr hamnar fokus ofta idag pé insatser mot en specifik sjukdom vilket ibland innebér att
helhetsperspektivet missas. Under forsta delen av éaret sldppte Cancerfonden en riktad folder om
Cancerprevention i vilken man tog upp 11 delar for riskpersoner ska kunna undvika cancer. Flera av dessa
preventionsdelar minskar &ven risken for exempelvis hjart- och kérlsjukdomar samt psykisk ohélsa. Tyvérr
drog Cancerfonden tillbaka foldern d& den ansags vara kontroversiell. Sverigedemokraterna tycker dock att
forskning och folkhdlsa méste komma fore léttkrankthet. Var uppfattning dr darfor att Cancerfondens

initiativ var strategiskt riktigt och vi ser darfor fortsattningsvis gérna liknande insatser i landstinget Blekinge
framover.
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Personalpolitik och politiker

Ett av landstinget Blekinges stora problem idag ar hur man nyttjar sin personal
felaktigt. Kortsiktiga I6sningar 16ser ofta av varandra och det ar var uppfattning att
stora effektiviseringsvinster finns att goéra - ur flera perspektiv. Idag jobbar
landstinget med projektet ”Pa toppen av sin kompetens” vilket i princip betyder att
en sjukskoterska huvudsakligen ska arbeta med sadant som innefattar den
utbildning som man har. Detta ar bra, men fungerar otillfredsstallande nar
yrkeskategorierna ar for fa.

Satsa pa systemvetenskap och informatik

Blickar man ut i vérlden och ser hur man i andra linder hanterar personalpolitiken inom vérden blir det
tydligt att det dir séllan rader ldkarbrist. I jimforelse med exempelvis Tyskland och Japan nyttjar vi i
Blekinge och Sverige uppenbart véra ldkare pé fel sitt vilket dr bade dyrt och ineffektivt (Myndigheten for
véardanalys, 2013).

Att anstilla personal for att jobba med systemvetenskap och informatik i landstinget skulle darfor kunna vara
ett av de storsta stegen vi kan ta for att f4 en effektivare verksamhet med lyckad symbios mellan teknik,
ménniska och organisation. Systemvetenskap behdvs pa alla nivéer 1 verksamheten. P& en dvergripande niva
kan detta innebara att bade produktion och produktionsfloden optimeras. P& detaljniva kan de individuella
arbetsuppgifterna anpassas for att vi ska kunna f4 ut det allra basta av varje enskild medarbetare. Lékare
maste fa vara lidkare lika mycket som sjukskdterskor och underskoterskor maste fa arbeta med det som de
utbildat sig till.

Ett inrdttande av systemvetare i organisationen kan gora att vi snabbt och effektivt kan rdkna ut och ta fram
modeller for att synliggdra hur manga underskoéterskor, koordinatorer, pharmaceuter, ldkare, transportorer
med flera som krévs for att optimera varje enskild avdelning samt sjukhuset i stort. I forlaingningen skulle det
leda till att vi kan fa ner trycket pé sjukskdterskor och lékare vilket i sin tur skulle medfora savél mindre
pressad personal som ett minskat behov av hyrlékare.

Landstinget behdver generellt bli bittre pa att se till att arbetsuppgifter delegeras sa att medarbetarna alltid
kan jobba pa toppen av sin kompetens. Vi vill att genomlysningar ska genomforas pé alla vardavdelningar
for att identifiera pa vilket sétt vi kan avlasta personalen. Detta skulle exempelvis kunna ske genom att
landstinget anstéller fler som kan utféra de enklare uppgifterna. Darfor stiller vi oss positiva till att anstilla
vérdbitraden.

Idag har Landstingsservice tagit 6ver flera uppgifter fran Blekingesjukhuset i form av exempelvis stidning
och matlagning. Detta ser Sverigedemokraterna som positivt, inte minst eftersom detta arbete innan ofta
hamnade under sjukskdterskornas ansvar. En del problem har dock uppstétt i omorganiseringen - déribland
finansiella sddana. Inom verksamheterna har delade meningar framkommit om kostnaderna som alagts
Blekingesjukhuset for utfort arbete verkligen star i proportion till sjidlva tjinsten. Konsekvensen har da blivit
att BLS sett kostnadsvinster i att ldta den egna personalen aterigen utfora jobbet. Sverigedemokraterna ser
girna att arbetsuppgifter som inte hor till sjukskoterskans grunduppdrag dven fortsittningsvis aldggs
Landstingsservice. Darfor vill vi uppmuntra till samforstdnd och moéten sa att kostnadsfragan kan utredas pa
djupet.
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Sankt partistod sander ratt signaler

For oss dr det naturligt att d4ven de politiska partierna tar sitt ansvar for att forbattra landstingets resultat.
Detta dels utifrén ett rent finansiellt perspektiv, dd pengarna gor mer nytta i valfardens kdrmverksamhet, men
ocksa dels ur ett signalpolitiskt perspektiv, det vill sdga att vi signalerar till ldnets invanarna att i tider dé det
sparas in pa annan verksamhet, tar &ven politikerna situationen pa allvar. Det dr var uppfattning att alltfor
stora partistdd motverkar traditionellt folkrorelsearbete eftersom mer pengar kan innebéra att man koper
tjdnster istdllet for att utféra dessa sjdlva niar man kan. Darfor anser vi att partistodet (savil grundbeloppet
som mandatstddet) ska reduceras ar 2018.

Formansportal samt netto- och bruttoloneavdrag

Vanliga personalproblem som landstinget Blekinge och andra landsting tacklas med dr hoga sjukskrivningar
och hog omséttning av personal. Nagon egentlig plan for att pé riktigt fa ner sjukskrivningarna finns inte.
Bade sjukskdoterskor och ldkare byter jobb ofta och detta riskerar att paverka verksamheten negativt.

Sverigedemokraterna i Blekinge vill undersdka mojligheten att infora en forménsportal som ror netto- och
bruttoloneavdrag pa allt fran Ogonlaser- och fertilitetsbehandlingar till stresshantering, massage och
miljobilar. Vi tror att vi méste borja tidnka nytt for att framsta som en attraktiv arbetsgivare nér vi sdker nya
medarbetare och att vi visar de redan anstéllda att vi faktiskt bryr oss om dem och vill ha dem kvar.

Minskade arvoden

Var arvodesnivderna sitts for ledaméter i landstingsfullméktige och i ndmnder varierar frén landsting till
landsting. Vi anser att nivderna pa politikerarvoden ska utformas i utifran varsamhet och respekt for
skattebetalarnas pengar. Darutover anser att arvodena liksom partistdd bor anpassas efter landstingets
ekonomiska forutséttningar. Exempelvis bor politikerna i ett 14ge diar man inte eller knappt inte lyckas néd upp
till kravet om en god ekonomisk hushallning féregd med gott exempel.
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Narsjukvarden

En ansvarslost driven politik av 6vriga partier, saval pa riksnivdA som pa
landstingsniva, har skadat ekonomin och framtidsutsikterna fér landstinget
Blekinge allvarligt. Dessa massiva skador innebar att vi inte omedelbart kan
genomfoéra all var politik just under ar 2018, men genom viktiga reformer kan vi
gradvis implementera en battre politik for vart landsting fram till &r 2021.
Sverigedemokraterna anser att halso- och sjukvarden ska vara solidariskt
finansierad via skattesedeln, att den ska ha god tillganglighet och ges efter behov.
Landstinget Blekinge ska se till hela Blekinges basta varfor det ar av yttersta vikt att
det skapas en jamn och god vard over hela lanet sa att inte obalanser uppstar i
vardkvalitet beroende av vilket postnummer invdnarna har. Darfor anser vi att det
ska finnas en akutmottagning som ar oppen dygnet runt bade pa sjukhuset i
Karlskrona och i Karlshamn. Var uppfattning ar att vi genom ett gediget arbete inom
systemvetenskap kommer kunna tillse att samarbetet mellan vara sjukhus kan ske
pa basta mojliga satt.

Tillgangligheten maste okas

Vardgarantin, som idag regleras i patientlagen, utgar fran en princip om 0-7-90-90, vilket betyder:

0 - Man kommer i kontakt med primarvarden samma dag.

7- Man fér ett lakarbesok i primédrvarden inom sju dagar.

90 - Man erbjuds besok i den specialiserade varden inom 90 dagar.

90 - Man far paborja behandling inom 90 dagar.

Det finns fa saker som dr mer psykiskt pafrestande &n att veta att man ar sjuk och att hjélp finns men att man
inte har tillgéng till den. For att ge invanarna den bésta mdjliga varden vill Sverigedemokraterna skirpa
vardgarantin fran de ldgsta-granser som géller idag. Vi vill att det precis som tidigare ska vara mojligt att
komma i kontakt med primérvarden redan samma dag, men att man ska fa triffa en likare inom tre dagar
istéllet for inom en vecka som idag. Det bor enligt oss inte drdja langre dn trettio dagar forrdn man far traffa
en specialist och ytterligare max trettio dagar for att f& paborja sin behandling. Att behova vinta gynnar
ingen, snarare &r det dyrt ur bade ett humant och samhéllsekonomiskt perspektiv.

Samgruppera vardcentral & akutmottagning

Manga av vardsokarna vet inte riktigt var de skall vidnda sig nir de rakar ut for nadgot som kraver sjukvard.
En del éker direkt till akutmottagningen medan andra vénder sig till sin vardcentral. Ibland hénder det darfor
att patienter blir skickade fran akutmottagningen till virdcentralen - som sedan skickar tillbaka dem till
akutmottagningen - eller tvdrtom. For att i storre utstrackning fa bukt med dessa problem forordar vi att
landstinget Blekinge samgrupperar vardcentraler och akutmottagningar for att oka tillgdngligheten och
nirheten for vara invénare. Detta forslag skulle sannolikt ocksd innebdra en effektivisering av
arbetsproduktiviteten hos var idag hart belastade personal. For att underldtta for akuten och att man far vard i
ritt tid vill vi infora direkt triagering sé att nédr man kommer in till akuten sa blir man triagerad antingen till
akuten eller den vigg i vigg vardcentralen/jourldkarmottagning som vi anser ska finnas pa plats.
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Oppna akuten i Karlshamn

Savil den styrande politiska ledningen som diverse hogt uppsatta chefer inom landstinget i Blekinge
propagerade hogljutt for stingning av dagakuten i Karlshamn innan beslutet formellt fattades.
Resonemanget, som utgick ifrén att situationen for vistra Blekinges invanare avsevirt skulle forbéttras i och
med detta, dr dock oerhort vanskligt eftersom det 1 praktiken skulle innebéra att alla Sveriges invanare skulle
fa en battre akutvard - bara dess akutmottagningar lades ner. Det dr enligt oss bade frackt och i6gonfallande
naivt att forvénta sig att en sddan uppenbart vilseledande argumentation skulle kunna lura Blekingeborna. En
tillgédnglig och vilskott akutmottagning som har tdckning for sina kostnader och samtidigt far mdojlighet att
utvecklas kan aldrig véndas till ndgonting negativt for berorda skattebetalare. Det vilar heller inte ndgon
overnaturlig forbannelse over Karlshamns kommun som innebér att just den geografiska platsen i Sverige ar
omdjlig att uppritthélla en traditionell akutvérd pd. Sanningen ir att det enskilt stdrsta problemet nir det
giller akuten i Karlshamn hela tiden har varit den politiska oviljan till finansiering.

En modernisering av varden generellt forutsitter varken att Karlshamns eller landets &vriga
akutmottagningar maste ldggas ner. Sverigedemokraterna i landstinget har konsekvent foresprékat ett annat
0de for dagakuten &n Ovriga partier. Var uppfattning &r att likvardighet bor rdda nir det géller medborgarnas
ratt till tillgdnglig akutsjukvérd eftersom alla ldnets invénare betalar samma landstingsskatt. For att
jédmlikheten ska oka och for att vi ska kunna méta vardbehovet med en dldre och véxande befolkning
behover sjukvarden utvecklas - inte avvecklas. Dérfor bor en riktig dygnet-runt akut ater upprittas i
Karlshamn. Vi avsitter ocksd de ekonomiska resurser som krévs i denna budget for att aterskapa en 6ppen
akut.

Infor avgift pa spraktolk undantaget de sex nationella minoritetsspraken

Vi anser att landstinget bor infora en avgift for spraktolk nir det géller vard som inte dr akut. Idag kan
patienter kostnadsfritt anvidnda spraktolk - oavsett hur lang tid man vistats i landet. Detta innebéar naturligtvis
en betydande kostnad, inte minst eftersom kostnadsfri tolkning erbjuds p& ménga olika sprak. Mojligheten att
erbjuda denna hjilp pa en rad olika sprak bor enligt Sverigedemokraterna finnas kvar. Daremot bor en avgift
tas ut for den kostnad som servicen innebdr i de fall det inte finansieras av exempelvis en annan myndighet.
For att skapa en ekonomi med handlingsutrymme och réttvis kostnadsinhdmtning fran vara invanare véljer vi
att ta bort den friférman for spraktolk som idag finns i landstinget. Kostnaden for denna service bor ligga pa
annan myndighet i de fall civilsamhillets parter inte kan bistd med tolkhjélp. Dérutover bor telefon- och
videotolkar i hdgsta mojligaste mén anvindas for att hélla nere kostnaderna samt att det infors en avgift pa
detta. Undantaget dr de sex nationella minoritetsspraken som ska vara fritt fran avgift.

Insatser mot kvinnlig konsstympning

Kvinnlig konsstympning som innebér att hela eller delar av de yttre kdnsorganen tas bort, dr sedan 1982
uttryckligen forbjudet enligt svensk lagstiftning, liksom i resterande del av vistvérlden. Denna hilsofarliga,
smartsamma och kvinnofientliga typ av stympning av flickor och kvinnor &r inte en traditionell svensk
sedvidnja, men fenomenet existerar dndd hir i relativt hog grad. En stor invandring fran framfor allt
afrikanska linder har medfort att konsstympningen kommit hit. Ar 2014 rapporterade medier att 60 flickor
upptéckts vara stympade i Norrkdping perioden mellan mars och juni. I en enda skolklass bestaende av 30
flickor visade det sig att samtliga hade utsatts for det barbariska 6vergreppet. De allra flesta hade dessutom
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fatt den grovsta formen av konsstympning utford pa sig. Samma ar som detta upptickes uppskattades
omkring 90 000 kvinnor i Sverige ndgon gang ha utsatts for samma 6vergrepp. Detta dr en synnerligen dyster
utveckling i ett av varldens mest jamstéllda lander.

Fragan om konsstympning har fatt ta plats och diskuteras allt mer sedan problematiken natt ytan, men
konkreta forslag kring hur man ska fa bukt med det tycks dock vara mer franvarande. Generellt beror bristen
pé konkreta forslag troligtvis pé att konsstympade flickor i Sverige ofta redan 4r stympade nér de kommer hit
eller att de blir utsatta nédr de tillfilligt reser utomlands, exempelvis pd "semester" till fordldrarnas
ursprungsland. Detta liksom flickor ofta blir bortgifta under resorna dit da skolan i Sverige ar stingd for
sommarlov.

Trots att Sverige fortfarande har en s& pass forlegad och barnfientlig syn p&d manlig omskarelse (som oftast
utfors pa mycket sma barn), dir man till och med utfor 6vergreppen i landstingets regi, dr det positivt att
synen pd kvinnlig omskérelse kommit ldngre och dr bade kompromisslos och tydlig. Risken dr dock att
berdrd hélso -och sjukvardspersonal inte alltid fér tillracklig fortbildning for att kunna se signaler eller ge rétt
bemotande nér det vl upptdcks. Det ar darfor viktigt att landstinget Blekinge aktivt sprider kunskap till sina
medarbetare exempelvis via utbildningsinsatser. Genom att veta hur man ska agera i olika typer av
situationer kan vérdpersonal forebygga eventuellt kommande konsstympningar. Ibland kan det ricka med att
vara palist om svensk lagstiftning. For att komplettera riktad information om kdnsstympning till personal dér
man ldr sig att ldsa signaler, forebygga och bemoéta kvinnor som utsatts, bor en generell policy om arbetssétt
kring konsstympning tas fram i vart landsting.

Patientsakerhet och basala hygienrutiner

Ingen kan med sdkerhet sdga hur ménga ménniskor som érligen skadas eller dor i sjukvarden pé grund av
misstag som kunnat undvikas. Socialstyrelsen gjorde ar 2008 en uppskattning om att det rorde sig om ca 3
000 doda, 10 000 invalidiserade och 100 000 skadade varje ar i hela riket. Dessa siffror &r enligt SKL ldgre
men fortfarande betydande (Lakartidningen, 2015.) Uppskattningsvis dr ndrmare var fjarde patient vid
sjukhusens akutmottagningar dir pa grund av lidkemedelsrelaterade orsaker. Sérskilt utsatta &r dldre
minniskor som redan dr drabbade av sjuklighet och som har ett nedsatt forsvar mot sjukdomar. Skador
orsakade av fel sorts medicinering eller fel dosering genererar forutom individuellt lidande dven stora
kostnader for landstinget. Det &r var overtygelse att andelen patienter med vérdrelaterade skador kan minskas
genom en god och sédker vard. Detta dr ocksa nadgot vi har motionerat om och ataganden &r gjorda efter detta
trots att det blev avslag pd motionen. Nagonting som i hog grad skulle 6ka patientsdkerheten vore om alla
inom varden foljde de basala hygienrutinerna vilket nu ocksé tas pa allvar. Enligt Socialstyrelsen géar det att
forebygga en tredjedel av alla vardrelaterade infektioner genom att efterleva uppsatta hygienrutiner.
Landstinget Blekinge ligger en bra bit under det nationella snittet vilket dr beklagligt utifran savil ett
patientsidkerhetsperspektiv som ur en ekonomisk synpunkt. Dessutom skadar det vért landstings varumérke.
For att problemet ska tas pa allvar foreslar vi att Landstinget Blekinge infor ett system dér forekomsten av
bristande basala hygienrutiner redovisas tillsammans med alla komplikationer orsakade av vardrelaterade
infektioner foranledda av bristande basala hygienrutiner. Pa detta sitt kan problemet uppmérksammas och
man kan se var de storsta, farligaste och dyraste missarna finns. Vi anser ocksa att det bor utredas hur
landstinget kan underlétta for vardpersonal att folja de basala hygienrutinerna samt att man i samband med
detta ocksa tittar pa hur rutinerna kan utvecklas och bli &nnu bittre.
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Agerande vid sena aborter

Ett barns hjirta slar redan i1 vecka sex och efter detta utvecklas det snabbt. Den ofdodde far hénder, fingrar,
fotter och alla dess inre organ utvecklas. Nar barnet dr 18 veckor, dvs lika gammalt som den senaste veckan
for fri abort, kan det le. Vittnesmal finns fran vardpersonal sévél frén Sverige som fran vara grannldnder om
aborterade barn som Overlever ingreppet. Bland annat har exempel getts om barn som efter abort rort sig,
kippat efter luft, gnytt och till och med skrikit innan det fatt sjdlvdo pa det allra mest ovérdiga sitt. Detta
maste vara en mycket makaber syn for vardpersonal vilket inte minst belyser behovet av samvetsfrihet i
landstinget Blekinge.

Samtidigt som uppgifter inkommer om aborterade barn som far sjilvdo, vet vi att personalen kan arbeta
frenetiskt i en annan avdelning av sjukhuset och gora allt i sin makt for att rddda ett ungefér jaimngammalt,
men for tidigt fott barn. I november 2015 rapporterade svensk media om barn som fotts i vecka 21 och
overlevt - och som lever idag. Detta samtidigt som gransen for sen abort gar vid 22 veckor. Med anledning
av detta atog sig Socialstyrelsens rattsliga rad forra aret att se 6ver abortgriansen. Vi anser att det bor goras en
rejdl genomlysning av proceduren kring sena aborter i Landstinget Blekinge och att vardpersonal ska ha rétt
till samvetsfrihet. Utover detta vill vi att véart landsting ska ta initiativ for att trycka pa riksdag -och regering
om en sankt gréns for fri abort till vecka 12.

Insatser for minskad ohdlsa hos barn

“Overvikt har blivit vanligare i alla dldrar och viktokningen i befolkningen var snabbast under 1990-talet.
Overvikt i unga dr tenderar att bestd dven i vuxen dlder. Dessutom brukar de flesta dra pa sig ytterligare
ndgra kilon under livets gdng. Att mdnga redan dr dverviktiga i unga dr innebdr en framtida risk for en
sdamre folkhdlsa.”

Socialstyrelsen, 2013

Under bdrjan av 2000-talet uppskattas andelen barn med fetma vara 4-5 ganger hogre dn under 80-talet.
Barnfetma &r kopplad till flera huvudsakliga riskfaktorer. Bland dessa &r om fordldrarna till barnet har fetma,
om mamman har hogt BMI i borjan av graviditeten, om mamman roker under graviditeten, om barnet vid
fodseln har hog eller 14g fodelsevikt, vid utebliven amning, hog TV-tittartid och vid hdg konsumtion av lédsk.

Fetma har stark koppling savil till diabetes och cancer som till infertilitet samt hjért- och kérlsjukdomar. Att
drabbas av dessa sjukdomar innebér naturligtvis en tragedi bade for den enskilde och dess anhoriga, men
ocksd for samhillet. Den markanta Okningen av barnfetma kopplat till den vanliga forekomsten av
samsjuklighet for de drabbade har skapat en pataglig pafrestning fér samhillsekonomin. Visserligen verkar
Okningen av barnfetma sedan borjan pa 2000-talet ha
avstannat, men den har heller inte sjunkit. Det dr darfor viktigt
att vi vidtar atgirder for att stimulera en forhoppningsvis
framtida nedétgdende trend. Vi anser att landstinget ska
initiera en utredning som samlar alla potentiellt mojliga
insatser som kan goras for att bryta den negativa trenden med
barnfetma. En sddan utredning kan hjélpa landstinget att
genom ett helikopterperspektiv ta fram en strategi som kan
genomsyra flera olika verksamheter. Det bor i denna ocksa
redovisas vilka samhéillskostnader man i forldingningen kan

spara in genom ett mer forebyggande arbete.
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Gratis parkerings test

Karlshamn och Karlskrona ser olika ut och har olika forutsittningar gillande parkering. Det som é&r
gemensamt dr att parkeringstrycket inte &r lika stort efter klockan 16.00. Vi vill dirfor att det ska vara
kostnadsfritt att parkera efter kI 16.00 for personal pa bada stédllena. For patienter med kallelse till Karlshamn
vill vi prova med gratis parkering, vilket fungerar genom att nir man blir kallad s kan man uppge sitt
bilnummer nidr man loggar in pa landstingets hemsida hemifran eller genom att uppge nummerplaten i
receptionen. Detta skulle medféra ett mindre stressmoment for de patienter dir det drar ut pa tiden med
besdket.

Babycam ska bort fran forlossningen

Nér man foder barn eller dr pavég att foda sa vill man oftast inte ha en massa spring runt sig. Men det &r dven
av hygieniska skidl som babycam maste bort fran forlossningsmottagningen. Den kan placeras négon
annanstans eller eventuellt plockas bort helt och hallet.

Okad avgift for uteblivet besok

Att det idag finns betydande kostnader for uteblivna besdk inom landstinget &r allmént vedertaget. Idag
betalar patienterna i Blekinge endast en liten del av den verkliga kostnaden som ett uteblivet besok innebar
for landstinget. Manga tror sannolikt att det &r patienten som "dger" den inbokade tiden och att det inte
paverkar verksamheten eftersom avgift betalas oavsett om man dyker upp eller inte. Detta dr dock en felaktig
bild. Varden inom landstinget &r noggrant planerad for att personalens tid ska kunna maximeras. Extra dyrt
blir det nédr det handlar om kvalificerade operationstider dér flertalet medarbetare star redo med utrustning
och lokal samtidigt som andra patienter skulle kunna ha nytta av dem.

Tid ar pengar och dérfor bor ocksd avgiften for uteblivna besok i hogre grad finansieras av den enskilde.
Sverigedemokraterna vill tillse att en utredning tillsétts i syfte att undersdka hur hdga avgifterna bor vara for
att uteblivna besdk i sa stor utstrackning det dr mdjligt ska vara sjalvfinansierade.

Kallelse till regelbundna tester

Den vanligaste cancerformen i dagens Sverige ar prostatacancer. Omkring 9000 mén (Riksdagen
2009/10:S0383) (Region Skane) drabbas varje ar vilket innebar att mer &n var tionde man i vart land drabbas
under sin livstid. Cancern dr vanligast efter 50 ars alder och tumdren kan véxa bade snabbt och mycket
langsamt. Jimforelsevis drabbas 450 svenska kvinnor av livmoderhalscancer varje ar. Denna typ av cancer &r
nagonting som sedan ldnge ger anledning till regelbunden cellprovtagning for kvinnor i Sverige. Genom
inforandet av kallelse till cellprovtagning har man lyckligtvis lyckats halvera forekomsten av
livmoderhalscancer.

Cancer som upptécks i tid kan vara avgorande och direkt utgdra skillnaden mellan liv och dod. Detta oavsett
om man &r kvinna eller man och alltsé har livmoderhalscancer eller prostatacancer. Idag finns ingen botande
behandling mot prostatacancer som spridit sig. Dock kan man ofta med hjidlp av hormonbehandling leva
under lang tid trots sjukdomen. Med anledning av detta anser Sverigedemokraterna att landstinget Blekinge
bor skicka regelbundna och autogenererande kallelser for PSA-test (eller STHLM3) till ldnets manliga
invanare fran och med 50 ars alder.
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Sluta liberalisera drogmissbruk

Ett av samhillets stora problem idag &r det utbredda drogmissbruket. Detta skadar dels den enskilde pa
flertalet sdtt, bade psykiskt och fysiskt, men drogproblematiken har ocksa stark koppling till andra
samhéllsproblem. Exempelvis ér det vanligt att missbruk av narkotika finansieras genom att den enskilde
med kriminella tillvigagangssitt forser sig med pengar. Tittar man p& de undersokningar som finns pé
omradet noterar man dock att priser pa droger idag anses vara historiskt laga - samtidigt om tillgéngligheten
beddms som mycket hog. Fran 80-talet till 90-talet mer &n fordubblades antalet skolelever i arskurs 9 som
hade testat droger. Ar 2011 hade 8 procent av 9:orna knarkat och dubbelt si ménga hade gjort det andra aret
pa gymnasiet.

Den allméinna uppfattningen kring droger blir allt mer liberal och samhéllet har successivt anpassat arbetet
mot droger i samma riktning. I flera landsting har man bdorjat understddja missbrukare genom att ge dem
verktyg for att de ska kunna fortsétta sitt missbruk, ett understédjande som nu dven landstinget Blekinge
hakat pa. Syftet dr att minska risken for smitta av exempelvis HIV och hepatit C. Det &r oerhort
problematiskt att sprutor till missbrukare delas ut av denna orsak nir den faktiskt farligaste risken dessa
manniskor utsétter sig for inte dr smittsjukdomar i sig - utan dodlig utgang av sjilva narkotikan. Det dr darfor
anmérkningsvért att landstingspolitiker fullstdndigt blundar for att de skattefinansierade sprutorna indirekt
kan vara orsak till trasiga manniskors 6verdoser och dod. Dessutom kan dven rena sprutor fran landstinget
komma att delas mellan narkomaner och ddrmed ocksé leda till smittospridning.

Narkotikamissbruk och ménniskor med kemiskt beroende maste hjdlpas genom behandling, inte genom att
sprutornas tillgdnglighet 6kar pd marknaden. For
att motverka att framtida generationer ytterligare
gar ett steg mot drogliberalism och hamnar i
missbruk, krdvs det att samhéllet &r noga med
vilka signaler man sénder ut. Att ha lagar som gor
narkotikamissbruk straffbart samtidigt som man
understodjer missbruket &r béde paradoxt och
mycket tveksamt. Vi Sverigedemokrater forordar
en nolltoleranslinje mot narkotika dir vi &r noga
med att inga signaler frén landstingets sida kan
uppfattas som acceptans for droger. Darfér anser
vi att landstingets sprutbytesverksamhet ska
upphora.

Minska hyrldkarkosthnaderna

Att ndmnden far tillrickligt med resurser for att nd en budget i balans och ha mdjlighet att fullfolja sitt
uppdrag dr mycket starkt knutet till att ldkarrekryteringen lyckas. Pa sikt maéste hyrlékarberoendet i
landstinget minska eftersom detta idag ar en véldigt stor belastning for landstingets ekonomi. For att fa bukt
med skenande kostnader for hyrlédkare behover alla landsting i Sverige samarbeta for att fa till ett tak for vad
som far betalas for dessa. De initiativ som tagits via SKL pa omradet stéller vi oss dérfor positiva till.

Folijsamhet av basala hygienrutiner

Utover den hért ansatta ekonomin é&r ett av Blekingesjukhusets storsta utmaningar att fa alla medarbetare att
folja de basala hygienrutinerna. Detta inte minst da vi kunnat se en snabb 6kning av ESBL, MRSA och andra
multiresistenta bakterier som &r extremt krdvande vilket kan orsaka onddigt lidande for den enskilda
patienten och ytterligare pafrestningar for landstingets ekonomi. Uppskattningsvis skulle prioritering av
basala hygienrutiner medfora en langsiktig besparing pa 20 miljoner kronor.
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Rehabilitering

Drabbas man av en stroke ska det inte spela ndgon roll ndr man insjuknar d& varden ska vara lika tillgénglig
oavsett veckodag. Vid stroke dr det oerhort viktigt att rehabiliteringstraningen kommer igang sa snabbt som
mdjligt vilket landstinget Blekinge bor ha storre beredskap for dn idag. Som strokedrabbad dr det ménga
ganger ocksd viktigt att man i ett tidigt stadium kommer i kontakt med en kurator da det intrdffade ofta
innebér att livet aldrig mer blir som det en gang var. Sverigedemokraterna viljer darfor att prioritera
tillgéngliga kuratorer och sjukgymnaster &ven pa helgerna.

Sjukhusmaten

Maten som serveras inom all typ av skattefinansierad verksamhet bor hélla en hog standard. Det finns ménga
faktorer som styr hur man upplever sitt mottagande inom varden och dér 4r maten som serveras en viktig del.
For ménga &r just vardmiljon den sista miljon i livet man vistas i, vilket betonar vikten av att upplevelserna
bor vara sa positiva som majligt. Vidare bor &ven maten anpassas efter sjukdomsbilden, dels for att detta kan
vara bidragande faktorer for minskad medicinering men dven for att underldtta for patienter i1 kostvalet da
man kommer hem. Maten som serveras i landstingets regi ska givetvis vara hirproducerad och ekologisk i sa
hog utstrickning som det dr mojligt. Nar det géller den ekologiska maten ndrmar sig landstinget nu 50
procent, men var malsittning dr dven att maten ska vara lokalt producerad ifran bonder i Blekinge.

Oka integriteten och maijligheten fill stimulans for patienter i fyrsalar

I manga landsting och sa dven i Blekinge finns 4-salarna kvar dér inneliggande patienter tvingas dela rum
med andra for dem helt okédnda kvinnor och mén. Att ligga pa sjukhus ar ofta en provning i sig pa grund av
olika typer av lidande. Denna situation kan upplevas &n mycket viarre om man kénner att man inte far vara
ifred ndr man kénner att man behdver det som mest. Detta betyder naturligtvis inte att man maéste vara
asocial eller folkskygg - utan bara att situationen i sig skapar manga kénslor och behov.

Manga patienter pa sjukhus lider av kraftiga smdrtor, stor
angest och &r forvirrade. Detta samtidigt som man pga olika
rorelsehinder kan vara last till sin sdng och till och med kan
behova utritta sina behov déari. I fyrsalar - till skillnad fran i
enkelsalar, finns det heller inga TV-apparater idag. Detta trots
att de sjuka kan tvingas spendera flera veckor i sdngen utan
varesig ork eller mojlighet att ta sig till de gemensamma TV-
rum som finns pé respektive avdelningar. Med begrénsade
mdjligheter att ta emot besdk fran anhoriga samtidigt som
mojligheten till stimulans kraftigt &r begrénsat okar ocksa

risken for daligt maende psykiskt.

Det ar vér uppfattning att fyrsalarna ar ett ovirdigt och oménskligt arv fran forr som med hénsyn till den
personliga integriteten bor byggas bort s& snart som mojligt. Tills detta dr gjort bor landstinget Blekinge
fokusera mer pa den personliga integriteten och pa att patienterna i s hog utstrickning som mojligt far
samma typ av stimulans som de som ligger i enkelsalar. Detta skulle sdvil kunna innebédra investeringar i
fasta och rorliga vidggar som i utrustning som gor det mojligt for de sjuka dven i fyrsalarna att titta pa varsin
TV. Genom att samtidigt investera i horlurar (forslagsvis tradlosa sadana) skulle risken minimeras for att
patienterna stor varandra.
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Avancerad sjukvdrd i hemmet

Som en foljd av sjukvardens successiva kvalitetsforsimring ndr det giller savdl exempelvis antalet
véardplatser som tillgangen till personal har ménga landsting satsat mer pa att sjuka ska véardas i sina hem.
Som exempel kan ménga som i vanliga fall hade vardats pa akutsjukhus idag omfattas av avancerad
sjukvardvard i hemmet (ASiH). De som berdrs av denna vardtyp dr frimst patienter med behov av
specialiserad medicinsk vérd, kroniskt sjuka och de med behov av palliativ vard.Gemensamt for grupperna ar
att hog tillgdnglighet behdvs for att de ska kunna vardas hemma.

Det é&r naturligtvis positivt om vildigt sjuka ménniskor som inte trivs i vardmiljon istdllet kan f4 vardas
hemma och att dessa patienter med sina anhdriga sjélva kan fa bestimma hur man vill ha det. Exempelvis
kan det vara av godo mellan sjukhusvistelser eller vid véard i livets slutskede. Sverigedemokraterna i
landstinget Blekinge har dock hela tiden haft en konservativ instéllning till dessa pagéende drastiska
fordndringar av varden eftersom de ocksad innebdr betydande risker. Exempelvis finns det jaimforelsevis
annan verksamhet dar vilfardsrelaterade tjanster idag utfors i ménniskors hem, diribland hemtjanst for dldre
och dementa som landets kommuner ansvarar for. For de individer som berdrs av hemtjédnst finns idag stora
problem med anhoriga som forgéves kdmpar for att fa vardplatser till sina néra dé belastningen av att ha dem
hemma blivit allt for omfattande. Anhoriga drabbas inte séllan av social isolering, ekonomisk utsatthet,
somnsvéarigheter, stress, depression, utmattning och daligt samvete. Stddinsatser och avlastning &r ofta
véldigt begridnsade och ménga kénner att de gor ett arbete som egentligen skulle ha utforts av betald
personal.

Hur mycket eller litet stdd som idag ges till anhdriga - och om det &r tillrickligt - 4r det ingen som vet
eftersom det inte fors ndgon statistik pa omréadet. Att befolkningen blir allt dldre innebér inte bara att de sjuka
aldras, utan ocksa de anhdriga. Ménga sliter hart morgon till kvill for att ta hand om sina kédra. Det ér inte
rimligt att sjukas familjer ocksa ska bli sjuka och lidande for att de férvéntas ta hand om sina anhoriga. Vi ser
dérfor stora risker med landstingets beslut om att infora ASiH, inte minst eftersom man valt att infora det
utan att ndgon riskanalys genomfors.

Aven om utvecklingen mot den mer mobila vérden i manga fall ir av godo finns en betydande risk med att
den i sdmre ekonomiska tider blir alltmer otillgdnglig och att det Overgripande ansvaret i vdxande grad
hamnar pa de anhoriga. Idag &r ASiH som vardform frivilligt for den sjuke vilket &r positivt, men ocksa det
kan innebédra risker, frimst for de anhoriga. De lojalitetsrelaterade familjebanden och de upplevda
forvantningarna fran den sjuka riskerar att leda till att anhoriga som egentligen inte tror sig orka &ndé gar
med pa att vélja sjukvard i hemmet, med ovan ndmnda psykiskt och fysiskt negativa konsekvenser som f6ljd.
Mot bakgrund av detta anser Sverigedemokraterna att avancerad sjukvard, tills dess att en riskanalys och
konsekvensbeskrivning om ASiH genomforts, endast ska kunna ske da personal finns pa plats. De sjuka som
inte har tillgénglig vardpersonal i hemmamiljon ska endast kunna fé avancerad vérd i hemmet i max tvé dygn
- undantaget dr den palliativa varden.

Fler vardplatser

Platsbrist inom véarden riskerar att leda till felaktiga diagnoser och forsdmrad eller utebliven vard. Sverige
ligger numera langt ligre &n genomsnittet av OECD-linderna (OECD, 2014) om man ser till antalet
vardplatser per 1000 invanare. I vart land nar vi endast upp till 2,7 platser samtidigt som vara grannlénder,
exempelvis Polen och Finland nar upp till 6,6 respektive 5,9 platser per 1000 invénare. Bdde Sverige och
Blekinge har en véixande befolkning med ett storre behov av hilso- och sjukvéard. For att alla patienter ska fa
en adekvat vard och for att personalen inte ska behdva skapa platser i korridorerna maste antalet vardplatser i
landstinget bli fler.
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Kompetensplanering och GAP-analys

Landstinget Blekinges framgéng utgors helt och héllet av medarbetarnas forméga att klara av utmaningarna
som man stills infor. Kompetensforsorjning &r med andra ord grunden for att sjukhuset ska fungera
tillfredstillande. Dock ér tillgdngen till kompetent personal ofta begridnsad vilket medfor att varje resurs
maste tas tillvara pa ett optimalt sétt. Vi anser att det ska goras en kompetensinventering med kontinuerliga
uppdateringar gillande all nyckelpersonal i vart landsting. Detta skulle exempelvis kunna goras med hjélp av
verktyget KOLL som effektivt kan analysera eventuella kompetensgap.(KOLL SKL, 2015).

Forandrade rutiner vid blodtransfusioner

I en ny svensk studie ledd av docent och Gverlikare Henrik Bjursten visar det sig att dverlevnaden
paverkades negativt for patienter som fatt motta blod fran ndgon av det motsatta konet. De mén som fatt blod
frén kvinnor och de kvinnor som fatt blod av mén har enligt studien légre levnadstid d4n de som fétt blod frén
ndgon av samma kon. For varje pase blod med 300 milliliter fran ndgon med motsatt kon forkortades livet
enligt studien med hela ett ar.

Resultatet av studien, som bekriftar ett liknande samband fran en Hollédndsk studie diar dodligheten visat sig
vara hogre hos médn som fatt blod fran kvinnor, vicker fragor kring om inte konstillhrighet 1 stdrre
utstrickning &n idag bor tas i beaktande inom sjukvarden da patienter dr i behov av blod. Med forédndrade
rutiner kan smé skillnader troligt gora stor skillnad nér det géller hur l&inge méanniskor kan leva.

Aven om den svenska studien méste kompletteras med ytterligare forskning anser vi Sverigedemokrater att
mojligheten att tills vidare dndra rutiner i sa stor utstrackning det &r mojligt bor utredas.

Center for endometriosvérd

Forst pa senare tid har den gynekologiska sjukdomen endometrios uppmarksammats allt mer. Omkring 10
procent av alla kvinnor i Sverige berdknas ha sjukdomen. Utover det antas ett stort mdrkertal finnas eftersom
manga vardsokande kvinnors symtom inte kopplas ihop med den faktiska sjukdomen. Ménga drabbade kan
soka hjélp flertalet gdnger och tréffa flera olika ldkare utan att fa diagnos. Detta pa grund av att ldkare ibland
kan missta symptomen for exempelvis urinvéigsinfektion eller sé kallad IBS-mage.

Endometrios dr en mycket mytomspunnen sjukdom och samhéllet har en lang vég kvar att g& for att lyckas
sticka hal pé alla missforstand. Bland flera forlegade idéer som fortfarande lever kvar kan kvinnor ofta fa
hora att deras smirtor dr normala och att det dr hos dess egna ’smaérttroskel” som problemet ligger. Detta
trots att smértor som allvarligt padverkar det vardagliga livet inte bor anses vara normalt. Vidare pastas det
ofta felaktigt att endometrios inte kan drabba unga trots att ett stort antal kvinnor med sjukdomen haft besvir
redan vid tondren. Det finns ocksa de som tror att endometrios gér att bota genom bade hormonbehandlingar
och graviditet. Aven om detta i vissa fall kan ta bort smértbesvir tillfdlligt, finns det idag inget botemedel
mot sjukdomen.

I Uppsala och Huddinge finns center for specialkompetens inom endometrios. Eftersom s& ménga kvinnor
lider av sjukdomen &r trycket pa vérd stort och blir dessutom storre ju mer sjukvarden och allminheten
upplyses om den. I ett lige ddr landsting alltmer behover komplettera varandra snarare én att erbjuda samma
typer av vérd, skulle landstinget i Blekinge kunna fylla en funktion i denna fraga. Behovet av véard bor dock
utredas noggrant och berdkningar bor goras for att vi ska kunna se om det 6ver huvud taget skulle vara
mdjligt att Gppna ett center for specialkompetens inom endometrios 1 vért lén.
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En rejdl satsning pa infektion- och hudkliniken

I Blekinge lins landsting har vi flest invanare i landet som &r drabbade av hudtumoérer. Totalt har det varit en
Okning av hudtumoérer med 100 procent under de senaste 12 &ren. Forutom det personliga lidandet for de
drabbade dr detta bade dyrt och onddigt eftersom man tydligt kan se att forebyggande arbete goér stor
skillnad. Sverigedemokraterna anser darfor att landstinget méste avsétta de resurser som krédvs for att jobba
forebyggande mot hudtumérer sé att antalet drabbade kan minska.

Det vixande problemet med multiresistenta bakterier maste tas pa allvar. Forutom att arbeta forebyggande
maste det finnas resurser for att smittade kan tas emot pa ett korrekt sitt. Patienter som smittats av
multiresistenta bakterier dr svarare att behandla, kraver ldngre vardtider, har flera komplikationer och ett
kraftigt 0kat isoleringsbehov. Avsitts inte tillrickligt med resurser for detta idag riskerar vi betydligt hdgre
kostnader for detta i framtiden.

Ultraviolett ljus mot multiresistenta bakterier

Ett av de allra allvarligaste hoten mot folkhélsan &r enligt Vérldshélsoorganisationen WHO de multiresistenta
bakterierna vars forekomst dkat runt om i varlden, inte minst inom vardmiljon. I Sverige har antalet smittade
Okat oerhdrt mycket de senaste tio aren och en stor orsak antas vara de kraftiga migrationsstrémmarna
eftersom ménniskor som befinner sig i lander dar bakterierna ér vanligare tar med sig dessa hit.

For att forhindra smittspridning inom varden dr det oerhort viktigt att de basala hygeinrutinerna f6ljs och att
andra forebyggande atgérder for att forhindra spridning finns. Att upptécka bakterierna i ett tidigt stadium ar
viktigt for att motverka spridning som i vérsta fall kan leda till stérre utbrott. Det &r Sverigedemokraternas
uppfattning att landstinget Blekinge bor intensifiera kampen mot de multiresistenta bakterierna. Darfor bor vi
vara uppméirksamma pé hur man i andra delar av véirlden valt att arbeta.

Ultraviolett ljus har linge anvénds inom vérden for att desinficera foremal. Utvecklingen har dock gétt
langre &n sd och nu finns HINS-ljuset som ocksa ér ett mycket bakteriedddande ultraviolett ljus men som ar
ofarligt for ménniskor att vistas i. Det skotska sjukhuset Glasgow Royal Infirmary testade metoden redan &r
2012 med ett gott resultat d méngden bakterier i luften och pé& féreméal minskade med 90 procent. Ar 2014
var samma sjukhus forst i varlden med att aktivt anvinda Hins-light environmental decontamination system
mot de multiresistenta bakterierna.

P& Rose Medical Center i USA har man kopt in en robot som dodar bakterier genom att avge ett ultraviolett.
D4 roboten testats har det visat sig att forekomsten av MRSA minskade med 50 procent. Kostnaden var
motsvarande ca 800 000 kronor vilket bor anses litet i sammanhanget. Sverigedemokraterna vill utreda
mojligheterna till och kostnaderna for att kdpa utrustning for att landstinget Blekinge ska kunna anvinda
ultraviolett ljus for att motverka smitta av multiresistenta bakterier i sjukvardsmiljon.

Ambulansverksamheten

Karlshamn har en ambulanscentral som &r helt rétt placerad - ndgonting som tyvérr inte Karlskrona har. For
att ambulansen i Karlskrona ska kunna ta sig ut till E22 maste den bland annat passera trafikhinder i form av
gupp samt passera forbi vdgen dér flera minniskor passerar for att ta taget eller bussen. Detta dr inte
optimalt. Karlskrona kommun héller pd att bygga en ny brandstation som man skulle kunna samlokalisera
med ambulansverksamheten vilket skulle spara tid vid utryckningarna. Att kommun- och landsting inte kan
komma 6verens om en 16sning &dr darfor ett beklagligt politiskt misslyckande.
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Palliativ véard

Palliativ vérd innebér vard nér man befinner sig i livets slutskede. Vi Sverigedemokrater vill att denna vard i
Blekinge ska préglas av lyhordhet, omtanke och anpassningsbarhet dér alla som har behov 1 livets slutskede,
oavsett diagnos, bor kunna fa det av kompetent och vilutbildad personal.

Palliativ vard omfattar flera olika delar som kan rora sig om allt frin omvardnadsinsatser i olika omfattningar
till medicinsk behandling och smaértbehandling. Alla som berdrs av denna vardform, savil den sjuke som
dess nérstaende, ska ha rétt till psykologiskt, socialt och andligt eller existentiellt stod. Dessa bor ocksa ha
mojlighet att vara med och péaverka varden oavsett om det ror det psykosociala omradet eller
symtomkontroll. Sverigedemokraternas malséttning &r att sjukvarden alltid bor erbjuda basal palliativ vérd
och att de som har ytterligare behov far tillgang till specialiserad palliativ vard. Varden bor erbjudas varhelst
patienten viljer att vardas; i hemmet, pé ett sjukhem, ett sjukhus eller ett hospis. Att f& vara med sina
anhoriga 1 livets slutskede ska vara en réttighet varfor varden bor organiseras sa att det aldrig nédgonsin finns
nagra hinder for detta.

Att forlora ett barn dr varje fordlders mardrom. Inom den vanliga varden finns oftast inte tiden, kunskapen
eller utrymmet for den lindrande och tréstande vard som bor ta vid ndr den akuta vérden ar 6ver. Manga
foréldrar kan vittna om den ensamhet och utsatthet de ként nér deras barn har ansetts férdigbehandlat. Vi vill
ge alla utsatta familjer basta mojliga stod vid denna extremt svara situation i livet. Déende och svért sjuka
barn och unga bor erbjudas hospis med avancerad vard i livets slutskede i en hemliknande milj6. Ambitionen
maste vara att fylla den sista tiden med liv, trygghet och stdd till bade barnet, fordldrar och eventuella syskon
efter behov.

Barn kan omfattas av den palliativa varden bade som patienter och som nirstaende. Barnperspektivet ska
dérfor vara genomgaende i verksamheten.

vardval i geriatriska- och palliativa varden

For en del patienter dr geriatrisk vérd en del i den palliativa virden diar ménniskor befinner sig den sista
delen av livet. Aldre ir inte en homogen grupp och kridmpor pa alderns host kan skilja sig markant mellan
individer; vissa kanske har problem med syn och horsel medan andra har sérskilt skora ben. Aven vad man
anser vara viktigt i livet och vad man prioriterar skiljer sig mellan ménniskor - i alla &ldrar. For oss &r det
betydande att det finns mojlighet dven for andra aktorer &n landstinget Blekinge att etablera sig i omradet -
detta for att den enskilda patienten ska ha storre inflytande och valmojligheter.

Vi tror att konkurrens inom geriatrik- och den palliativa varden kan gora de olika aktorerna béttre genom att
man lar av varandra. Samtidigt dr det var uppfattning att konkurrens tvingar var egna verksamhet till att
standigt ligga i framkant. Genom att infora virdval inom geriatriken kan olika verksamheter "nischa" sig dér
exempelvis ndgon kan specialisera sig pd kosten medan andra &r fokuserade pé flexibla losningar for den
enskilde pa andra sitt.
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Hemsjukvdarden

Lénets kommuner tog &r 2013 &ver hemsjukvarden av landstinget och i samband med detta skedde ocksé en
skattevaxling. Hemsjukvarden ansvarar idag generellt for personer som inte sjélva kan ta sig till sjukvéarden.
Dessa patienter dr ofta multisjuka och beroende av insatser fran flera olika vardgivare. P4 kommunal nivé
finns idag starka uppfattningar (bade fran politiskt och verksamhetshall) om att hemsjukvarden inte var
finansierad fran borjan d& man tog Gver ansvaret och att detta darfor paverkat den kommunala ekonomin
negativt. Konsekvensen av att man varit underfinansierad frén borjan har pé flera hall inneburit allvarliga
brister genom bland annat for fa sjukskoterskor, kraftig begrdnsning av fasta tjénster, bristfillig
internutbildning, ej sjukvardsutbildade chefer, icke genomférda investeringar trots behov och som en
konsekvens av allt detta - en osdker patientvard. Det dr i och med detta tydligt att behov finns av mer
samordning av hédlso-och sjukvérdsinsatserna. Detta framgar inte minst i en revisionsrapport fran ar 2015
som gjordes pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i landstinget Blekinge och Karlskrona kommun.

Argumentet for kommunaliseringen av hemsjukvarden var bland annat att manga av de vardbehdvande redan
hade kopplingar till kommunerna via exempelvis hemtjénst och sérskilda boenden varfor ansvarsvéxlingen
sdledes ansags vara naturlig. Efter kommunaliseringen har dock mycket hint inom landstingsverksamheten
och i Framtidens hélso- och sjukvard anges tydligt en mélséttning om att mer och mer vard ska utforas pa
den sjukes hemmaplan, exempelvis genom avancerad sjukvard i hemmet. Med samma resonemang som man
hade ar 2013 skulle allts& dven ménga andra delar av landstingets verksamheter idag Overforas till
kommunerna att ansvara for. Detta anser dock inte Sverigedemokraterna vara rimligt.

Vér uppfattning dr att kommunaliseringen av hemsjukvarden troligen var ett misstag och att manga patienter
drabbats negativt av detta. Dérfor anser vi att en utredning bor tillséttas for att vi ska fa fram en kostnads-
och konsekvensanalys for att dterféra hemsjukvéarden i landstingets regi inom priméarvarden.

Akut tillgang till personal med adekvat kompetens vid hot- och valdssituation

Primérvarden &r oftast den forsta instansen man kommer till vid vardbehov och bemétandet dr déarfor oerhort
viktigt. Det forsta ménskliga kontakt man far nir man &r i behov av véard kan ocksd vara det som avgor
vilken instédllning man har till Landstinget Blekinge i stort. Personliga mé&ten préglade av dmsesidig respekt
ar dock tyvérr inte alltid ndgonting som omfattar de stindiga mdten som sker mellan patienter och
vardpersonal idag. Det grova véldet och de utbredda hoten mot vardpersonal p& véardcentralerna okar pé
motsvarande sétt som det har gjort i resten av samhéllet. Detta problem har man forsokt tackla genom att
bygga om/fordndra receptioner och entréer samt att anstdlla sdkerhetsvakter. Att man bygger om och
fordndrar sé att det ska bli svarare att utsitta personalen for vald dr bra men nackdelen &r att man riskerar fa
en situation dér det varma och personliga métet gar forlorat. I vérsta fall kan dven tillgdngligheten paverkas
negativt vilket inte bor ses som acceptabelt.

Nir tillgéngligheten inom primirvarden minskar kan ménniskor som mar psykiskt déligt inte alltid bemdtas
pa ritt sétt och detta kan i vérsta fall g& ut 6ver oskyldiga - vilket vi redan har fatt se flera exempel pa. Att
bemanna vérdcentraler med véktare kan vara en trygghet for bade personal och patienter men det ger inte
alltid ett lagaffektivt intryck och det adresserar heller inte grundproblematiken. Alla hot och véldssituationer
ser inte likadana ut. En sédan situation kan utmynna i allt frdn en kommentar d& nagon &r pd vég att ldamna
platsen till att en hel pobel bestdende av en sldkt eller ett séllskap jagar upp varandra. Det ar da viktigt att
man snabbt har tillgadng till personal som kan vara pa plats med ritt kompetens. Déarfor bor det i varje
reception finnas tvé nddknappar, dir en &r kopplad till annan personal i huset samt en som é&r direkt kopplad
till riddningstjénsten (SOS-Alarm).
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Fortsatt arbete med forsta linjens psykiatri

Det har redan skett forstarkningar pé detta omrade och dessa forstiarkningar méste fa vara kvar och starkas
ytterligare. Genom ytterligare forstirkningar av forsta linjens psykiatri med utbildning och tillgang till
psykiater pa alla vardcentraler samt pa ungdomsmottagningen kan man finga upp ménniskor som mér daligt
i ett tidigt stadium. Ofta soker drabbade individer vard for ndgonting annat 4n just psykisk ohélsa. Det kan
rora sig om allt frdn magont och flimmer for 6gonen till férlorad sexlust och 6kat drogmissbruk (1177 Stress,
2014). For att fanga upp minniskor med psykisk ohilsa i ett tidigt stadium ar det viktigt med en stabil och
kunskapsstark forsta linje.

Vardutvecklare och kvalitetskoordinator

Det kommer stdndigt nya ron och nya behandlingsmetoder, och for den enskilda medarbetaren ar det inte
alltid 1att att hidnga med. i utvecklingen. Sverigedemokraterna i Blekinge ser ett starkt behov av
vardutvecklare och kvalitétskoordinatorer som till storsta del bor ha till uppgift att arbeta mot primérvarden i
nira samarbete med den systemvetarkompetens som vi ocksd anser ska ingd i organisationen.
Vérdutvecklaren kan i detta sammanhang framfor allt jobba med att initiera fordndring, stddja personalen i
utvecklingsarbetet (kvalitet och utbildning) och att leda projekt i verksamheten. Kvalitetskoordinatorn kan
till viss del jobba mot primirvarden, men &ven inom tandvardsverksamheten. Kvalitetsarbetet behdvs
generellt inom flera instanser for att vi med speciell kompetens ska kunna samordna, utveckla nya metoder,
gora Overgripande analyser och for att vi ska kunna sta i framkant nir det géller att identifiera vilken typ av
forskning som bor bedrivas.

Koordinering av vard till Gldre

Ju éldre vi blir, desto mindre bendgna dr vi att flytta. Aldre patienter med komplexa behov som é&r
registrerade vid en primirvardsenhet dér man har kunskap om individens situation och sjukdomshistoria ska
enligt Sverigedemokraterna kunna fa koordinering av vard pa den lokala vardcentralen. P4 detta sitt kan
primdrvarden i hdgre utstrackning jobba forebyggande genom att agera vid tidiga forédndringar och symtom.
En sédan koordinering skulle enligt oss till att borja med kunna inféras pa de vardcentraler som skapat ett
adekvat kallelsesystem och diar man jobbar med goda kanaler till kommun och sjukhus.

Psykologisk behandling med KBT och MKBT

Med anledning av den negativa utvecklingen pd omradet som ror psykisk ohélsa bland befolkningen dar
antalet langtidssjukskrivningar nistan fordubblats sedan 1999, anser Sverigedemokraterna att fler insatser
behovs. Idag star psykisk ohélsa for over en tredjedel av alla sjukskrivningar och trenden ser likadan ut i
princip hela landet. Denna utveckling innebér ett 6kat tryck pa vardcentralerna som inte alltid har tillgang till
ritt expertis. Genom att ge vardcentralerna ytterligare resurser for tillgang till psykologisk behandling skulle
psykiatrin inom landstinget kunna avlastas. Samtidigt skulle man genom detta kunna hjdlpa ménniskor med
psykiska besvér snabbare vilket till viss del troligt skulle kunna forebygga langtidssjukskrivningar och
dérmed langsiktigt utgéra en samhaéllsnytta.
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Preventiva insatser for aldre

Medellivsldngden i Sverige har mer &n fordubblats sedan mitten pa 1700-talet och utvecklingen tyder pa att
vi fortsatt kommer att bli dldre. Detta har naturligtvis ménga olika orsaker dar en effektivare sjukvard, stora
medicinska framsteg, betydligt battre levnadsforhdllanden och béttre livsstil spelat en avgorande roll. Att vi
lyckats fora utvecklingen till att fler ménniskor fir mgjlighet att leva ldngre ar en otrolig vinst for béde
samhéllet och den enskilde. En &ldrande befolkning innebér dock inte alltid att alla dessa klarar sig utan hjilp
och insatser. Ménga far pa éldre dagar rorelse- syn- och horselsvérigheter, drabbas av fallskador och fér
problem med minnet. Vissa drabbas ocksa av hjért- och kérlsjukdomar, cancer och benskdrhet.

For att den éldre befolkningen ska kunna ma s& bra som mojligt sé linge som mgjligt kravs att landstinget
satsar mer pa preventiva och hilsofrimjande insatser. Ménga forebyggande insatser kan till och med gynna
samhillet ekonomiskt. Faktum &r att for varje hoftfraktur som forhindras sparar berort landsting- och
kommun omkring 300 tusen kronor. Genom ett preventivt arbete som exempelvis hembesok, hélsocenter och
béttre samordning med kommunerna kan vi forhindra ohélsa hos manga dldre. Primérvarden kan inte alltid
sjdlva avgora vilka som é&r riskpatienter och en samordning med kommunerna krévs for bésta mgjliga
resultat. Vi vill darfor att man definierar gemensamma mal och jobbar utefter dessa for att identifiera
individer som befinner sig i farozonen och skulle kunna vara i behov av sérskilda insatser.

Lakemedelsgenomgdngar och ldkemedelsskador

Ett stort problem inom sjukvarden idag &r att man behandlar symptomen och inte orsaken till patientens
problem. En stor del av vardtagarna vid de medicinska klinikerna och akutinldggningarna behdver sjukvard
pa grund av antingen oldmplig eller felaktig ldkemedelsbehandling. Detta kan ofta bero pa att man behandlas
med flera olika likemedel samtidigt. Felaktig ldkemedelsbehandling drabbar sérskilt den dldre delen av
befolkningen, dels for att de oftare &ter flera mediciner samtidigt och dels for att nédstan inga likemedel idag
har testats pd ménniskor som dr Over 75 &r. De olika biverkningarnas forekomster som anges i
medicinforpackningarna stimmer dédrmed inte alltid for vara dldsta invénare. Detta kan i princip likstéllas vid
att varje enskilt fall innebér ndgon form av "experiment."

Ett annat problem kopplat till likemedelsskador dr nér felmedicineringen sker i hemmet - just for att
patienten sjéilv inte har den forméga eller det stod som behdvs for att kunna &ta ritt mediciner med korrekt
dosering vid ritt tidpunkter - och halla koll pa vilka liakemedel som har intagits. Detta kan leda till betydande
lakemedelsskador. Forutsdttningar for om man Overhuvudtaget kan genomgé en medicinsk behandling i
hemmet utan hjélp frén samhaéllet méste dérfor ha storre betydelse inom vardsektorn &n vad det har idag.

Forutom det onddiga lidande som ldkemedelsskador kopplade till inkorrekt medicinering medfor for
patienterna och dess anhdriga innebédr detta ocksé onddiga kostnader for landstinget och skattebetalarna. Vi
tror att forekomsten av problemet skulle kunna reduceras genom systematiska ldkemedelsgenomgéngar och
forbattrad tillgang till strukturerad information om
ordinationsorsak. Det bor dessutom utredas vad
landstinget Blekinge kan gora for att minimera risken
for felmedicinering i hemmet. Bland annat bér man titta
pa mojligheten till béttre samordning med kommuner
dér patienter har stodpersonal. Samordningsinsatser
skulle ockséd i hogre utstrickning kunna omfatta
anhoriga. Darutover dr det ocksa viktigt att patienten
har en tillgdinglig kontaktperson som man har
fortroende for inom vérden dér fragor kan stéllas och
dér samma fraga kan stéllas flera génger - utan att det
ska ge skamkénslor.




Psykiatri

Sverigedemokraternas landstingspolitik innebdr att den psykiatriska varden i
Blekinge prioriteras. Manniskor med psykisk ohalsa skall ges mdijlighet till ett
vardigt, sjalvstandigt, och aktivt liv i gemenskap med andra. Forskning och annan
utvecklingsbaserad samverkan med universitet och hoégskolor kan skapa
forutsattningar for en forbattrad psykiatri med fokus pa forebyggande arbete. Inom
narsjukvarden bor den psykiatriska kompetensen 6ka genom battre samverkan
mellan berdérda aktoérer. Vi Sverigedemokrater anser att psykiskt funktionshindrade, i
samradd med kommuner, bor erbjudas ett personligt ombud i syfte att skapa
forutsattningar som trygghet och fortroende nar behov av insatser féreligger, for att
dessa manniskor skall fa ett sjalvstandigt liv som férhoppningsvis bidrar till 6kad
livskvalité och lagre kostnader.

Mer resurser till psykiatrin

Alla behdver kénna att man har mojlighet att kunna véxa som ménniska vilket kan goras genom exempelvis arbete eller
studier. Att ha rutiner i tillvaron och att fa kénna att ndgon saknar en nér man inte &r pa plats &r viktigt for sjélvkénslan
och sjélvfortroendet. Manga ménniskor i véart samhille saknar en meningsfull tillvaro, samhorighet med arbetskamrater,
struktur i tillvaron och det viktiga miljdombyte som en arbetsplats kan bidra till. For att finna I6sningarna till dessa stora
problem bor landstinget kraftsamla gemensamt med kommunerna och samarbeta for social héllbarhet i ldnet.

Cirka 50 procent av befolkningen kommer nidgon gang under sin livstid att sdka hjélp for psykiska besvér. Den
vanligaste dodsorsaken for ménniskor under 40 &r dr sjdlvmord. Den vanligaste orsaken till sjukpensionering for
personer under 35 ér &r schizofreni. Fortroendet for den vard som idag bedrivs dr beroende av hur vil verksamheten
lever upp till sitt uppdrag, trovérdighet , pélitlighet och den kénsla av trygghet som formedlas till patienterna. Det &r
Sverigedemokraternas bestimda uppfattning att vi maste fa ner kotiderna inom psykiatrin och med den utgangspunkten
vill vi ocks4 tillféra mer resurser.

Mainniskor med psykisk ohilsa ska ges mojlighet till ett sjalvstindigt, vardigt och aktivt liv i gemenskap med andra.
Forskning och annan samverkan med universitet skulle enligt oss kunna skapa forutséttningar for en forbéttrad psykiatri
dér en stor del ligger i férebyggande arbete. Inom nérsjukvarden bor den psykiatriska kompetensen 6ka genom béttre
samverkan mellan berdrda aktorer. I samrdd med kommuner ska psykiskt funktionshindrade erbjudas ett personligt
ombud. Aven om denna grupp ofta ir forknippad med stora kostnader finns det Annu stdrre vinster att gdra pa att
erbjuda patienter en effektiv och lyckad behandling.

Forstdrk BUP &r forebyggande arbete

Manga unga hamnar i psykiatrin pd grund av utanforskap i samhéllet. I sammanhanget kan ndmnas en
havererad skola som inte alltid lyckas 16sa uppgiften med att ge barnen en bra start i livet med hopp om en
god framtid. Nér barn utan framtidstro blir unga vuxna &r risken att de hamnar snett stor. Vi ser det inte
generellt som en langsiktig 16sning att medicinera bort symptomen av déligt méaende, utan vi anser att vi
genom att soka orsakerna till varfor den psykiska ohélsan okar, ocksd kan finna svar och 16sningar som &r
langt mer langsiktiga dn si. Givetvis ska medicin anvindas da det behdvs, men att inte jobba mot
grundproblematiken vore fel mot sdvil nuvarande som kommande generationer.

Det finns klara samband mellan fysisk aktivitet och psykisk hélsa hos unga. Barn och ungdomar som idrottar
har hogre sjalvkinsla, ingér i fler sociala nitverk, dr mer emotionellt stabila samt lider i mindre utstrackning
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av psykosomatiska besvir. Genom mattligt och regelbunden motion kan depressiva besvar forebyggas hos
barn och ungdomar. Foljaktligen finns det stora vinster i att uppmuntra till ett liv i rorelse - detta for saval
individen som for samhdllet i stort.

Mobbning bidrar kraftigt till psykisk ohélsa. Vidare &r exempelvis barn med ADHD-symptom kraftigt
overrepresenterade bland bade de som blir mobbade och bland de som utfér mobbningen (Socialstyrelsen
Chess, 2012). Skolklimatets betydelse for mobbningsforekomsten éar vésentlig och det har visat sig att ett
klimat som préglas av en mer “ordning och reda” instédllning kan utgora ett skydd mot mobbning. Det &r dven
vetenskapligt belagt att det finns en koppling mellan ett stokigt klimat pa skolan och en okad risk for
mobbning.

Forebyggande arbete mot psykisk ohélsa ar bland det viktigaste som kan goras for att minska problematiken.
Genom att kraftigt forstirka resurserna hos barn- och ungdomspsykiatrin (BUP) kan detta arbete intensifieras
och forbittras. Vi Sverigedemokrater tror att uppsokande verksambhet i skolor for att ge verktyg &t bade larare
och elever att forebygga mobbning och motverka déligt maende ar viktigt. Genom att identifiera orsakerna
och jobba med dem i ett tidigt stadie kan den negativa utvecklingen hdmmas.

En ny samlad mottagning for psykiatrin

Idag rader inga optimala forhallanden arkitektoniskt d& man ser till psykiatrins byggnader. Psykiatrin i Karlskrona &r
utspridd i flera hus och pa ett sétt som varken ar logiskt eller effektivt. Detta méste fordndras sa att vara medarbetare har
de basta mojliga forutsittningarna for att driva en dndamélsbaserad verksamhet. Nér landstinget nu kommer och bygga
om pé sjukhusomréadet i Karlskrona &r det viktigt att psykiatrin dr involverad i utformningen for deras lokaler.

Erbjud Case Manager

Da en individ hamnat i psykiatrivarden ska denne vid behov kunna erbjudas en Case Manager (CM) vilken
har som uppgift att tillsammans med ett ndtverk av personer hjilpa och stotta den drabbade. Genom detta kan
man utgora ett skyddsndt for den enskilde vilket gor att "fall mellan stolarna" kan undvikas. Case
Management hjalper till att tillsammans med den psykiskt sjuke sdtta upp mal och delmal for att den enskilde
ska kénna att denne kan och vill forbattra sitt egna liv och bygga en bittre framtid. Genom att erbjudas CM
minskar ocksa risken for att individen kidnner sig ensam i sin sjukdom och upplever hopploshet nér det géiller
framstegsutveckling.

I flera landsting och kommuner erbjuds idag Case
Managers. P& vissa hall i landet har socialtjénst,
psykiatri och primérvard ingatt avtal s& att den
mest intensiva modellen av CM (ACT-modellen),
kan anvidndas. Andra har valt att anvéinda sig av
CM-modeller for just sina verksamheter, inte
séllan enligt modellen Integrerad Psykiatri, vilket
pd manga hall anses vara ett mycket lyckat
arbetssitt och passa Sverige bra utifrdn hur
vilfardsverksamheterna dr uppbyggda.

Namnden har under hosten beslutat om att gora
om Samordnad individuell plan (SIP) sa att den
mer liknar CM. Sverigedemokraterna ifragasatter
dock detta eftersom det kan liknas vid att man vill
uppfinna hjulet pa nytt nér det redan ar uppfunnet.
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Den 6kade psykiska ohdlsan - en konsekvens av annat

Att vi idag tvingas "skorda det vi satt" i femton ar genom en ansvarslost ford politik, ar alldeles uppenbart.
Detta blir tydligt inte minst om man blickar ut dver Sverige i stort dér vi kan se att den psykiska ohélsan
stiger i princip dverallt. Det finns naturligtvis flera orsaker till denna problematik och vissa av dem kan bara
konstateras genom att vi dppnar 6gonen; Vi har i Sverige fatt 186 utanférskapsomraden dir 55 omraden styrs
utanfor lagen (Tino Sanandaji, 2014). Under denna 15-arsperiod har &ven anmilda véldtikter 6kat med 293
procent (BRA, 2011), medan perioden 2011 till 2015 har ”Andel som utsatts for sexualbrott” hos kvinnor
okat ifran 1,1% till 3% (Kélla: NTU) vilket motsvarar en dkning pé 272% dér tjejer mellan 16 och 24 &r ar
allra mest utsatta. Antalet anmilda brott har de senaste femton aren 6kat med dver 100 000 per ar. Den 6kade
psykiska ohélsan bor ocksa ses i skenet av att ungdomsarbetslosheten som ligger ldngt 6ver 20 procent i
Blekinge. Nir regeringen inte gér mer for att forbéttra situationen &r det kommunerna och landstingen som
far bara en stor del av bordan. For att fa bukt med den psykiska ohdlsan maste det till en férdndring med
initiativ fran riksniva.

Psykisk ohdilsa vid missbruk eller beroende

De vanligaste psykiska hélsoproblemen hos personer med missbruk eller beroende &dr angest, depression och
personlighetsstdrning. Bland personer som soker hjilp for missbruk eller beroende har ungefar en tredjedel
en angestsjukdom och dnnu fler en depression. Vid psykisk ohélsa dr risken for missbruk eller beroende
forhojd och risken dr ocksa hogre att utveckla psykisk ohélsa till f61jd av missbruk eller beroende.

Jamfort med befolkningen i 6vrigt har mer dn dubbelt s& manga personer med missbruk eller beroende nagon
ging under livet haft en psykiatrisk diagnos

For personer med missbruk eller beroende och samtidig
psykisk ohélsa kan det vara extra viktigt att varden préglas
av kontinuitet i personkontakter, vérdinsatser och
organisation, forutsdgbarhet genom att bara lova det man kan
halla och halla det man lovat. Tydliga ramar men med ett
icke konfrontativt forhallningssétt, langa tidsperspektiv,
rimliga forvédntningar pa fordndring, tillamod genom att inte
ge upp och att véanta ut klienten. Det finns idag manga led
inom psykiatrin som fallerar pa manga plan pga
personalbrist, lokaler och ekonomiska medel. Men vi
Sverigedemokrater menar att en tidig insats r en vinst, for sa

vil patient som sambhéllet, och dirfér méste vi prioritera ratt
frén borjan.

Motverka hederskultur

Allt fler svenskar lever 1 parallella kulturer dir familjen i hemmet har en kultur medan en annan rader ute i
samhillet. Det finns bade pojkar och flickor som far illa av hedersrelaterat vald och det &r av ytterst stor vikt
att vi gor ndgonting at detta for att undvika en normalisering och for att forebygga den psykiska ohélsan pa
omradet. 1 Sverige uppskattade socialstyrelsen ar 2009 att 70 000 ungdomar har hedersrelaterade
begransningar fran familjen. (NCK, 2009). Sverigedemokraterna vill ta fram en handlingsplan mot
hedersrelaterat vald och inféra en uppsékande verksamhet i Blekinge.
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Inforande av rTMS

Mainniskor som lider av depression och angestsyndrom dr idag en av Blekinges snabbast véxande
diagnosgrupper. Dessa diagnoser &r inte bara otroligt férlamande for individen utan dr i férldngningen ocksa
oerhort kostsamt och belastande for sjukvarden och samhillet. Behandlingen och kostnaderna ror ofta inte
bara de klassiska depressionssymptomen, utan i forlingningen tillkommer ofta somatiska besvér som é&r
svarbehandlade nér orsakerna inte &r uppenbart fysiska.

Repetitiv transkraniell magnetstimulering (rTMS) dr en kostnadseffektiv, icke invasiv och medicinfri
behandling som fungerar utmérkt att anvéndas i Oppenvardsammanhang. I praktiken innebéar det att en
elektromagnetisk spole hélls mot pannan ndra omradet som ar involverat i det tillstind man befinner sig i.
Déar skapas en kort magnetisk puls som passerar skallbenet och stimulerar nervcellerna i det dnskade
omrédet. Vi tror att detta i forlingningen skulle kunna vara ett utmérkt hjalpmedel inom primirvérden, som
ofta dr den instans som moter berdrda patienter for forsta gangen. Ndmnas bor i sammanhanget att
Socialstyrelsen har med repetitiv transkraniell magnetstimulering, rTMS, i sina nationella riktlinjer for véard
vid depression och angestsyndrom.

Bade svenska och utldndska studier visar att omkring 23-28 procent av patienterna som blivit behandlade
med metoden hamnar i remission (tillstdndet ndr symtomen pé den kroniska sjukdomen delvis har avtagit
eller tillfalligtvis helt forsvunnit) enbart efter 4 veckors behandling. P4 Londonkliniken (The London
Psychiatry Centre) har man kunnat uppvisa att hela 61 procent patienterna nar remission efter 4 veckor.
Behandlingen har ocksa visat lovande resultat for flertalet svara psykiska sjukdomar som schizofreni,
demens och bipolar-sjukdom.

33



Folktandvarden

Folktandvarden i Blekinge fungerar idag huvudsakligen pa ett tillfredstédllande satt -
med vissa undantag. Var uppfattning ar att det viktigaste malet fér Folktandvarden
idag ar att man ska lyckas uppratthdlla samma goda service som man hittills gjort.
Problemen med de stora vidntetiderna pa vissa av mottagningarna i lanet maste
darfor snarast forbattras.

Munnen - en del av kroppen

I vart parti anser vi att munhalan &r en del av kroppen och att tandvard darfor bor omfattas av den vanliga
sjukforsékringen - detta precis pd samma sétt som ovriga delar av kroppen. En god munhélsa leder till 6kad
livskvalitet i alla aldrar och vi anser inte att enskilda individers inkomster bor ligga till grund for huruvida
man ska kunna fa hjilp med vard i munhélan eller inte. Man kan se allvarliga tillstdnd som utvecklats d& de
drabbade inte sokt vérd i tid. Detta beror huvudsakligen péd bristfilliga ekonomiska resurser didr den
vardbehovande helt enkelt inte anser sig ha rdd. Detta kan
resultera i dyrare och mer svirbehandlade tandskador. Vidare 1
anser vi att Folktandvarden bor arbeta mer hilsofrimjande och

sjukdomsforebyggande dn idag for att pa sikt kunna upprétthalla

en forbéttring.

I Olofstrom och Karlshamn har man lyckats f& en stor del av
befolkningen att teckna tandvardsforsdkring, vilket pa sikt leder
till 6kad munhélsa och béttre ekonomi. Tandvarden i Blekinge
bor soka fler végar att fa till stdnd samma utveckling i resten av
lanet.

Optimerade arbetsscheman och 6kad tillgdnglighet

For att minska kostnaden for sjukfranvaron bor man titta pd hur scheman kan anpassas och optimeras for att
medarbetarna ska ma sd bra som mojligt. Vi vill ocksé se att Folktandvarden i Blekinge ska ha &ppet till
klockan 20.00 nigra dagar i veckan samt oppet vissa helger - detta mot en liten extra patientavgift. Pa detta
sdtt Okar attraktiviteten hos landstingets tandvérd dé kunder inte kommer behova ta ledigt fran arbetet {or att
ha mdjlighet att komma pa tandldkarbesok.

Ge patienterna maojlighet till N2-metoden i Landstinget Blekinge

Svensk tandvard &r nog ndgonting som for de flesta frimst diskuteras ur ett kostnadsperspektiv vilket
naturligtvis ar begripligt. Men det finns ocksa andra viktiga fragor som bor stillas kopplat till tandvéarden -
exempelvis vilka metoder som anvinds for rotfyllning. Idag far blivande tandlékare pa hogskolorna i Sverige
endast ldra sig en teknik for lagning (guttaperka) som innebér att omkring var fjirde behandling misslyckas.
Anledningen till detta dr att man anvénder ett ineffektivt bakteriedddande medel vilket leder till att
infektionen i tanden finns kvar. Detta kan leda till allvarliga sjukdomar, inte minst hjéartinfarkt. Idag &r
misslyckandefrekvensen for rotfyllningar gjorda pa unga i Sverige 6ver 50 procent efter i genomsnitt 3,5 ar.

I andra ldnder sasom exempelvis Tyskland finns en annan metod for lagning som kallas for N2-metoden.
Detta rotfyllningsmedel eliminerar infektionen i tanden genom att vara kraftigt antiseptiskt under hela fem
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dygn. Genom att infektionen forsvinner ger N2 fler lyckade resultat 4n guttaperka-metoden vilket leder till
att férre tdnder dras ut och ersdtts med dyra implantat. Tandldkare i Sverige som anvdnder N2 héivdar att
denna modell skulle kunna bespara skattebetalarna upp till 95% av kostnaderna for misslyckade lagningar.

Rotfyllningsmaterial regleras idag i det europeiska direktivet om medicintekniska produkter och dér finns
N2-metoden godkind sedan ar 2010. Anledningen till att det inte anvdnds i Sverige dr att Socialstyrelsen
tidigare avratt fran N2 da de hévdat att formaldehyd (som é&r allergent) &r en del av behandlingstekniken.
Enligt amerikanska Food and Drug Association, som dr en av vérldens stringaste 1dkemedelskontrollanter, dr
dock risken for patienten inte hogre med N2 &n med négot annat medel. I sammanhanget bor ocksad ndmnas
att Folktandvérdens metod innehéller ett mycket potent cancerogent och hormonstérande &mne (Bisfenol A).
Aven kloroform, som sedan linge identifierats som cancerframkallande och som Socialstyrelsen avrader fran
for anvéndning i alla medicinska sammanhang, anvénds dn idag i form av hartskloroform for att klistra fast
guttaperkaspetsar.

Vi Sverigedemokrater anser att svenska vardmetoder bor baseras pé vetenskap och forskning och att en
Oppenhet bor finnas for att dndra tillvagagangssétt da ny fakta presenteras. Om nya metoder kan ge béttre
resultat och lidgre kostnader bor dessa dvervigas. Vi vill dirfor att landstinget Blekinge utifran opartiska
utredningar utreder om N2-metoden bor implementeras i Folktandvérden.

Anstdll fler tandskoterskor och tandhygienister

Nér en tandhygienist gar igenom patientens tinder och rontgar dessa innan tandldkaren tar vid s4 minskar
detta arbetsbelastningen for tandlédkaren. Vi tror ocksé att tandskdterskor i storre utstrdckning skulle kunna
avlasta tandldkare och effektivisera dess patienttid genom att utgéra det professionella stod som patienter
med stor oro behover.

Ge tandvarden verktyg for att hantera vuxna “barn”

Sverige har och har lange haft en extremt hog invandring och f6r ensamkommande ungdomar som far asyl i
vart land dr det ur ett ekonomiskt lukrativt. Ett problem idag 4r att det inte finns nédgon serids alderskontroll
pa ungdomarna vilket lett till att myndiga vuxna mén sokt sig hit for att hdvda sig vara mindrearig.

Flera rapporter, bland annat ifran danska Udlendingestyrelsen - DIS har det visat sig att dessa barn kan vara
allt ifrdn den alder de uppger till langt mycket édldre. Kostnaden och undantringningseffekterna som detta
utnyttjande av systemet innebar ir stora for landstinget i stort och s& dven for Folktandvarden. Genom att i
egen regi tillse att vi har kompetent medicinsk personal som kan éldersbedoma de ensamkommande kan
resurserna i hogre utstrackning &n idag avsittas till de barn som behdver det. Denne medicinska personal
skulle med fordel kunna anlitas i samarbete med lédnets kommuner som idag dr tvingade av lagstiftning att ta
emot de ensamkommande ungdomarna.

En sdker miljo for patienter och anstdllda

Hot och vald 6kar i samhéllet och sd dven hos Folktandvarden - &ven om denna insats linge varit forskonad i
forhéllande till andra verksamheter inom landstinget Blekinge. Insatser krivs dérfor for att trygga tillvaron
bade for de anstillda och for patienterna. Vi anser att det pa varje mottagning bor installeras tva knappar i
receptionen ddr man pé den ena kan tillkalla hjélp ifrdn kollegor medan den andra gér till larmcentralen.
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Folkhogskolan

Blekinge Folkhégskola ar en anrik institution och en av de aldsta folkhégskolorna i
Sverige. Detta innebar att man nyligen firade sin 145-arsdag. Folkhogskolan som
utbildningsinstans i det svenska utbildningssystemet har en unik position som sista
utpost for alla de vuxna som av olika orsaker inte klarade av att slutféra
grundskolan eller gymnasiet med fulla betyg och behdrighet som omdjliggjort for
individen att kunna lasa vidare.

Folkhdgskolan fyller ett viktigt syfte

Blekinge Folkhogskola erbjuder idag dven specialkurser med inriktning mot exempelvis teater, konst och
textil samt mat, hélsa och fiskevérd. Darutdver finns dven kurser med olika inriktningar for seniorer. Dessa ér
att betrakta som bade friskvard och egenvard. Folkhogskolan har idag ett etablerat samarbete med
arbetsformedlingen och anordnar uppdragsutbildningar, bade for ldngtidsarbetslosa och for nyanldnda dir
man ocksé ger studiemotiverade kurser.

Verksamheten som folkhogskolan erbjuder dr populdr och attraherar ldngt fler sokande &n vad man kan ta
emot - bade fran Blekinge och resten av landet. Sverigedemokraterna anser att folkhogskolan ar en viktig
besténdsdel i utbildningssystemet och ser bade samhélleliga och ekonomiska fordelar med att fdnga upp bade
unga vuxna som ges en chans att komma vidare i livet och friska seniorer som erbjuds en meningsfull
sysselsdttning i1 bildningens tecken.

Ekonomiskt utrymme for renovering obefintligt

Underhéllet av fastigheterna som tillhor folkhdgskolan dr ordentligt eftersatt och behovet av nyinvesteringar
i lokaler som r specialanpassade for verksamheten r stort. Folkhdgskoleutredningen frén 2014 menade att
det skulle behdvas minst 90 miljoner kronor bara for att kunna driva vidare verksamheten i oféréndrat skick.
Det underhéll som gjorts de senaste dren har ytterst varit for att leva upp till lagstadgade krav pé sédkerhet.
Landstingsfullmiktige anslog saledes hdsten 2014 tio miljoner 1 2015-ars budget for
tillgénglighetsforbattringar som dock inte &nnu pébdrjats.

Hela internatet bestdende av tio gruppboenden kommer att behdva rivas och ateruppbyggas dé svartmogel
angripit byggnaderna. Skolan planerar att centrera verksamheten till framforallt huvudbyggnaden och &mnar
avyttra eller riva andra byggnader. Blekinge Folkhogskola behdver ett nytt internat for 55 miljoner och vi
tror att denna investering kunde gagna landstinget &nnu mer ifall vi kunde rikta om eller utdka
utbildningsverksamheten mot landstingets kdrnomradden. Det finns stor brist pd underskoterskor,
tandskdterskor och medicinska sekreterare i ldnet och vi ser en stor fordel att kunna erbjuda denna typ av
utbildning i egen regi vid vér egen folkhogskola.

Idag finns det tyvirr inte ndgot budgetutrymme for de satsningar som vi vill genomfora pa omradet. Detta
eftersom landstingets ekonomiska situation dr kdrv och ser langt sdmre ut inom négra &r. Det mest
ansvarsfulla landstinget Blekinge darfor kan gora for att 16sa situationen &r enligt oss att Overldimna
folkhogskoleverksamheten till en annan huvudman som kan och vill driva den vidare.
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Landstingsservice

| Landstinget Blekinge jobbas det med projektet ”Pa toppen av sin kompetens” med
syfte att forbattra arbetsuppgiftsfordelningen sd att tid, kunskap och engagemang
anvands pa basta mojliga satt. | detta projekt anser vi att Landstingsservice bor ses
som en medspelare. Tyvarr tenderar BLS i viss utstrackning att fortsatt anvanda sin
personal till sddana uppgifter som inte ligger pa toppen av kompetensen. Detta
innebar exempelvis att skoterskor fortsatt far agera kokerskor. For att fa ratt person
pa ratt plats ar det viktigt att landstinget ocksa haller sig till projektets syfte.

Ett hdlsosamt miljcarbete

Att jamfora olika atgirder i miljdarbetet dr inte l4tt. Ibland kan en atgird vara kostsam men inte ha s stor
effekt medan en annan kan medftra en stor vinst men till ingen eller till en relativt 1&g kostnad. Vi vill att
landstinget infor en funktionell enhet ddr man kan jamfora olika satsningar som baseras pa exempelvis
ReCiPe. Detta skulle kunna innebéra ett underlédttande for politiken att ta smarta miljobeslut samt skapa en
forstaelse pa avdelningarna om miljopaverkan av olika handlingar. Det finns dock vissa delar som
landstinget inte bor halla pd med i sin verksamhet - exempelvis att investera i egen vindkraft. Detta anser vi
av flera anledningar; utover att vindkraft inte &r en del av landstingets grunduppdrag 4r denna
energiproduktion oftast skadlig for djurlivet. Vindkraft &r ocksa ofta ett déligt alternativ ur ett “cradle to
cradle-perspektiv" ( Man ser vilken miljopaverkan det har under sin livstid) om man jamfér med andra
energikallor.

6ppen programvara och 6ppen kdallkod

I dagsldget betalar Landstinget Blekinge miljoner érligen i licenspengar till Microsoft och summorna har
bara okat. Dessutom slutar Microsoft och uppdatera sin tidigare operationssystem vilket medfor 4nnu mer
kostnader for nya datorer som det egentligen inte dr nagot fel pa. En del av licenspengarna bekostar
operativsystemet medan en annan del tacker kostnaderna
for tilliggsmjukvara. Tyvérr kan man inte bara byta
operativsystem rakt av di det finns en hel del

program inom landstinget som bygger pad just
denna programvara. Det vi ddremot omedelbart
kan gora &r att strypa kostnaderna for

officepaketet. Sverigedemokraterna anser att
landstinget skyndsamt ska g& Over till ett
officepaket som bygger pa Oppen killkod -
vilket ar kostnadsfritt. Vidare bor arbetet
skyndsamt péborjas med att g& ifrdn Microsoft
helt vilket bor innebéra att landstinget Blekinge inom
7 ar kan vara fria fran denna onddiga utgift samt fa béttre

kontroll 6ver IT da windows inte dr formbart. )(
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Ingen mer vindkraft

Sverigedemokraterna anser inte att vindkraft dr en typ av energiproduktion som &r langsiktig héllbar - inte
minst d& den bade har 1ag levnandstid med dyra upprustningskostnader och skadar djur- och natur. Att
investera i vindkraft kan dock innebdra en ekonomisk fordel for landstinget dé energikéllan dr extremt hogt
subventionerad i jimforelse med andra energikillor. Detta har ocksd inneburit att vindkraften varit ett
verktyg for skatteplanering - vilket vi Sverigedemokrater principiellt &r kraftigt emot. Vi tror att ett
upphorande av vindkraftsinvesteringar pa sikt kommer att medfora besparingar for landstinget. Detta da
vindkraftens negativa miljokonsekvenser uppméarksammas allt mer vilket riskerar att leda till att de kraftiga
subventionerna i framtiden kommer att upphora. Av bade miljoskél och ekonomiska skil motsétter vi oss
darfor ytterligare investeringar pa omradet.

Effektivisering pa hjalpmedelsomradet

All service pa hjdlpmedel - oavsett om den géller intern eller extern verksamhet - bér hanteras av samma
medarbetare. Detta skapar kostnads- och verksamhetseffektivitet samtidigt som det blir lattare att identifiera
gap. Sverigedemokraterna i landstinget anser att en utredning bor initieras for att undersdka mojligheten till
sammanslagning av alla som har hand om hjilpmedel och hjidlpmedelsservice till en gemensam enhet.
Utredningen fér sedan visa var denna nya sammanslagna enhet bor ligga samt hur den bor vara uppbyggd.

Energi
Vi vill att energianvdndningen i verksamhetslokalerna ska Overvakas och att denna rapporteras per

kvadratmeter (kWh/m2.). Detta for att fi ett jamforelsetal att jobba med i syfte att f4 ner energianvdndningen
samt identifiera de ldgst hdngande frukterna vad géller energieffektivisering.
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Region Blekinge

Den 1 januari 2019 gar region Blekinge ihop med Landstinget, vilket
Sverigedemokraterna staller sig bakom. Férhoppningsvis kommer den ihopslagna
organisationen kunna gora flera samhallsvinster da perspektivet blir vidare
samtidigt som mojligheter till effektiviseringar blir stérre. Det finns en rad olika
frdgor som Sverigedemokraterna anser vara av stor vikt som tillexempel att
Sydostlanken upprattas snarast eller att E22 fixas till sa att vi slipper rondeller och
andra onddiga farthinder. Sydostlanken ar en viktig del fér inte bara Karlshamn och
Olofstrom utan for hela Blekinge och resten av industrisverige.

Kollektivtrafiken

For oss Sverigedemokrater dr det viktigt med bra kommunikationer. Forbattringar i stan féar inte ske pa
bekostnad av tillgdngligheten for dem som viljer att bo och verka pé landsbygden och i skdrgérden. Inom
Regionsamverkan Syd jobbar man med att samordna zontaxor och biljettpriser mellan alla sex regioner for
att underlétta arbetspendling och frimja exempelvis evenemangsturism. Detta ser Sverigedemokraterna som
positivt. I Blekinge finns en en jarnvdg som gar precis forbi flygplatsen i Ronneby. Dock finns inget tdgstopp
pa platsen. Att placera ett tagstopp dir skulle bdde kunna innebéra att attraktiviteten for flygplatsen 6kar och
att mojligheten till att fa fler flygavgangar till fler destinationer blir betydligt storre.

Det ar vér dvertygelse att ordning, trygghet och service inom den regionala kollektivtrafiken kan forbéttras
med mer servicepersonal. Tryggheten dr viktig. Kénner man sig otrygg véljer man bort kollektivtrafiken.
Dirfor vill vi infora nolltolerans mot allt vald, dvergrepp eller krdnkningar inom verksamheten. Alla bussar
ska vara utrustade med kamera och samtlig personal som ér i direkt kontakt med kunder ska ha en larmknapp
- detta bade for sin egen och for medresendrers sdkerhet.

Vi anser att fardtjanstens betalningssystem idag &r ineffektivt. For manga resendrer tar det lang tid att betala
pa plats och ibland har berdrda inte ens tillrickligt med pengar tillgdngligt. Nér pengar saknas kostar det
ocksé landstinget pengar eftersom det tar tid. Det innebédr ocksa att bilarna inte alltid kan avga i tid vilket
leder till frustration for vira medborgare. Med anledning av detta vill Sverigedemokraterna  utreda
mdjligheten att infora gratis férdtjénst, alternativt en enklare faktureringsmetod.

Effektiviseringskrav pa kulturen

Det ar viktigt med en langsiktig ekonomisk balans i landstinget och for att kunna frigéra mer resurser till
framst sjukvérdens utmaningar véljer vi att pa ett ansvarsfullt sétt rationalisera bland verksamheterna inom
kulturen. Dessa rationaliseringar krivs for att vi ska slippa nodldsningar som exempelvis skattehdjningar. Vi
alagger i var budgeten ett effektiviseringskrav pé kulturverksamheten. De delar som fortsatt ska prioriteras &r
museér och foreningar som arbetar for vart kulturarvs bevarande. Aktiviteter som forstor kulturarv eller
skdndar dess platser ska inte fa ndgra bidrag. Assimilerande verksamheter som skapar gemenskap i det
svenska samhillet ska premieras.

Slopa konstutsmyckningskravet

Det kommer byggas mycket de kommande aren i Blekinge ldns landsting. Detta kommer medf6éra enorma
utgifter 1 konstutsmyckning vilket istdllet kunnat ga till investeringar i varden. Istdllet for att kopa in ny konst
kan man anvénda konst som landstinget har i sina agor.
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Kultur och Kulturarv

Ett av kulturpolitikens frimsta syften ska vara att stdrka intresset for och kunskapen om svensk och lokal
kultur liksom att sld vakt om de djupa vérden som det kulturella arvet innehaller. Detta bidrar till att
aterskapa en gemensam identitet i vart samhille och underléttar dessutom assimilering av nytillkomna, som
dérmed far ndgot konkret att striva mot och bli en del av.

Kulturnimndens uppdrag &r bade viktigt och komplext. Kulturarvet skiljer sig frdn samtidskulturen pa ett
avgorande sétt genom det faktum att de som en gang har skapat och burit de olika kulturyttringarna i de
flesta fall 4r doda idag. Till skillnad fran samtidskulturen kan
dldre kulturyttringar alltsd inte skyddas, spridas och
levandegoras av sina skapare. Detta gor enligt var mening att
samhillets ansvar for denna del av kulturen &r sérskilt viktig.
Kulturarvet kan ldra oss mycket om oss sjdlva, bade som
individer och som samhélle, om nutiden savil som datiden.
Det ar en viktig anledning till att stirka anslagen till
verksamhet som beror kulturarvet.

Négot av detta dr kulturstipendier till ett antal duktiga och
ambitidsa unga personer verksamma inom kultursektorn som
Region Blekinge varje &r delar ut. Det finns utover dessa
dven tva priser som delas ut arligen for viktiga insatser inom
respektive falt — Region Blekinges kulturpris och idrottspris.

Kultur pa recept

Kultur kan dven vara betydande for folkhélsan och turismen och det &r darfor av stor vikt att de delar av
kulturen som ger en positiv inverkan pa dessa delar ocksd ar de som prioriteras. Vidare foresprakar vi
Sverigedemokrater Kultur pa recept, vilket knappt finns i Blekinge idag. Detta kan utdver att gynna den
enskilde ocksa ha andra goda effekter, exempelvis kan det premiera byamusiker da dessa kan utfora
spelningar pa dldreboenden.

Barnkultur

Fokus i kulturplanen har framst varit pa kultur for barn och unga, vilket &r bra. Helt centralt inom alla former
av barnkultur &r att verksamheten bdr genomsyras av en respekt for det nationella och regionala kulturarvet
och att den bdr bidra till att ge barnen en stark och sammanhallande regional och nationell identitet. Det ska
dven vara barn och ungdomskultur och inte ’barnkultur for vuxna”.

Lasforstaelsen och dess betydelse for individen i dagens och morgondagens kunskapssamhélle kan vidare
knappast 6verskattas. Den som inte dger spraket kommer sannolikt ha ytterst begrinsade mdjligheter att gora
karriér eller att delta i den demokratiska processen. Sverige har haft en lang och stolt tradition pd omrédet
men resultaten pé senare &r med allt sémre ldsforstéelse hos framforallt barn och unga dr mycket oroande. Att
den primira forklaringen till forsdmrad l14sforstaelse bland barn och unga stavas oansvarig invandringspolitik
och segregerande mangkulturalism finns det gott om vetenskapliga och empiriska beldgg for. For att pa
allvar komma tillriatta med problemet krivs alltsa djupgéende strukturella fordndringar. Tills dess att sddana
fordndringar dr pa plats méste dock atgérder till inom ramen for skolan och barnkulturen for att motverka att
problemen forvérras. Verksamheter och projekt som syftar till att befrémja kunnandet kring och intresset for
lasande och litteratur bland barn och unga ska siledes std i centrum for landstingets prioriteringar inom
barnkulturen.
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Skapa trygghet och forebygg brott

Viktigt med ett brottsforebyggande arbete

Sambhillet som alliansen tillsammans med de rodgrona gjort om senaste 20-30 aren har lett till mer
vald och en hérdare attityd generellt. Idag har hot och vélds situationer blivit vardag vilket dr en
utveckling vi sverigedemokrater anser maste motarbetas. Detta kan goras med en rad olika insatser
dér noll-tolerans av hot och brott samt dvervakningskameror ar ett forsta steg.

Samverkan kan ge mycket

Brottsbekdmpning &r inte 1 forsta hand en landstingsangeldgenhet, men landstinget har likvél en
viktig roll 1 arbetet med att skapa trygghet i det offentliga rummet. Det finns flera delar som
landstinget kan hjélpa till med och f& hjilp med, arbetet mot droger och missbruk &r ett av dessa
omriden samt tryggheten i offentliga rummet.

Utdrag ur belastningsregistret

All personal som arbetar med barn och ungdomar 1 landstinget ska kunna uppvisa utdrag ur
belastningsregistret som visar att man inte tidigare gjort sig skyldig till 6vergrepp mot barn. Detta
d4 man kommer 1 kontakt med barn eller ménniskor som &r utsatta oavsett vilken avdelning man &n
tillhor.
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Ekologisk och traditionell kost

Stréva efter nérproducerat

Landstinget borjade for nagra ar sedan att inhandla ekologiskt producerade livsmedel, vilket
Sverigedemokraterna vilkomnar. Tyvarr har det visat sig vara svart att alltid finna sddana livsmedel,
men ambitionen ar viktig i sig och andelen sddan mat har ocksa okat pa senare tid. P4 samma sétt ar
det viktigt att ha en uttalad ambition om att maten som serveras i s hog utstrickning som mojligt
ska vara nérproducerad. Sverigedemokraterna anser det ska framgd av kostavdelningens
malbeskrivning att man stravar efter inkop av narproducerade livsmedel, nér s& ar mojligt.

Uppmuntra svensk matkultur

Mat som serveras inom varden ska ha som utgdngspunkt att vara hidlsosam men dven bevara och
formedla svensk och lokal mattradition. Att erbjuda alternativ mat av etniska eller religidsa skal &r
principiellt fel och en sddan malsattning kan i forldngningen fa orimliga konsekvenser. Det innebar
dessutom en onddig merkostnad for landstinget. Istéllet bor man utga fran ett grundkoncept som
inte innehéller nagra allergena produkter och sedan lagga till allergenerna for de som sé onskar.

Nej till Bisfenol A

Bisfenol A har redan forbjudits i Sverige i nappflaskor och i locken pé barnmatsburkar, men finns
fortfarande kvar pd andra omraden, frimst i konservburkar - detta oavsett om produkten &r
ekologiskt mérkt eller inte. I konservburkarna kan det forekomma upp till 8 mikrogram per kilo
vilket kan jamforas med 4 mikrogram per kilo kroppsvikt som dr det tolerabla dagliga intaget for
vuxna. Vidare sé finns det till exempel Bisfenol i vissa lagningar som man gor i tandvéarden och i
leksaker.

Bisfenol A ar ett hormonstérande &mne som paverkar
mianniskans fortplantningsformaga och fordndrar
dmnesomsattningen av hormoner. Vid djurforsok har
det framkommit att BPA Okar risken for fetma och
cancer. Bland ménniskor finns ett samband mellan
BPA och missfall, diabetes och hjart- och
karlsjukdomar. Enligt naturskyddsforeningen spelar
den offentliga upphandlingen en stor roll for barns
miljé och for att situationen ska kunna bli béttre i
forskolan aviserar dem att hilso- och miljokraven i
manga fall behover skirpas.

For att undvika att utsitta barn for bisfenol A &r det
bland annat viktigt att landstinget undviker att kdpa
mat i metallkonserver som innehéller detta amne. Det
finns ingenting som hindrar vért landsting att stélla
krav 1 upphandlingarna om att produkter med
bisfenol A som riskerar att barnen paverkas inte far
foreckomma. Vi anser dven att patienter inom
tandvarden ska informeras om detta nir man gor
lagningar innehéllande Bisfenol A.
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Finansiell styrning

2018 2019 2020
Verksamhetens intakter 782,5 751,1 738,8
Verksamhetens -5420,1 -5558,2 -5690,3
kostnader
Avskrivningar -213,5 -217,6 -233,2
Verksamhetens -4851,1 -5024,7 -5184,7
nettoresultat
Skatteintékter 3625,7 3750,3 3896,1
Lé&kemedelserséttning 425 425 425
Generella statsbidrag 898,8 960,4 1011,1
Finansiella intakter 48,8 48,8 48,8
Finansiella kostnader -46,2 -53,7 -82,3
Summa finansiella 4952 1 5130,8 5298,7
poster
Resultat 101 106,1 114

Primérvard -69,9
Namnden for -2844,5
Blekingesjukhuset

Namnden fér Psykiatri -435,6
och Habilitering

Folktandvard -138,2
Namnden for -17,2
folkhdgskolan

Landstingsservice -2,2
Landstingsgemensamt -1021,7
Samverkansndmnden -0,8
LD-Staben -85,2
Patientnamnden -2,7
Finansférvaltningen 4719

Summa

101
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Yrkande

Landstingsfullméktige foreslas besluta:
Att faststalla Sverigedemokraternas forslag till budget for 2018 enligt bilaga

Att anta Sverigedemokraternas budgetdokument som évergripande
inriktningsdokument f6r landstingets verksamheten i berérda delar
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