Priméarvard med patienten i centrum

Nu féreligger ett forslag fran politiken att - utan narmare precision av vardens innehall
- bolagisera regionens halsocentraler.

Det ar svart att tro att en bolagisering, utan ett férandrat arbetssatt, skulle vara
I6sningen pa sadant som bristande personkdnnedom och Iag kontinuitet. En hallbar
I6sning pa dagens problem kraver ett radikalt nytankande, dar innehallet fér
patienterna éverordnas organisationsformen.

Aldre manniskor har i hégre utstrackning an andra behov av individuell diagnostik,
medicinsk behandling och vard. Ju farre som ar inblandade, desto battre. Ingen vill
standigt traffa en ny lakare osv. varenda gang ett behov uppstar. Ju battre man
kanner varandra, desto sékrare och enklare blir bedémningarna och atgarderna.

Man ska inte férringa trygghetskanslan av att veta vem som kommer till hjalp. Tilliten
att fa hjalp av personer man kanner, goér att patienterna ransonerar sin efterfragan.
Idag ansvarar regionen fér diagnostik och behandling, medan kommunerna ansvarar
for sjukvard i hemmet och aldreboende.

Ett effektivt och vardigt omhéandertagande av aldre kréver aven ett nara samarbete
mellan regionen och kommunerna.

Vi foreslar inrattandet av halsovardsorganisationer (HVO), sarskilt inriktade pa
aldre personer med komplexa halsoproblem. All vardpersonal, inklusive de som
arbetar med hemsjukvard och omvardnad, ar anstallda vid HVO.

HVO erbjuder en integrerad vard, omsorg och service for aldre personer, saval i
ordinart boende som i sarskilt boende, vilket motiverar de flesta aldre att lista sig.

Varje HVO har egen medicinskt utbildad ledning, som tar vara pa medarbetarnas
samlade kompetens. Merparten av varden ges i 6ppna vardformer i bostaden och pa
HVO:s halsocentraler.

Om en patient har behov av vard pa sjukhus, ansvarar patientens lakare for
samordningen med sjukhuslakare.

En konsekvens av att varden ges av professionellt ledda HVO, ar att det 6kar
personalens kansla av sammanhang, mening och trivsel. Detta bér i h6g grad
underlatta rekryteringen och att vardpersonalen ocksa stannar inom yrket.

HVO kan drivas av exempelvis kommunalférbund, personalkooperativ eller andra
organisationsformer. Overordnat formen &r att varje HVO har patienten i centrum och
att varden styrs av aktiva valutbildade lakare, sjukskéterskor, underskdterskor och
annan legitimerad personal.

Sjukdomspanoramat omsluter férstas andra &n den aldsta befolkningen. Det ar
dock dar komplexiteten i vard- och omsorgsbehoven ar mest framtradande. Kan
samhallet klara den utmaningen, kan aven andra patienter tas om hand pa ett
avsevart battre satt.
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