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Halso- och sjukvardslandstingsrad
Anna Starbrink (L) 2016-12-13 LS 2016-1382

Svar pa interpellation 2016:30 av Birgitta Sevefjord (V)
gallande nedlaggningen av lanets halsomottagningar

Birgitta Sevefjord (V) har stallt féljande fragor till mig gallande nedlaggningen
av lanets halsomottagningar:

- Tycker du att det ar ratt och rimligt att stanga ner varden for personer
med behov av sarskilt stod och vard utan att det finns en mottagande
organisation med motsvarande kompetens?

- Tycker du att det & ekonomiskt ratt och rimligt att stdnga ner verk-
samhet for en utsatt grupp bara nagra ar efter det att man 6ppnat utan
ordentlig utvardering eller halsoekonomiska berakningar?

Som svar vill jag anfora foljande:

Forebyggande arbete kring livsstilsfaktorer och levnadsvanor kan forhindra
mycket lidande for enskilda individer. For mig ar darfor halsofragor i vid
mening en viktig fraga att arbeta med. Jag prioriterar det halsoforebyggande
arbetet och samtidigt tar jag ansvar for att vi anvander resurserna klokt.

Hélsomottagningarna ar i dag lokaliserade till tre lansdelar. Halso-
mottagningarna gor ett viktigt arbete, men har haft farre patienter an forvantat.
Med tanke pa de hoga kostnaderna for de nuvarande halsomottagningarna &r
det inte mojligt att 6ka antalet mottagningar sa att alla lansinvanare erbjuds
detta vardutbud. Det gor ocksa att vi maste arbeta pa ett annat satt for att na fler
patienter. Den kompetens som finns och som byggts upp pa
halsomottagningarna maste tas tillvara i det framtida halsoférebyggande
arbetet.

Halsoframjande och foérebyggande insatser ar saledes viktiga och det gar att na
manga invanare genom huslakare, distriktskaterskor och var organisation for
primarvardsrehabilitering. Det bor ocksa kunna ske till en lagre kostnad.
Dessutom bor det vara ett mer langsiktigt och ett mer hallbart alternativ. Med
denna inriktning som grund ar det mycket viktigt att utveckla incitament for
teamsamverkan i avtalen med bland annat husldkarmottagningarna,
primvardsrehabiliteringen och dppenvardspsykiatrin.

Huvuddelen av det halsoframjande arbetet i primarvarden bedrivs av lanets
barnavardscentraler, huslakarmottagningar och priméarvards-
rehabiliteringsenheter. De radgivande halsoframjande insatserna inom
priméarvardsrehabiliteringen utfors av arbetsterapeuter, fysioterapeuter och
dietister. Pa lanets huslakarmottagningar utfors insatserna i huvudsak av
mottagningens distriktsskoterskor. Sedan nagra ar tillbaka utgar en sérskild



ersattning till lanets huslakarmottagningar for distriktsskaterskans radgivande
samtal inom omradena tobaksbruk, alkoholvanor, matvanor och fysisk
aktivitet.

N&mnda insatser ar individbaserade. Det befolkningsinriktade halsoframjande
utvecklingsarbetet i socioekonomiskt utsatta omraden - kallat Kontakta,
Informera, Motivera (KIM) - har utvarderats och fortsatter vid sex
vardcentraler.

Halsomottagningarna har i forhallande till kostnaderna mycket laga
besoksvolymer. Detta har sin huvudsakliga forklaring i alltfor fa inkomna
remisser enligt de anslutningskriterier som galler foér mottagningarna.

For att anvanda varje skattekrona vél ar det betydelsefullt att h&lso- och
sjukvarden bedrivs sa kostnadseffektivt som majligt.

Dérmed anser jag interpellationen besvarad.

Anna Starbrink



