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Interpellation stilld till regionrad med sarskilt ansvar for hilso- och sjukvard,
Lars Lundqvist (KD)

Synen ér en av véra mest vardefulla sinnen - ndgot vi ofta tar for givet tills den forsdmras. Med
stigande dlder méarker méanga att skdrpan i1 blicken minskar, ibland gradvis, ibland plétsligt.
Lyckligtvis har medicinska framsteg gjort att vissa 6gonsjukdomar, som gréstarr, idag kan
behandlas relativt enkelt. Dir en grumlad lins tidigare krdvde komplicerade ingrepp och langa
konvalescensperioder, kan nu moderna operationer utforas pa bara nagra timmar. Patienten gar
in 1 operationssalen med en suddig syn och ldmnar samma dag med en ny vérld av klara farger
och skarpa konturer.

Denna utveckling ar en vilsignelse for ménga och hgjer livskvaliteten betydligt. Ett gott seende
mojliggdr ett aktivt liv och sjdlvstindighet ldngt upp 1 dren. I var region har vi under perioder
haft god tillgdng till dessa behandlingar och kunnat utféra dem inom den offentliga varden. Men
for att minska véntetider och sédkerstélla att fler patienter far snabb hjilp, har vi ocksa vid olika
tillfallen anlitat privata aktorer for att genomfora operationerna.

Idag kan patienter remitteras till en dgonspecialist av sin optiker eller vardcentral. Dérefter
forvintas de sjdlva orientera sig 1 vardutbudet, jimfora vantetider och ta stéllning till om de vill
behandlas inom regionens vérd eller via en upphandlad privat aktor. Denna valfrihet &r i grunden
positiv, men det har visat sig att systemet inte alltid fungerar optimalt.

Jag har vid upprepade tillfdllen fétt fragor fran oroliga medborgare som upplever att
informationen om vérdalternativen &r bristfallig. Ménga har ként sig vilseledda nér véntetider
inte stimt Overens med vad de fatt veta vid remitteringen. Andra har hamnat i en kostnadsspiral
dér de inte bara fatt betala for resor till privata virdgivare, utan ocksa for extra undersékningar
och fler patientavgifter &n de forvéntat sig. Detta skapar frustration och en kénsla av att
regionens system dr ogenomskinligt.

Dessutom uppstér fragor kring virdens effektivitet. Nér patienter skickas mellan olika vardgivare
riskerar vi dubbelarbete, dér flera undersékningar gérs om i onddan. Detta leder till 6kade
kostnader bade for patienterna och for regionen. Det &r rimligt att anta att detta borde kunna
undvikas genom bittre planering och upphandling. Syftet med dessa frégor &r att sékerstélla att
patienterna far en réttvis och kostnadseffektiv vard, ddr bade regionens resurser och patienternas
tid och pengar anvinds pé bista sétt.

Mot denna bakgrund vill jag stilla foljande fragor till regionradet:

1. Hur sdkerstills det att patienter far uppdaterad och tydlig information om véntetider och
vérdalternativ? Vid vilken punkt i vrdkedjan ges denna information, och var kan
patienter hitta de senast uppdaterade uppgifterna?

2. Hur kan regionen genom upphandling minska risken for dubbelarbete, sa att onddiga
undersokningar och dkade kostnader for bade patient och region undviks?

3. Hur {6]js kostnaderna for privat utférda ingrepp upp, och hur sdkerstéller vi att de ligger
pa en rimlig niva jamfort med motsvarande ingrepp i regionens egen regi?
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