Sammanfattning och analys av DHR Skéanes fragor till
partierna i Region Skine

Generell analys av DHR Skane

DHR Skane uppskattar att S, V, MP, C, M, KD och SD har tagit sig tid att svara pa vara
frdgor. Ls svar kom in 12 dagar efter sista datum som dessutom var forldngt en vecka. Ls svar
finns pa var hemsida men vi har inte hunnit ta med dem 1 vart arbete.

DHR Skane upplever att det finns en stark tilltro hos partierna till att lagstiftning, byggregler
och fattade beslut f6ljs inom Region Skane. Man vill forbattra tillganglighet pa alla nivéaer
men kommer ofta med generella formuleringar. Ett par partier har varit konkreta vilket vi
uppskattar. Det mérks i svaren vilka partier som sitter i opposition och som dirmed kan
foresla skattehdjning som finansiering.

DHR Skéne dr medvetna om att regionens resurser dr begriansade om inte annat pga.
personalbrist. Darfor dr det viktigt att man prioriterar och végar prata om de praktiska
problem som finns. Det tar extra tid och resurser fran sjukvirden nir patienter méste
aterkomma for att Forsakringskassan underkénner skrivna intyg. Det skapar oro och tar tid
fran den enskilde. Att nybyggda lokaler inte f61jt PBL och Boverkets svenska byggnorm gor
att man méaste bygga om for att fa det tillgangligt. Med ordentliga och funktionella
hjédlpmedel kan den enskilde klara sig battre. Fardtjinst r en livlina for att kunna ta sig fram i
samhiéllet och maste fungera.

Efterfolja FNs konvention om réttigheter for personer med
funktionsnedséittning . svenska byggnormer och lagstiftning.

Sammanfattning partierna Svenska byggnormer och lagstiftning

Samtliga partier anser att det dr en sjdlvklarhet att Region Skane ska vara tillgdangligt for alla.
KD anser att kollektivtrafik och byggnader som alla virdcentraler inom Region Skéne ska
vara helt och hallet tillgidnglighetsanpassade. KD och V menar att samarbete med
funktionshinderrdrelsen dr mycket viktigt. C foresldr 1 sitt nationella program att all
samhillsplanering ska reflekteras av ett funktionsnedsittningsperspektiv. M menar att lagar
och regelverk dr miniminivaer och sunt fornuft ska tillimpas. S_menar att for att na ett socialt
héllbart Skdne ska medborgarna behandlas likvardigt. Inget parti forutom SD kommenterar
det faktum att regionen inte foljt géllande regelverk och lagstiftning. SD menar att nir sé
skett beror det pd misstag och den ménskliga faktorn.

Analys av DHR Skine Svenska byggnormer och lagstiftning

Att séga att alla lokaler och verksamheter ska vara tillgidngliga dr bra, men det ricker inte.
Man méste g fran ord till handling. Inget av partierna tar upp att det kan finnas, vilket DHR



Skéne anser att det finns, bristande kunskap och kompetens hos tjdnsteminnen som kan
atgirdas med vidareutbildning och kompetensutveckling. Vi anser att det ar tveksamt om
partierna forstatt att Boverkets regler for tillgdnglighet pa allmén plats ér ett eget regelverk.
Over lag verkar man tro att regler och lagar efterfoljs. Uppfoljning och kontroller behdver
forbattras.

Sammanfattning partierna FN konventionen om rittigheter for personer med
funktionshinder

SD har motionerat i riksdagen att Sverige ska anta den som lag precis som Barnkonventionen
ar idag. MP kréver att den ska foljas nu. KD anser att det dr en sjélvklarhet att manniskor med
funktionsnedsittning ska ha ritt att delta i samhallet pa lika villkor i enlighet med
konventionen. C vill tillsitta en utredning av hur staten kan stirka forutsittningarna for
kommuner och regioner att bidra till att Sverige efterlever FN-konventionen i praktiken. S
skriver om ménskliga rattigheter och att kunskap om olika gruppers levnadsvillkor ska ligga
till grund for beslut, prioriteringar samt uppfoljningar och utvirderingar. V ndmner inte
FN-konventionen.

Analys av DHR Skéne FN konventionen om rittigheter for personer med
funktionshinder

DHR Skane anser att ssmmantaget visar svaren att det finns en okunskap om FN
konventionen om réttigheter for personer med funktionshinder &ven pa partiniva. Det &r
positivt att inget parti hanvisar till Barnkonventionen som ledande tjdnstemén gjort vid olika
tillfallen. Att S skriver generellt om minskliga réttigheter gor att vi undrar om de 4r medvetna
om att det finns en egen FN konvention for just personer med funktionshinder. Samma géller
for V. Vi anser att en utbildning behdver goras for bade politiker och tjanstemain.

Tillgang till specialistkompetens

Sammanfattning av partierna Specialistkompetens

Samtliga partier anser att det ar viktigt att det finns specialkompetens for multisjuka patienter
och personer med funktionsnedsittning, dock dr det delade meningar om hur man ska
tillgodose detta. S, MP, C och V menar att det behdvs storre ekonomiska resurser till
primdrvarden. C och KD anser att en fast ldkar- eller vardkontakt som dr ansvarig for
patientens overgripande vard och remittering till specialistvard vid behov, dr 16sningen. S, M
och MP vill anstélla fler, i forsta hand specialister for att f4 den kompetens som behdvs. M
belyser att det utbildas for fa specialister, och detta 4r ocksa ett problem som behover
behandlas. MP vill satsa pa forskning om hélsa for personer med funktionsnedséttning och att
ny kunskap snabbt ska implementeras i verksamheten.

M, SD och V ér dverens om att arbetsforhallandena behdver forbéttras bade for att ta vara pa
den kompetens som finns idag, och for att underlétta nyrekrytering.



DHR Skénes analys av Specialistkompetens

Att alla partier dr 6verens om att det maste finnas specialkompetens for multisjuka patienter
ar positivt. Vad som dr negativt dr att man inte verkar veta hur man ska organisera varden
eller fa fram de eftertraktade specialisterna. Det dr fakta att det utbildas for fa specialister
idag som ldkare, sjukskoterskor och underskoterskor. Dessutom véljer manga att [dimna
vardyrkena. For vara medlemmar kan det vara en katastrof nér en lékare slutar och hens
eftertrddare inte har den specialistkompetens och erfarenhet som behovs.

Sammanfattning av partierna Vardcentraler med specialistkompetens

C vill att det ska finnas specialistkompetens for personer med funktionsvariationer pa alla
vérdcentraler. M tycker att det ska finnas i varje kommun. S tycker det &r {for lite med enbart
tvd virdcentraler med specialistkompetens for personer med funktionsvariationer i hela Skane
och man maéste utreda varfor det dr sa fa virdcentraler som &r intresserade av detta
tillaggsuppdrag och vad man kan gora for att fler skulle vara det. Bade S och SD pépekar att
eftersom primérvarden &r organiserad i ett vardval ar det upp till varje vardcentral att avgora
vilka tilliggsuppdrag de vill ha. SD anser att varje vardcentral bor arbeta upp bra l6sningar
for sina listade patienter, men det &r positivt att det finns vardcentraler som kan ta sig an
storre uppdrag inom omradet. KD vill skapa ett ersdttningssystem som ska uppmuntra
vardcentraler att specialisera sig. M har drivit pa att det ska finnas mojlighet i villkoren for att
starta och driva vardcentral att kunna knyta till sig underleverantdrer med den
specialistkompetens som den lokala befolkningen behover. MP och M vill 6ka samarbetet
mellan virdcentralerna och sjukhusen sa att vardcentralerna kan fa del av de
specialkunskaper som redan finns pé sjukhusen. V tror att arbete 1 team och vardkedjor som
ar logiska och sammanhallna med kontaktpersoner som haller ihop ar viktigt. Om detta
kommer organiseras i specialistkompetenta vardcentraler har de inte tagit stéllning till.

DHR Skénes analys av Virdcentraler med specialistkompetens

DHR Skane har linge varit padrivande for att vardcentraler med specialistkompetens ska
inrdttas 1 Skane. Vi har varit tydliga med att vi anser att den nuvarande modellen inte fungerar
eftersom det inte ger tillrackligt med ersdttning. For att kunna anstélla de specialister som vi
efterfragar behovs betydligt mer resurser. Att onska sig att det ska finnas specialistkompetens
pa varje vardcentral och 1 varje kommun dr en 6nskedrom. Det finns inte tillrackligt med
specialiserad vardpersonal for det. DHR Skéne anser att 16sningen dr att borja med en eller
tva vardcentraler och ge dem rejélt med extra resurser si att de kan ta emot multisjuka fran
hela Skéne. Lat sedan patienterna aka sjukresor dit. Vardcentralerna maste vara tillgéngliga
for alla patienter dven de rullstolsburna. Det sistndmnda kan l4ta som en sjdlvklarhet men en
av de vardcentraler som utsetts ar tyvirr inte det.

Sammanfattning av partierna Skrivande av intyg - tillricklig tid med likare



Alla partierna dr Overens om att patienten ska fa den tid som behdvs hos ldkaren for
behandling och skrivande av intyg och utlatanden.

C, KD, MP och SD anser att idag laggs allt for mycket av ldkarnas tid pd administrativt
arbete och andra uppgifter som kan utforas av annan personal med ldmplig kompetens for att
frigora tid till patientmdten. MP vill dven att man ser 0ver hur manga intyg som behdvs och
hur ofta de ska uppdateras.

S menar att om ldkarna inte hinner med att skriva intyg maste mer personal anstéllas.

M tycker det ar sjalvklart att vardgivare ska folja det de ar nationellt alagda och helt enkelt ta
tillrackligt med tid efter den enskildes forutséttningar. V trycker pé att vdrden 1 alltfor liten
grad anpassas till individens behov av bland annat tid vid vardmdten, men ger inget forslag
pa hur man kan I6sa det.

DHR Skénes analys av Skrivande av intyg - tillricklig tid med likare

Att alla partierna dr 6verens om att patienten ska fa den tid som behdvs hos ldkaren for
behandling och skrivande av intyg och utlatanden adr hoppingivande. Nésta steg dr att ga fran
ord till handling. Att minska administrationen har hittills inneburit att manga
lakarsekreterartjdnster forsvunnit och darmed har ldkarna fatt ta over arbetsuppgiften att
dokumentera. Att flera partier nu vill frigora 1dkartid genom att se dver och omfordela
arbetsuppgifter till andra yrkesgrupper ser DHR Skéne som en vildigt positiv utveckling och
vi hoppas att detta kommer att ske snart.

Sammanfattning av partierna samarbete sjukvird och Forsikringskassan

Alla partier utom V och M skriver att de dr positiva till ett utdkat samarbete mellan
sjukvérden och Forsékringskassan, men det dr i huvudsak en myndighetsfraga sé det ar i
forsta hand Forsdkringskassan som maste besluta om arbetet.

V menar att sjukforsdkringen behdver forstarkas och att de ménniskor som behdver stod fran
Forsédkringskassan ska fa det. M har inte svarat.

DHR Skénes analys av Samarbete sjukvird och Forsikringskassan

DHR Skane menar att det ar utmérkt att alla partier forutom V och M ér positiva till ett utokat
samarbete mellan sjukvarden och Forsdkringskassan. Nér patienter méste dterkomma flera
génger for att fa ett intyg skrivet pa ett sitt som Forsdkringskassan godkénner &r resurssloseri,
bade med sjukvardspersonalens och med patientens tid. Att se ver vilka intyg som behdvs
och hur ofta de ska ldmnas in 4r dnnu ett forbattringsomrade.

Sammanfattning tillgang till lattillgiinglig information

Alla partier dr 6verens om att det dr viktigt att hemsidan &r lattillgédnglig for alla och att den
ska innehélla relevant och korrekt information, som till exempel var du hittar
specialistkompetens.



KD, S och SD 6nskar att hemsidan utvecklas i samarbete med patientorganisationer. MP
anser att detta géller alla digitala tjdnster inom varden. SD papekar att hemsidan inte ar
foremal for ndgra politiska beslut.

DHR Skénes analys av tillgang till lattillgéinglig information

Aterigen ir alla partier Sverens och tycker att frigan ir viktig. DHR Skéne menar att
problemet #r att s& har man tyckt linge och trots det fungerar inte hemsida mm. Aven om
hemsidan inte dr foremal for politiska beslut dr det politikerna som har det yttersta ansvaret
for all verksamhet som bedrivs inom Region Skéne. Som det dr nu hdnvisar man runt och
ingen tar det Overgripande ansvaret.

Firdtjanst och Kollektivtrafik

Sammanfattning av partiernas arbete for att forbattra fardtjansten

Vid ett extrainsatt ssmmantridde 220218 beslutades i politisk enighet mellan partierna
foljande:

att inleda samtal med kommunerna angdende regelverket for fardtjanst, rorande

samtliga grupper som omfattas av Lag (1997:736) om fardtjénst.

- I véntan pa utfallet av foregdende punkt utoka giltighetstiden med 12 manader for
de fardtjansttillstdnd som forfaller under 2022 och som ar féremal for forlangning.

- att ndmnden tillskriver regeringen i syfte att se over fardtjanstlagen utifrén
aktuella forutsittningar.

- att tagna avslagsbeslut med hinvisning till rattspraxis, ar 2021, géllande personer

med funktionsnedsittning dndras, undantaget dér riattsprocess paborjats, och

fardtjanst beviljas tills ny provning kan goras, 1 vdntan pi att forsta punkten blir

genomford. (Yrkande frén S)

SD, KD och MP patalar svarigheterna for personer med synnedséttning bade att resa med
kollektivtrafik och att fa beviljat fardtjanst.

C, KD och SD belyser viktigheten av att forarna har ratt kompetens gillande bemotande,
funktionsvariationer och hjdlpmedel. SD har motionerat om att det ska vara krav pa utdrag ur
belastningsregistret for fardtjdnstchaufforer. Detta efter att missforhallanden och tom fysiska
overgrepp.

MP vill att nya produkter och tjdnster ska tillgidnglighetstestas.

V vill sdkra goda arbetsvillkor for chaufforerna, samt att alla som é&r beviljade fardtjénst ska
fa det.

For MP idr kollektivtrafiken en viktig frdga och man vill att den ska tillgédnglighetsanpassas
snarast mojligt samt utvecklas péd landsbygden.



M papekar att enligt alla méitningar ligger Region Skéne hogt i sin N§jd-Kund-Index bade nér
det géller fardtjanst, sjukresor, trygghet och bestéllningsmottagning, samt att chaufforer och
personal utbildas framfor allt i bemdtande.

Analys av DHR Skéane Forbittra fardtjinsten

Att partierna hade ett extrainsatt sammantride dir regelverket for fardtjanst togs upp samt att
man dér beslot att forlénga fardtjénsttillstinden med 12 manader &r positivt. Region Skane
har blivit striktare med att bevilja fardtjansttillstdnd, séarskilt for personer med synnedséttning
men dven for 6vriga. Den mer generdsa tolkning man tidigare hade gjorde att personer med
funktionsnedsittning kunde rora sig mer fritt och kunde ddrmed vara aktiva i samhallet.
Déaremot forstar vi inte varfor man gjorde undantag for de avslagsbeslut tagna ar 2021 dar
rattsprocess inletts. Det hade varit mer jamlikt att alla avslagsbeslut forlangts.

De som véara medlemmar framst har kontakt med &r fardtjanstchaufférerna och
bestéllningscentralen. Att satsa pa utbildning om funktionsnedséttningar och korrekt
bemétande r bra. Annu bittre att hindra oldimpliga personer fran att bli anstillda. Att begira
utdrag ur belastningsregistret tacker inte allt men ar ett steg pd vigen. Mélet dr att ha
fardtjdnstchaufforer med ett korrekt och trevligt bemoétande. De kénner till och foljer regler
for t ex hur en rullstol ska vara forankrad vid resa.

Sammanfattning av partierna Firdtjinstreglemente

Samtliga partier dr beredda att se over fardtjanstreglementet igen. M vill invénta den nya
Fardtjanstlagen om och nir den kommer.

Nér det nuvarande reglementet beslutades yrkade MP att drendet skulle aterremitteras
eftersom det saknades konsekvens- och kostnadsutredning. Eftersom yrkandet fick avslag
deltog inte MP i beslutet.

MP, KD, S och SD tycker det dr viktigt att fora dialog med funktionshinderrdrelsen for att
skapa bra beslut for alla parter.

Analys av DHR Skane Fiardtjinstreglemente

DHR Skéne tycker att det 4r bra att samtliga vill se 6ver reglementet. Dock tycker vi att det
ter sig markligt att man samtidigt vill invénta dversynen av det nationella regelverket for
fardtjdnsten d4 den enbart dr en ramlag, en bottenniva. Som ansvarig kan man vilja att ge
bittre villkor for fardtjinstanvdndarna én den miniminiva som regleras i lagstiftningen. Man
borde ha dialog med funktionshinderrorelsen, utférare, kommuner och region for att hitta det
bista regelverket som samtidigt dr kostnadseffektivt vilket vi ar helt sdkra pd gdr om man ar
villiga.



Sammanfattning partierna Trappklittring

M, S och KD svarar att det redan finns trappkléttring. KD poéngterar att det dr forenat med
stora risker och det dr upp till chaufforen att bedoma om det &r sdkert. SD anser att det ocksé
maste hanteras i reglementet. S informerar att trappklittring ses av Skanetrafiken som en
overgangstjanst tills kommunen har genomfort bostadsanpassningar som ska vara klara om 6
manader. SD har lagt en motion om att andring ska goras for att inte bara gilla i den egna
bostaden. V svarar att man inte vet hur det motiverades nér beslutet togs eftersom S och MP
var ansvariga for forslaget. MP och C har inte besvarat fragan.

Analys av DHR Skane Trappklittring

DHR anser att frdgan om trappkléttring &r viktig for vara medlemmar da manga anvéander
rullstol och ddrmed inte kan ta sig upp for en trappa pd egen hand. Vi ér fullt medvetna om att
det inte gar att trappkléttra 1 vissa trappor och det dr ingen @ndring sedan beslutet togs av den
da sittande majoriteten. DHR &r medvetna om att det skett olyckor vid trappkléttring men vi
anser att det dr det sdkraste séttet att komma upp och ner for trappor. Det far aldrig bli en
ekonomisk fraga vilket vi vet att det blev da trappklattring kostar extra. Vi hade gérna sett att
en konsekvensanalys gjorts fran borjan och dé gidrna med funktionshinderrorelsen och
utforare som expertgrupp tillsammans med kommunerna och regionen.

Sammanfattning av partierna Linsgrins satt som grins for firdtjinst

M hénvisar till att det redan ingér i reglementet. S, KD, V och SD ir 6verens om att en dkad
kostnad for resenérerna inte dr bra och anser att det bor atgérdas. SD har ifragasatt
lansgrédnsen som fast gréns i en interpellationsdebatt och arbetar vidare for en fordndring. S
beskriver nuvarande regler dér Skanetrafiken anser att ldnsgriansen ér en bra gréns da den inte
ar flytande. Resor utanfor lansgransen binder dven upp fordon. KD anser att fardtjénst dr en
riksfraga och det behdvs nationella riktlinjer med gemensam taxa 6ver hela Sverige.

C och MP svarar inte pd fragan.

DHR Skénes analys av Linsgrins satt som grins for fardtjinst

DHR Skéne anser i denna fraga att fordndringen innebér ett forsvarande for den enskilde da
man 1 stéllet méste ansoka om riksfardtjanst vilket sdllan ger ett beviljande. Bor man néra
gransen har man kanske ndrmare till den angrinsande regionen én till nairmaste butik i samma
kommun som man bor. Det dr dessutom inte kostnadseffektivt att man ska resa med fardtjanst
till kommun som ligger precis vid gransen for att sedan boka en ny resa med taxi som ska
transportera sista biten till hogre kostnad. Vi anser att detta borde kunna 16sas enkelt och att
en dialog borde foras med funktionshinderrérelsen, kommunerna och utforarna.



Tillgang till arbete

Sammanfattning av partierna Tillgiang till arbete
MP, C, KD och V svarar att fler personer med funktionsnedsittning ska anstéllas i

regionen. M och KD tar upp den kompetensforsorjningsutmaning som Region Skéne star
infor och ndmner “Végen in”. M foreslar att fler ska anstéllas genom ett samarbete med
arbetsformedlingen. SD vill se dver regelverk, erséttningar och flexibiliteten inom daglig
verksamhet. MP tar upp att regionen i upphandlingar ska satsa mer pé arbetsintegrerande
sociala foretag och stotta sociala innovationer. V understryker att det ar viktigt att rekrytering
sker utan diskriminering. S har inte besvarat fragan.

Analys av DHR Skéane Tillgdng till arbete

DHR Skane ser det som positivt att flera partier vill se fler anstidllda med
funktionsnedséttning inom regionen. Att dven 1 upphandlingar stilla krav dr ett intressant
forslag. Vi konstaterar att vissa svar avser nationell nivéa eller till och med ner pa kommunal
nivd med den ansvarsfordelning som finns idag mellan stat, region och kommun. Noterbart ar
att Socialdemokraterna inte besvarat fragan.

Tillgdng till rehabilitering och hjalpmedel

Sammanfattning av partierna Rehabilitering och hjilpmedel

Flera svar som ar ldmnade avser nationell niva. Alltsa inte regionalt som vi efterfragade. KD
och SD vill se 6ver fria hjadlpmedelsvalet. V vill infora ett hogkostnadsskydd inom
hjdlpmedelsomradet. C och SD vill se 6ver ansvarsfordelningen mellan region och kommun.
MP vill se att anpassad cykel ska kunna kdpas pd samma sitt som bil kan goras, med hjélp av
sa kallade bilstodet idag. Samma person ska fé lov att ha bade anpassad bil och cykel. M vill
att hjdlpmedel ska regleras pd samma sitt som likemedel redan gors idag.

DHR Skénes analys av Rehabilitering och hjilpmedel

DHR Skéne ser att ett 6kat hjdlpmedelsutbud gagnar vira medlemmar. For vara medlemmar
ar det viktigaste att man har tillgdng till fungerande hjdlpmedel dygnets alla timmar, vem
huvudmannen ir spelar mindre roll. Vi vilkomnar ett hdgkostnadsskydd for hjalpmedel. Vi
noterar att det inte &r helt klarlagt hur alla presenterade forslag har tdnkt finansieras.

Ovrigt partierna velat tilliigga




Centerpartiet skrev om det funktionshindermanifest med 29 konkreta férslag man antagit
infor valet 2022 som man kommer att driva nationellt.

DHR Skéne ser att manifestet ar brett och genomtéinkt. Vi hoppas och forutsétter att man dven
kommer att driva frdgorna pa kommunal och regional niva da dessa har ansvar for t ex skola
respektive sjukvéard.

MP gav en lénk till vad man genomfort inom funktionsrétt i regeringen samt en malande bild
av hur man vill att det svenska samhillet ska fungera.

DHR Skéne menar att det ar positivt att MP valt att samarbeta med funktionshinderrérelsen
avseende bland annat diskrimineringslagstiftningen. MP &r ocksa det enda parti som tar upp
tillgénglighet till kulturlivet.

Kristdemokraterna driver vad de kallar Arhundradets sjukvérdsreform som bland annat
innebdr att regionerna ska laggas ner och staten ta ansvar for sjukvarden.

DHR Skéne har inte haft mgjlighet att sétta sig in i vad en sa stor reform skulle innebéra for
véra medlemmar.



