Regionstyrelsen

Fredrik Grubb
044-309 34 64

§

KANE

pawm 2009-04-20

fredrik.grubb@skane.se

Chatt om Halsoval Skane den 20 april 2009 kl. 16-18

[Moderator] Hej! VValkomna till chatten!

[Nilla Andersson] Jag har MS och gar for narvarande hos en specialiserad
sjukgymnast. Hon har inget avtal med nagon vardcentral inom hélsovalet.
Kan jag fortfarande ga hos henne? Kommer det att bli mycket dyrare for
mig? Finns f.6 nagon vardcentral med specialitet inom neurologiska
sjukdomar?

[Magnus (sakkunnig)] Hej Nilla! Du kan fortsatta hos din sjukgymnast
precis som tidigare. | och med de nya reglerna for patientavgifter som
kommer du att fa betala 200:- per besok upp till det vanliga
hogkostnadstaket pa 900:-. Vad vi vet s kommer det senare i ar att 6ppna
en vardenhet inom Hélsovalet med speciell inriktning mot neurologiska
sjukdomar.

[jan nilsson] Jag har nagra fragor betraffande den tid en lakare pa en
vardenhet har for en patient. Finns det ndgonstans nagon slags bestammelse
om att en patient inte far ta mer tid &n 15 - 20 minuter hos en lakare pa
vardenheten? Galler denna tidsgrans pa alla vardenheter som man kan vélja
i Kristianstad? Om det nu tar mer &n 15 - 20 minuter for en l&kare att
undersoka och prata med min fru, till vilken vardenhet skall min fru vanda
sig i sa fall? Skall Capio Citykliniken Kristianstad var med pa den
Hélsovalslistan lista? (Jag &r av den bestdmda uppfattningen att det skall de
inte vara.) Jag staller fragan for min fru forsokte "lista" om sig fran
vérdcentralen i Ahus till Capio Cityklinken i Kristianstad for ca 1%- 2 &r
sedan. Efter forsta besoket dar hos en lakare fick hon beskedet att hon inte
var "lénsam" for Capio City kliniken. Lakaren forklarade vanligt att hon tog
for lang tid i ansprak for dem. Nagot i stil med att de hann med 3 - 4
"normalt sjuka™ patienter pa en timme medan min fru ka

[Carina (sakkunnig)] Hej Jan! Vardenheterna i Halsoval Skéane har inga
krav pa hur langt eller kort ett mottagningsbesok ska vara. Tanken &r ju att
vardenheten ska méta de olika behov vi har och sa dven av mottagningstid.
Prata med din vardenhet om hur du/ni 6nskar. Lycka till!
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[Moderator] Vara fortroendevalda har just nu problem med att logga in pa
chatten, vara tekniker tittar som bast pa detta. De sakkunniga ar pa gang att
svara pa fragorna under tiden!

[Jesper] Hej! Halsovalet kommer i Ystad att sla ut 5 sjukgymnaster av idag
verksamma 13 sjukgymnaster. Vi har redan en brist pa sjukgymnaster och
efter den 1 maj finns endast 8 kvar! Hur ser du/ni pa detta?

[Jesper] Hej Tycker ni att sjukgymnastik/rehabilitering ar det samma som
egenvard? Dvs tror ni att alla patienter som &r i behov av sjukgymnastik kan
klara den vard i form av egenvard? Troligtvis inte men det gor de sk
ackrediterade vardenheterna i Ystad!

[Jesper] Tycker ni att sjukgymnastik/rehabilitering &r det samma som
egenvard? Dvs tror ni att alla patienter som &r i behov av sjukgymnastik kan
klara den vard i form av egenvard? Troligtvis inte men det gor de sk
ackrediterade vardenheterna i Ystad

[Carina (sakkunnig)] Hej Jesper! Och tack for dina tre inlagg. |1 Halsoval
Skane vill vi inte begransa rehabiliteringsmajligheterna utan tvartom - vi
vill att rehabiliteringen ska starkas och bli en tydlig del i ett integrerat team
inom vardenheten. All sjukgymnastkompetens som finns i Skane idag har vi
behov av i Halsovalet. Har svart att kommentera dina uppgifter om det blir
farre sjukgymnaster eller mindre tillgang till rehabilitering da dven
vardenheterna har ett utbud av rehabilitering att erbjuda. Rehabilitering ar
inte samma sak som egenvard men egenvard kan utgora en del i
rehabilitering. Med hopp om att ni hittar bra samarbete mellan vardenheter
och privata sjukgymnaster i Ystad.

[Magnus (sakkunnig)] Hej Babamams! Vad betalar du nu nar du gar till
din sjukgymnast? Det finns alltid en mojlighet att din vardenhet kan sluta ett
avtal med den sjukgymnast du behdver. Prata med den enhet dér du ar
listad.

[barbamams] Nej, det &r det som &r problemet! De har inte hittat nagon
vardenhet att sluta sig till, och da hamnar ju jag pa gatan, eftersom de maste
ta fullt betalt av sina patienter. Finns det inget annat satt att I0sa problemet?
Om jag forstatt det ratt sa har jag nu tva alternativ, antingen betala fullpris
eller vara utan behandlingen. Det var val inte meningen att patienter skulle
fa det samre? Nu betalar jag 100sek per besok upp till hdgkostnad. det &r
stor skillnad om man behdver behandling ofta.

[Nilla Andersson] Var kommer vardenheten specialiserad pa neurologi att
ligga? Malmo?

[Magnus (sakkunnig)] Hej igen Nilla! Efter de preliminara besked vi fatt,
kommer enheten specialiserad pa neurologiska sjd att ligga i Nordvastra
Skane.

[Nilla Andersson] Magnus - Synd. Jag bor i Malmo

[Maria] Hej! Jag har anmélt mig till Ostra Lakargruppen i Ksd. Nar
kommer man att kunna anvanda "Mina vardkontakter” for denna
vardcentral?

[Magnus (sakkunnig)] Hej Maria! "Mina vardkontakter" kommer att
fungera fr.o.m. den 1/5 for alla enheter som ar valbara i systemet.
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[medborgare] Andra landsting har tidigare infort vardval, tex Kronoberg,
Halland och Stockholm, men modellerna ser lite olika ut for de olika
landstingen, hur har ni i Skane tankt och resonerat nar ni inférde er modell.
Anser ni att Skanes modell har fordelar/nackdelar jamfort med andra
landstings modeller?

[Carina (sakkunnig)] Hej "medborgare™! Vi har forsokt att dels l&ra av de
andra landstingen och dels se pa vilka problem och behov vi har i Skane.
Halsoval Skane &r en styr- och ersattningsmodell som har till syfte att
stimulera vardgivarna att erbjuda vard pa ett sa bra satt som majligt. De
storsta behoven i Skane har varit att bli mer tillgangliga, anpassa varden
efter olika behov och kanske ocksa hitta "nischer" t ex en vardenhet inriktad
mot aldre och att kunna erbjuda andra specialister &n distriktslakare pa
vardenheten. En sorts vardens "paketlosning” som pa basta sétt ska méta
just dina behov. Dar du genom din ratt att byta satter en press pa vardgivare
att vara lyhorda for just dig och dina behov. Lite grovt och snabbt ar det sa
det &r tankt.

[Nilla Andersson] Det har ocksa talats om risk att "svara" patienter (dit
rdknas sakert jag) visserligen kommer att komma till ldkare men inte
prioriteras eftersom vardcentralerna tjanar mer pengar pa latta patienter som
kan ga igenom systemet snabbt.

[Nilla Andersson] Magnus, det Babamams sager stimmer ju precis in pa
min situation (som jag tidigare skrev gar jag hos en specialiserad MS-
sjukgymnast som inte ar listad). Du svarade att jag skulle fa betala 200:- per
besok. Det finns bara en sjukgymnastenhet som ar specialiserad pa MS i
Skane. Det ar vl orimligt att ALLA vardcentraler i Skane sluter avtal med
denna. Ar det inte battre att denna sjukgymnast och den Babamamas pratar
om kan sluta ett évergripande vardavtal for hela Region Skane?

[Maria] Finns det nagra politiker har i chatten nu?

[Carina (sakkunnig)] Hej Maria! Visst har vi det. Gilbert Tribo, fp och
Ingrid Lennerwald, s &r har men pga tekniska problem kommer de inte in
just nu vilket vi verkligen beklagar. Teknikerna arbetar for fullt med att I6sa
problemen. Vi hoppas att de snart ar ute i chattrummet.

[Louise] Har inte chattat forut, sa fa se om detta funkar. Fick ett brev om
oppet hus pa vardcentralerna den 18 april, men VC i Limhamn hade 13s pa
luckan. Varfor. Det var manga som kéade. Har denna vardcentral nagot
speciellt avtal med Region Skane, sa den har speciella formaner framom de
andra?

[Heidi] Louise: Pa grund av tekniska problem svarar jag for Ingrid
Lennerwald. Den VC du fragar om &r privat och hade inte samma
arrangemang som regionens egna VC.

[Maria] Finns det planer pa att vardcentralerna ska ha 6ppet nan kvall i
veckan eller pa helgen? Om man arbetar ar det oftast svart att ga till lakaren
mellan kI 8 och 17. Da gar man till narakuten och far betala dubbelt sa
mycket for hélften sa lite vard :-(

[Carina (sakkunnig)] Hej Maria! Oppettiderna ar inte reglerade i Halsoval
Skane men det ar just genom t ex 6ppettiderna som vardenheterna kommer
att forsoka attrahera manniskor att valja just dem. Och det &r ju jattebra!
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Bade for att det okar tillgangligheten och underlattar for dem som t ex
arbetar och har svart att besoka varden dagtid. Flera vardenheter kommer att
ha kvallsdppet en eller flera kvéllar i veckan och oftast I6rdagar. Hor med
din vilka tider de tanker ha.

[Jesper] Hej igen Detta var ju just en chat med politiker och om nu dem har
problem med tekniken sa faller hela idén eller hur? Dig Carina kan jag ju
ringa och fraga och vet ju att jag alltid far samma standard svar som bygger
pa Halsoval’s idén vilket inte &r dumt. Men nu vet vi ju hur den slar mot
lilla Ystad och dess rehabilitering och da skulle det vara pa sin plats att fa
svar av styrande politiker eftersom Henrik Hammar alltid gor sig
oantraffbar, Thomas Lantz bara slingrar sig osv

[Gilbert (Fp)] Hej! Nu ar jag med och kan svara pa fragor. Gilbert
[Ingrid.(s)] Nu &r &ven Ingrid med

[Jesper] Hej igen Tacksam for politiker svar:

- fraga 1 Halsovalet kommer i Ystad att sla ut 5 sjukgymnaster av idag
verksamma 13 sjukgymnaster. Vi har redan en brist pa sjukgymnaster och
efter den 1 maj finns endast 8 kvar! Hur ser du/ni pa detta?

- fraga 2 Tycker ni att sjukgymnastik/rehabilitering &r det samma som
egenvard? Dvs tror ni att alla patienter som &r i behov av sjukgymnastik kan
klara den vard i form av egenvard? Troligtvis inte men det gor de sk
ackrediterade vardenheterna i Ystad

- frdga 3 Var ska patienter i Ystad soka med stort funktionshinder och i
behov av en stor rehabiliteringsinsats och aktiv rehabilitering? Den enda
kliniken med dessa resurser raseras iom Halsovalet pga att ingen vill teckna
underleverantorsvtal med klinik som har vardkravande patienter. Hur léser
ni detta?

[Gilbert (Fp)] Hej Jesper. Vi har lagt in rehabiliteringen som en viktig del i
helhetsatagandet i Halsovalet. Vi kommer noggrant att folja upp sa att
vardenheterna ger den rehabilitering som de ar skyldiga att ge. Halsovalet
podngterar enhetens helhetsnansvar for patienternas behov.

[Magnus (sakkunnig)] Hej Nilla o Barbamams! Det ar svart att helt
besvara era fragor. Idag finns det flera sjukgymnaster i Skane som ar
inriktade mot patienter med neurologiska sjukdomar - bl.a. MS. Nagra av
dessa kommer efter den 1/5 att fortsatta som vanligt eftersom de har ett
fortlopande avtal med Region Skane. Som patient kan man darmed fortsétta
med sin behandling som vanligt &ven om patientavgiften blir nagot hogre.
Var férhoppning &r att det relativt snart dessutom etableras vardenheter
inom Halsovalet med inriktning mot olika sjukdomsgrupper sa att man som
patient kan fa tillgang till ett helt team med olika yrkesgrupper om man har
specifika behov. De vardenheter som kan attrahera patienter som har storst
behov av behandling o utredning blir ocksa de enheter som far mest resurser
i Halsovalet. Det kommer alltsa att vara sarskilt intressant att ta hand om
dem som &r sjukast. M vénliga hélsn.

[Louise] Varfor finns da VC i Limhamn antecknad pa er lista som ni
skickade ut? Kan man i alla fall lista sig &ven pa den VC? Ni skriver ju att
ingen VC kan neka mitt val.
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[Ingrid.(s)] Louise. Ja du kan lista dig pa den nya VC i Limhamn, de kan
inte neka dig. (nya vardcent.Limhamn &r gamla Gasens distsjuk.mottagning
[Nilla Andersson] Jag gar hos en specialiserad MS-sjukgymnast som inte ar
listad. Om jag forstatt ratt kommer jag att fortsatta ga dit men far betala
200:- per besok istallet for 100:-. Det finns bara en sjukgymnastenhet som ar
specialiserad pa MS i Skane. Det &r val orimligt att ALLA vardcentraler i
Skane sluter avtal med denna. Ar det inte battre att denna sjukgymnast och
andra sjukgymnaster med specialkompetens kan sluta ett 6vergripande
vardavtal for hela Region Skane?

Vill ha politikersvar pa ovanstaende.

Jag tror inte att det blir attraktivt att ta hand om de som &r sjukast tyvarr. Jag
tror inte att den ekonomiska kompensationen blir tillracklig for
vardcentralerna.

[Gilbert (Fp)] Hej Nilla. Vi tycker att det &r viktigt att den som &r sjukast
ska ha med sig en hdgre erséttning an den som é&r frisk. Vi foljer hélso- och
sjukvardslagens intention med att ge vard efter behov. Det maste l6na sig att
arbeta férebyggande och halla den sjuke sa frisk som mojligt.

[ingvar] Varfor skall vi betala hoga kostnader for halsoundersékning nar
det blir billigare for regionen att se till att vi ar friska i forebyggande syfte.
Alltsa 1at oss fa halsoundersokningar gratis i Halsovalet!

[Ingrid.(s)] Ingvar.Det kan tyckas konstigt men hélsokontroller ingar inte i
begreppet sjukvard och betalas efter taxa beslutad av fullmaktige. | nya
hélsovalet ingar ersattning till vardenheterna for forebyggande sjukvard. Du
har ratt att vi maste arbeta mer forebyggande

[Maria] Lite slo chatt...

[Carina (sakkunnig)] Hej Maria! Vi ska battra oss...

[Jesper] Tack Gilbert, men du svarade inte pa ndgon av mina fragor! Du
gav mig ett standard svar om Héalsovalsidén inte svar pa fragorna. Var god
forsok igen

[Gilbert (Fp)] Hej Jesper. Ledsen att du tycker att jag inte svarar pa dina
fragor. Jag tycker att man behover ta ett storre egen ansvar for sin halsa och
sin egen traning. Vardenheten ska stotta och uppmuntra individen i sin
rehabilitering. Om det ska vara det eller det antalet sjukgymnaster pa ett
visst stalle avgor vardenheterna och vara medborgare genom sina val.
[Bengt] Hej! VVad &r den bakomliggande anledningen till att
patientavgifterna blir differentierade sa att det blir dyrare att ga till privat
lakare eller sjukgymnast? Pa vilket sétt ar detta tankt att 6ka medborgarens
valmojlighet av vardgivare?

[Magnus (sakkunnig)] Hej Bengt! Det ar inte dyrare att ga till en privat
lakare eller sjukgymnast generellt. Vad som galler &r att det blir nagot
billigare (120:-) att ga till den enhet dar man har valt att lista sig - oavsett
om den é&r privat eller offentligt driven. Gar du till ndgon annan enhet privat
eller offentlig far du betala den hogre avgiften pa 200:-. Halsn.

[Louise] Hitintills har jag aldrig kunnat boka lakartid pa VC Fagelbacken
utan att forst boka in akuttid kl 08.00 pa morgonen. Lakarna kan inte bokas
annat an vid speciella tidpunkter (man far ett datum nar man kan ringa).
Ibland slussas man till sjukskdterska. Har ni nu i denna nya drive
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omorganiserat verksamheterna pa vardcentralerna? Hur i sa fall? Man har ju
tidigare knappt fatt svar per telefon an mindre séger sig VC ha TID... har de
fatt mer resurser nu, eller har organisationen blivit effektivare? Mycket
tacksam for svar.

[medborgare] vad ar bakgrunden och motiven till att region Skane infor
vardval, garna ett svar fran Gilbert

[Gilbert (Fp)] Hej Medborgare. Vi infor halsovalet i stor politisk enighet
for att starka patientens stéallning i forsta linjens sjukvard och ge en dkad
tillganglighet och trygghet pa vara vardcentraler/vardenheter.

[Stina] Nar (datum) kommer uppféljningen pa Halsovalets
rehabiliteringsinsatser att ske?

[Ingrid.(s)] Hej Stina. Vi foljer hela hilsovalet manad for manad. Att ha en
bra uppfoljning ar oerhort viktigt inte minst fér medborgarna men ocksa for
verksamheten sa att vi gor ratt saker

[barbamams] Jaha, tack for det svaret, Magnus! jag forstar att jag kan
fortsétta att ga till min sjukgymnast, det &r inte det som ar mitt problem.
Problemet ar att jag far betala 400sek for varje behandling. Var ska de
pengarna tas? Vard och behandling ska ske pa lika villkor for alla, oavsett
inkomst eller akomma. Jag har inte hort att nagon fatt betala hela kostnaden
for en blindtarmsoperation sjélv, varfor ska jag tvingas betala fullt for min
behandling/vard??

Dessutom kan jag tala om att jag ringde vardcentralen i Ystad i gar. Satt i
telefonkd i EN TIMME, en minut och tjugo sekunder. Finns det nagon plan
fran Vardcentralen om att fixa det problemet, som de faktiskt haft i flera ar?
De vill ju ha fler patienter, men da maste de ju rimligen ga att komma i
kontakt med. Har de tankt pa att gora tillgangligheten battre infor
Hélsovalet?

[Carina (sakkunnig)] HEJ Barbamams! Du svarar just det som &r grejen -
om man vill vinna medborgarnas fortroende och deras val da maste man
skota tillgangligheten battre an sa! Helt enig med dig!

[Nilla Andersson] Da far man hoppas att man verkligen far tider dar man
listat sig. Det har ju varit lite si och sd med den saken... for att inte tala om
fiaskot med huslékare. Jag listade mig hos en huslékare nér det begav sig for
x antal ar sedan. Jag har ALDRIG traffat denna lakare och da har jag tyvarr
anda varit pa VC relativt ofta eftersom jag ar ganska sjuk. Jag vet inte ens
hur min huslakare ser ut...

[Gilbert (Fp)] Hej Nilla. Det ar en trakig bild du ger av primérvarden men
tyvarr sann for flera av vara medborgare. Detta ar en av anledningarna till
att vi infor halsovalet for att starka patientens stallning i varden. Vi infor
ocksa incitament for att enheten ska ta emot en listad patient, dar de far
betala ditt besok hos en annan vardgivare. Det ar dock inget du som patient
ska mérka av.

[Jesper] Tack Gilbert! Antligen ett forsok. Jag haller med dig att man som
medborgare bor ta ett mycket stérre ansvar for sin halsa och sin egen tréning
och att vardenheten ska uppmuntra och stotta. Men nu handlar det kanske
inte om direkt traning och uppmuntran utan om riktad rehabilitering av
sjukdom och ofta allvarlig skada dar vardenheten sager rakt ut att den
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patienten vill vi inte ha! Patienterna finns men man plockar bort 5
sjukgymnast tjanster fran ett omrade som redan &r underbemannat av
sjukgymnaster och med langa koer. Sen lamnar man Gver ansvaret pa
enheter som har syn pa rehabilitering som nagot som gar att fixa med
hemprogram!!! Det &r inte en stukad fot vi pratar om! Det &r langvarig
kronisk smarta, opererade diskbrack, MS-patienten, korshandsopererad, osv.
[Nilla Andersson] Jag hoppas att Halsovalet gor att primarvarden fungerar
battre. Jag hade anledning att besoka en vardcentral i Umea nagra ganger
forra aret (pga av tva helt olika symptom) och fick vid bada dessa tillfallen
traffa erfarna lakare. Vid ett av tillfallena var det dessutom en overlékare.
Jag blev helt paff. P4 VC i Malmo har jag bara fatt traffa olika AT-lakare.
De duktigaste av dessa fortsatter snabbt vidare ndgon annanstans eftersom
det ar lag status att jobba pa VC. Tror ni att Halsovalet kommer att andra pa
detta?

[Gilbert (Fp)] Hej Nilla. Genom att infora halsovalet vill vi upprioritera
arbetet pa vara vardcentraler. Vi har flera erfarna lakare i primarvarden och
hoppas att vi ska fa behalla alla de lakarna samtidigt som vi utbildar fler
allmanlékare. Sen vill vi komma bort lite fran den lakarfokusering som finns
och att man ska arbeta med hela teamets resurser. Vi har alla olika behov
och dessa behov kan tas om hand pa olika satt t ex sjukgymnaster och
kuratorer. Men jag tycker att du maste forra ett samtal med den vardenhet du
valjer s att ni hittar ratt 16sning for dig.

[Stina] Tack Ingrid. Hur (variabler) kommer rehabiliteringsinsatserna att
féljas upp?

[Ingrid.(s)] Stina. Regionen haller pa att organisera en revisionsenhet.
Variablerna ar pa gang att utarbetas inte enbart for rehabliteringsinsatserna
utan for allt.

[FRA] Vi tycker ni jobbar pa bra har inne pa chatten.

[barbamams] Carina! harligt att fa medhall, men vad gors at problemet i
realiteten?? Vem gor nagot?

[Magnus (sakkunnig)] Hej igen Barbamams! Vad jag forstar kommer inte
just din sjukgymnast att vara ansluten till nagon vardenhet efter den 1/5.
Forhoppningsvis kommer detta att I6sa sig for denna enhet, genom att de
hittar en samarbetsform med nagon av enheterna i naromradet. Vet att man
redan varit inne i sddana diskussioner. Halsn.

[barbamams] Magnus! Nu forstar jag inte vad du sager? Séager du att det
kommer att kosta 200sek att ga till annan sjukgymn eller vardenhet &n den
man valt? Aven om sjukgymn &r helt privat? Vem star for resterande 200sek
I mitt fall?? (Min sjukgymn kommer att ta 400sek for behandling.) Géller
hogkostnadsskyddet dven hos icke listad sjukgymn?? Var far du de 200sel
du talar om ifran??

[Carina (sakkunnig)] Hej Barbamams! Som bestéllare kan jag inte gora
nagot at en vardgivares daliga telefontillganglighet. Jag utgar fran att alla
vardgivare sjalva arbetar for fulla muggar med att forbattra tillgangligheten
saval for besok som 6ver telefon. Vardgarantin galler sa i den man man ej
lever upp till den kommer vi fran regionen att agera. Sa vc Ystad har ett eget
arbete att gora!
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[Louise] Hej Carina. Tack for Ditt svar. Man vill ju garna flytta till den
bésta servicen, men hur ska man veta att det blir battre? VVardcentralerna ha
ju inte funkat speciellt effektivt tidigare och det jag undrar dver &r att varfor
skulle de gora det nu? De har val fullt av patienter i alla fall, s& ndgon storre
ekonomisk forlust gor de vl inte om en patient gar och en annan kommer i
stéllet. Darfor undrar jag om ni, som har mojlighet, gett dem nya styrmedel
som gor att sjuka far snabbare och battre vard? Kan man véanda sig till er
politiker igen, om ingenting forandrats pa VVC efter Halsoval Skane?
[Carina (sakkunnig)] Hej Louise! Vardenheternas ekonomi ar helt
beroende pa hur manga manniskor som véljer dem! Det &r ett styrmedel som
heter duga och vi ser och hor redan att befintliga verksamheter har gjort
markbara forbattringar t ex avseende tillgangligheten. | modellen har den
som har stérst behov och darmed behov av mer resurser ocksa mer pengar
med sig i valet av vardenhet. Sa vi styr och kommer att folja upp att de
sjukaste snabbast far vard regelbundet.

[Magnus (sakkunnig)] Hej Barbamams! En férutsattning for att du ska
betala 200:- &r att den enhet du besoker pa nagot satt har ett avtal med
Region Skane eller verkar med ndgon enhet som har ett sadant avtal. Véljer
man att ga till en enhet som verkar helt privat sa far man betala det pris som
enheten sétter. Halsn.

[Bengt] Hej, Magnus. Det ar ju samma sak! | reda pengar blir det ju dyrare
att ga till privat lakare eller sjukgymnast, hur man &n valjer att framstéalla
det. Varfor &r det skillnad i patientavgifterna? Vad ar syftet?

[Magnus (sakkunnig)] Hej igen Bengt! Som jag skrev ligger skillnaden
inte mellan privat och offentlig utan i om man gar till den enhet man har valt
eller inte. Anledningen till detta &r att vi vill stimulera att en kontinuitet
skapas o att man dver tid bygger upp en relation mellan vardgivare och
patient. Halsn.

[Anne-Marie (sakkunnig)] Hej Maria! Du far betala minst om du véljer att
ga pa den vardcentral som du har valt. Det beror pa att vi vill att de som &r
trogna sin valda vardenhet ska stanna dar. Om du stannar kvar sa hinner
vardenheten bli lyhord for dina behov. Du kan vélja vardenhet direkt nar du
bokar bes6ket om du vill.

[Maria] Tack for en bra (om &n lite langsam) chatt. Hoppas det blir flera.
[Anne-Marie (sakkunnig)] Hej Maria! Tack sjalv for dina fragor.

[Gilbert (Fp)] Hej Ingvar. PSA test ligger lite utanfor halsovalet, se ej
heller mammografin. Ett nationellt och internationellt arbete pagar. Det
drojer sékert ett antal ar innan det kommer ett forslag om nationell screening
likt mammografin. Det &r osékert om screening ar det basta verktyget for att
upptéacka prostatacancer, men vi foljer noggrant fragan.

[Nilla Andersson] Magnus. Har samma fraga som Barbamams. Jag vet inte
hur mycket min sjukgymnast kommer att ta betalt efter 1/5. Nu betalar jag
100:-/gang

[Magnus (sakkunnig)] Hej Nilla! Du far fraga din sjukgymnast om
han/hon ar verksam inom Halsovalet eller har nagot annat avtal med Region
Skane efter den 1/5. Ar han/hon knuten till den enhet dér du ar listad
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kommer det att kosta 120:- annars kommer det att kosta 200:- om
sjukgymnasten har nagot slags avtal. Halsn.

[Nilla Andersson] Gilbert: det finns for fa fardigutbildade lakare pa VC.
Om jag vill traffa en sadan gar det sakert...om jag &r beredd att vanta ett
halvar eller sa. Den lakare jag listade mig hos hade ingen mojlighet i vérlden
att hinna traffa alla sa till slut bestamde han (eller VC) att han bara skulle ta
emot aldre patienter. Jag ar 30 sa jag foll sa klart bort da.

[Gilbert (Fp)] Hej igen Nilla. Jag forstar att trygghet och kontinuitet ar
viktigt for dig och andra saker ar viktigt for andra patienter. Men jag hoppas
att du tar ett samtal med den enhet du valjer for att de ska kunna hjélpa dig
pa basta satt.

[Stina] OK, alltsa finns det fortfarande inget satt att utvardera de
sjukgymnastiska insatserna? Nar ar revisionsenheten klar? Finns en stor risk
att de sjukgymnastenheter som invanare har valt for att de & NOJDA och
for att de ger BRA vard REDAN inte kan fortsatta sin verksamhet i vantan
pa utvarderingen eftersom det inte finns nagra specifikationer dver
rehabiliteringen. Kunniga sjukgymnaster slutar och far arbete inom andra
branscher, viktig kompetens gar forlorad! Forskning visar ju entydigt att
rehabilitering ska bedrivas under éversyn av sjukgymnast och att detta ger
mycket battre resultat an tex hemprogram. Tar man inte hansyn till detta???
[Ingrid.(s)] Stina Det finns ingen delad mening om att rehabiliteringen &r en
viktig fraga var politiska installning att halsovalet skall ta ansvar for
medborgarnas basta och det arbetet pagar for fullt. Hals.Ingrid

[Stina] Ok tack men du svarade inte pd min fraga...hoppas att ni verkligen
utvarderar kvalitén och omfattningen pa den hjélp som patienter far fran
sjukgymnast och detta sa fort som majligt. Om antalet sjukgymnaster
sjunker kraftigt sa sager det sig sjalv att varje patient inte kommer att fa lika
mycket hjalp och med samma kvalité. Eller anser ni att det &r en massa
patienter som soker sjukgymnastik i onédan???

[Ingrid.(s)] Stina. Nej det tycker vi inte

[martin] Hej Ann-Marie, det sk fria vardsokandet har i praktiken alltid
inneburit att vardcentralerna dar man inte "hor till" sager "det &r fullt". PA
VILKET SATT blir det annorlunda NU?

[Carina (sakkunnig)] Hej Martin! From den 1/5 &r det INTE mdjligt for
vardenheter i Halsoval Skane att neka ditt val! Det blir den stora skillnaden!
[Anne-Marie (sakkunnig)] Hej Martin! Om du vill prova en vardenhet
utan att lista dig dar, gar det utmarkt. Det sk. fria vardsokandet géller vilket
innebar att du gar vart du vill.

[Gilbert (Fp)] Hej Jesper. Trakigt att du tycker det, men jag kan bara
konstatera att vi inte &r Overens.

[Kjell] Jag undrar varfor vi som tillnér k-kliniken inte har fatt nagra papper
utskickade om hélsoval.

[Anne-Marie (sakkunnig)] Hej Kjell! Vi har valt att skicka ut breven i
omgangar. Du kommer att fa ett brev tidigast under denna vecka eller nasta
vecka. Kristianstadskliniken ar en ny vardenhet och vi glader oss at att de
ocksa gar med i Halsovalet. Lycka till med ditt val!
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[Heidi] Rapport fran chattrummet i Kristianstad: Magnus far lite vatten och
torkar svetten ur pannan

[ingvar] Hej Gilbert. Jag vet att Halsovalet prioriterar annat &n
prostatacancer. Aven om prostatacancer ar den sjukdom som tar livet av
flest man varje ar. Men min fraga ar; varfor uppmanar ni inte oss
medborgare till ansvar for var egen hélsa? Bl.a. psa test? Tala i klartext om
att vi ar sjalva ansvariga for var hélsa och hur lange vi lever.

[Gilbert (Fp)] Hej Ingvar. Du lyfter en viktig fraga om vart eget ansvar for
var egen hélsa. Det finns mycket vi kan gora for att halla oss sa friska som
mojligt. Nar det galler prostatacancer arrangerades for en manad sedan i
Stockholm en urologkonferens med 12 000 lakare fran hela varlden. Det
finns fortfarande olika uppfattningar om vikten av allman undersékning.
Men det ar viktigt for varden att uppmana manniskor som ar oroliga att be
att fa ett test, nar man besoker sin doktor. Behdver inte ske i samband med
en halsokontroll.

[Bengt] Visst, men genom att patientavgiften blir hdgre hos privata lakare
och sjukgymnaster sa skapas ju incitament for patienten att byta vardgivare
av ekonomiska skél. Detta missgynnar ju kontinuiteten, eller hur?

[Louise] Hej Carina! Nu ska jag fatta mig kort: Hur ska jag som patient veta
vilken VC som ar bast i Malm6?? Det kénns ju lite osakert att lamna den
gamla pa forsok, sa att saga...

[Carina (sakkunnig)] Hej Louise! Ga in pa hemsidan
www.skane.se/hédlsoval och titta vilka erbjudande som finns i Malmg. Dér
ligger ocksa lankar till de olika vardgivarnas egna hemsidor dar de mer
beskriver sina erbjudande, 6ppettider mm. Det finns ju nagra nya alternativ i
Malmo med...! Lycka till!

[Nilla Andersson] Magnus. Barbamams VALJER INTE att ga till en helt
privat vardenhet. B ha inget annat val, liksom ja, eftersom det inte finns
nagot alternativ. Vad ska vi gora? Jag vill valdigt garna valja ett alternativ
som finns inom Halsovalet men nagon sadan finns inte. Jag gar till
sjukgymnast en gang i veckan sa jag maste ju snabbt veta hur jag ska gora!!!
[barbamams] Magnus! Vad tycker du att jag och de andra 1500 patienterna
ska gora under tiden? Medan detta "lilla" problem kanske, kanske l6ser
sig?? Finns det nagon B-plan for dem som inte passar i in i halsopaketet?
Det ar vl inte meningen att vi ska sta utan behandling? Och hur ska det bli
med tillgangligheten som Jesper pratar om? Vi har ju redan pa tok for langa
koer till sjukgymnast redan som det &r. De 5 han pratar om behovs ju i
Ystad i allra hogsta grad! de blir utan patienter och patienterna blir utan
rehabilitering och behandling. Verkar vara daliga utsikter for oss tycker
jag...

[Kjell] Vad menar ni med att k-kliniken &r en ny vardenhet? De har ju
funnits lange, och varfor har ni skickat ut informationen i omgangar?
[Anne-Marie (sakkunnig)] Hej Kjell! Ja, det &r riktigt att k-kliniken har
funnits lange men nu gar de med i Halsovalet. Vi skickar ut posten i
omgangar for att vi pa basta satt ska hinna ta emot alla de samtal och fragor
som kan komma fran medborgarna.
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[barbamams] Nilla! Magnus forstar inte att man inte har 400sek i veckan
att lagga pa sin smarta. 1600sek i manaden. Kanske vi ska tala om vad vi
har i sjukersattning sa bilden blir lite klarare.

[jan nilsson] Kan jag valja distriktsskdterska pa en vardcentral och lakare
pa en annan?

[Carina (sakkunnig)] Hej Jan! | princip kan du gora det men samtidigt vet
man att den bésta och sakraste varden ges i nara samarbete mellan olika
vardgivare. Sa jag hoppas att du kan hitta en vardenhet som kan erbjuda dig
bade en lakare och dsk som du kan vara néjd med. Lycka till!

[Louise] Till Carina. Finns det specialistlakare pa alla vardcentraler, eller
blir man bara skickad vidare om man har allvarligare krdmpor??

[Carina (sakkunnig)] Hej Louise! Pa alla vardenheter finns specialister i
allmanmedicin. Och pa vissa kommer det att finnas t ex gynekolog,
psykiatriker och tillgang till geriatriker. For alla vardgivare ar det sjalvklart
att nar den egna kompetensen inte racker till kan vardenheten remittera till
den kompetens som behdvs.

[Magnus (sakkunnig)] Hej Nilla o Barbamams! Har forsokt svara vad som
galler efter den 1/5. Det finns i dag i Skane ett stort utbud av sjukgymnaster
med en méangd olika inriktningar o jag &r 6vertygad om att ert behov av
rehabilitering kommer att kunna bli tillgodosett pa nagot satt. Dessvérre har
nagra vardgivare valt att inte ga med i Halsovalet, vilket gor att nagra
patienter kommer att behdva byta mottagning o behandlare.

[Bengt] Magnus! Det gar tydligen inte att fa svar pa fragan hur de hogre
patientavgifterna till privat lakare eller sjukgymnast ska stimulera till 6kad
behandlingskontinuitet fér denna grupp. | mina 6gon &r det ren och skar
diskriminering.

[Magnus (sakkunnig)] Hej Bengt! En av syftena med Halsovalet &r att
skapa enheter som kan ta ett helhetsansvar fér medborgarnas behov av
sjukvard. Tanken &r att man ska vélja en enhet dér alla ens behov av
sjukvard kan tillgodoses (privat eller offentlig). Har man val gjort detta val,
galler den laga avgiften for de besok man gor dar. Vill man sedan gora ett
enstaka besok nagon annanstans (privat eller offentlig) far man betala en
hogre avgift. Halsn.

[Stina] Vad bra! Da hoppas vi att ni foljer upp det snarast sa att resurserna
blir oférandrade och sa att det inte blir ldkarnas ekonomiska kalkyl som far
gélla framfor vad forskning och erfarenhet visat. Kénns oerhért markligt att
sjukgymnastiska insatser ska bli farre nar man néstan varje dag ldser om
rehabiliteringens effekt och det positiva med fysisk traning. Men sa blir det
nar man inte tankt igenom beslut innan de genomférs. Kunde blivit riktigt
bra om vardenheterna var skyldiga att ha ett visst antal sjukgymnaster/antal
listade. Da kunde teamarbetet forbattras och kvaliten pa varden likasa. Men
nu far pengarna avgora...man har ett fatal vardenheter att vélja pa och byta
emellan men om ingen kan fylla de luckor som kommer att finnas efter de
sjukgymnaster som ska sluta sa blir det ju som att vélja mellan tre daliga
ting och da far man ta den som ar minst dalig...
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[Louise] Till Carina. Fint, da skall jag soka efter specialister i
allmanmedicin néar jag gar till vardcentralen, vilken det an blir. Jag har
tillsvidare bara raka stéta pa "vanliga" leg lakare.

[barbamams] Magnus! Men du svarar ju helt tokigt! Du maste forsta att vi
inte KAN vilja ett annat stalle att ga till! Antingen far vi betala 3ggr mer for
en behandling eller far vi vara utan. Vad ska ni gora for oss?? Vem tar
ansvaret for oss och var rétt till behandling?? Som det ser ut nu &r det ingen.
Du har inga svar att ge for det finns ingen I6sning for sana som mig och
Nilla i ert nya "paket". Men ni far val ratta till det nar ni blir upplysta om att
det finns de som faller utanfor paketet??!!

NAGON maéste vl hjalpa oss?? Jag vill &nda tro att det var meningen att
detta skulle bli BRA for folk??

[Nilla Andersson] Bra sagt Barbamams

[barbamams] :) Tack Nilla!

[Karin] Jag, boende i Bromdlla, har inte fatt nagot brev om Halsovalet. Min
man och en dotter har fatt och vad jag vet ar vi alla listade pa Halsoringen i
Bromdlla. Hur gor jag?

[Anne-Marie (sakkunnig)] Hej Karin! Vi gor ytterligare tva brevutskick i
denna och nasta vecka. Du kan ta kontakt med din vardenhet om du inte far
nagot brev om ett par veckor.

[Louise] Carina tack for trevlig diskussion pa natet. Jag tycker det verkar
fint med det nya halsovalet och hoppas fa battre service fran sjukvarden i
framtiden. Det ar verkligen pa tiden att nya rutiner infors.

[Carina (sakkunnig)] HEJ Louise! Detta var forsta gangen for mig och
trevligt att méta dig i "detta rummet™!

[Nilla Andersson] Louise, var glad att du i alla fall sttt pa "vanliga" leg
lakare. Jag har bara traffat AT-l&kare

[Margareta] Jag vill att det ska finnas manga duktiga lakare i den skanska
primarvarden. Men de slutar och det ar svart att rekrytera nya. Pa vad sétt
forbattrar Halsoval Skane deras arbetsmiljo och villkor?

[Gilbert (Fp)] Hej Margareta. Jag delar precis din asikt att det ska finnas
manga duktiga lakare i primarvarden. Genom att infora halsovalet vill vi
prioritera upp dess roll. Halsovalet ger vardcentralerna en vetskap om vilka
patienter de har ansvar for till skillnad mot dagens system. Sedan maste vi
fortsatta att satsa pa primarvarden som det naturliga forstahandsvalet bade
for medborgarna och allmanléakarna.

[Stina] Haller helt med Nilla och Barbamams! Fortsétt kampa for ratten till
BRA sjukgymnastik i samma omfattning som tidigare!

[Moderator for Birgitta] Har ar en fraga som ar inskickad i forvéag fran
Birgitta: Hur paverkar det mig om den vardcentral jag vill ha inte ar anslutet
till halsovalet? Varfor ar det inte fler som anslutit sig?

[Carina (sakkunnig)] Birgitta! Du kan fortfarande vélja en vardgivare som
inte ar ansluten till Halsoval Skane. P& var hemsida www.skane.se/halsoval
ser du kommun fér kommun vilka de valbara enheterna saval inom som
utom Halsovalet. Som vid alla stora forandringar sa finns alltid de som &r
med fran borjan och andra som skeptiskt avvaktar - det respekterar jag. Har
man redan en verksamhet idag kravs en omstallning for att kunna arbeta
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efter de nya forutsattningarna i Halsoval Skane och det kan ta lite olik lang
tid for olika vardgivare. Det fina med Halsoval &r ju att man kan komma in i
systemet efter hand.

[Bengt] Magnus! Om man nu har en valfungerande kontakt med en privat
vardgivare som val tar hand om de sjukvardsbehov man emellanat har,
varfor ska man da genom ekonomiska patryckningsmedel behdva ga nan
annanstans? Halsovalet ska val vara en kundvalsmodell? Denna styrning
stimulerar ju inte till ett fritt och jamlikt val!

[Magnus (sakkunnig)] Hej igen Bengt! Patientavgiften for besok i
primarvarden ar 200:-. Vad vi har gjort ar att reducera avgiften nagot, till
120:-, om man gar till den enhet man har listat sig pa. Vi vill stimulera
vardgivarna att skapa enheter med ett fullt utbud av olika kompetenser som
samverkar kring patienten. Vi anser att man pa sadana enheter har bast
forutsattningar att mota alla komplicerade behov som man kan ha som
patient. Alla vardgivare ar valkomna att bilda denna typ av enheter o
darmed fa majlighet att lista patienter. Halsn.

[Moderator for Lotta Bjork] Har ar en fraga fran Lotta Bjork som kommit
in i forvag: Hur kan jag som patient veta att jag far ratt vard for mina besvar
nar ekonomiska forutsattningar styr lakarens ordinationer?

[Ingrid.(s)] Hej Lotta. Halsovalet skall ge dig vérd efter dina behov. Ar du
inte n6jd med varden du far har du méjlighet att valja annan vardgivare.
Lakaren skall ge dig den behandling/medicin som du &r i behov av. Det
finns etiska regler som styr varden.

[Moderator for Lotta Bjork] Har &r en fraga till fran Lotta Bjork: Finns
det ndgot gemensamt journalsystem dar de olika vardenheterna samkor sina
journaler?

[Carina (sakkunnig)] Lotta! Till var stora gladje kommer vi att ha en
gemensam journal for alla vardenheter from arsskiftet 2009/2010.

[Nilla Andersson] Som sagt, jag hoppas verkligen att Halsovalet blir bra, sa
att det inte blir samma fiasko som med huslédkarna dvs stora vackra ord, men
kaos i verkligheten.

[Gilbert (Fp)] Hej Nilla. Jag ar 6vertygad om att Halsovalet kommer att bli
bra for medborgarna, men det kravs att vi foljer upp det noggrant.
[Moderator for Robert Gadza] Har ar en annan fraga som kommit in
forvag fran Robert Gadza: Jag tycker lakarna bedomer sjukskrivning valdigt
olika, kommer halsovalet gora detta battre?

[Magnus (sakkunnig)] Hej Robert! Detta ar inte en fraga for Halsovalet.
Det ar egentligen Forsakringskassan som beslutar om ratt till sjukskrivning -
med hjalp av det intyg som den behandlande lakaren skrivit. Vet att FK
héller pa att genomféra olika utbildningar for intygsskrivande lakare, vilket
forhoppningsvis kommer att medfora en mer likformig bedémning bland
alla l&kare. Halsn.

[Moderator for Ingrid Moller] En fraga som kommit in i forvag fran
Ingrid Moller: Vad tror ni ska bli battre med halsoval Skane?

[Ingrid (s)] Hej Ingrid! Vi &r Overtygade att tillgdngligheten blir battre det
ser vi redan nu(trots att Halsovalet inte borjat). Informationen har 6kat,
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Oppettiderna forbattras, och som patient kan du inte nekas att fa komma till.
Det som ar viktigt r att det ar patientbehovet styr varden. Hals.Ingrid
[Moderator] Tiden for denna chattstund haller pa att ta slut. Har vi nagon
sista fraga innan vi stanger for den har gangen?

[Bengt] Magnus! Hur drabbar denna diskriminerande skillnad i
patientavgifter de privata lakarna och sjukgymnasterna som valjer att sta
utanfor Halsovalet av olika skél? Det maste ju vara en forfarlig situation att
plotsligt befinna sej i en ojamlik konkurrenssituation, dar man tvingas ta en
hdgre avgift &n kollegan runt knuten for samma produkt. Vi har redan
konstaterat att differentierade patientavgifter forsvarar ett fritt vardval for
patienten i denna "kundvalsmodell™.

[Magnus (sakkunnig)] Hej Bengt! Ekonomiskt drabbas inte vardgivaren
alls. Summan av patientavgift o ersattning fran Region Skane blir
oférandrad. Vad galler resten av din fraga &r det inte samma "produkt" man
erbjuder. De som kan ta den lagre avgiften har valt att arbeta i team med
andra yrkeskategorier i enlighet med intentionerna i Halsovalsreformen.
Haélsn.

[Nilla Andersson] En del vardenheter vagar inte ga med i Halsovalet av oro
for hur deras verksamhet ska paverkas vid ett ev regimskifte nasta ar. Hur
ser ni pa det?

[Gilbert (Fp)] Hej Nilla. Vi har varit angeldgna om att hitta ett politiskt
stabilt system, sa vi har kompromissat éver partigranserna for att uppna
detta. Vi har en bred politisk majoritet bakom forslaget. S, mp, ¢, kd, m och
fp ar helt med pa hélsovalet.

[Gilbert (Fp)] Tack fér manga intressanta inlagg. Jag ar 6vertygad att vi om
tidigast om ett par ar kan se halsovalets effekter fullt ut. Jag uppmanar alla
medborgare att gora ett aktivt val och vélja vardenhet. Rosta med fotterna!
[Ingrid.(s)] Ett varmt Tack for en trevlig och larorik stund Hoppas vi har
gett svar pa era fragor ,ser framemot att métas i detta rum fler ganger.
Hélsningar Ingrid

[Moderator] Da stanger vi chatten for den har gangen. Tack for idag!



