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Regionala Pensionérsradets mote fredagen den 12 april 2013 k1.09.30-12.30

Plats: Sessionssalen, Residenset, Vénersborg

Nirvarande ledamaotet

Gert-Inge Andersson, regionstyrelsen

Alf Andersson, PRO
Birgit Malmbom, PRO
Lennart Larsson, PRO
Ruth Jonsson, PRO
Gunnar Pettersson, SPF
Ruby Lindstrém, SPF
Daniel Hoglund, RPG
Maértha Liljegren, SKPF
Hjordis Ahlm, SPRF

Nirvarande ersiittare

Helen Eliasson, regionstyrelsen
Rune Johansson, PRO

Vakant, PRO

Leif Gabrielsson, PRO

Ingela Ekholm, PRO

Dick Ylander, SPF

Ingrid Almén, SPF

Ragne Fransson, RPG

Evert Josefsson, SPRF

Niérvarande suppleant
Zaidi Folias, SKPF

1. Anteckningar fran foregaende mote

Inte néirvarande

Johnny Magnusson, regionstyrelsen
Jonas Andersson, regionstyrelsen
Mauritz Eliasson, PRO, ledamot
Arne Nyman, PRO, ersiittare
Marianne Hagman, SPF, ledamot
Birgitta Froberg, SKPF, erséttare

Ovriga niirvarande

Susanne Hillberger, Kommunikationsstrategiska
avdelningen.

Camilla Tengstrom, sekr. administrativa
avdelningen, Regionkansliet

Anteckningarna godkéndes. Men i1 punkt 7 ska det vara miljoner och inte

miljarder.

2. Susanne Hillberger informerade om den Nationella Strokekampanjen i Vistra
Gotalandsregionen (VGR). Hemsida: strokekampanjen.se. Se bifogad
powerpointpresentation bilaga 1. Kontaktuppgifter till Susanne Hillberger Vistra
Gotalandsregionen, Regionkansliet, Kommunikationsstrategiska avdelningen
Tfn: 010 — 441 12 98 for forslag pa vem som kan komma och foreldsa pa

pensionérsorganisationernas moéten om Stroke.

3. Fragor frin PRO

3.1.PRO anser det vara viirdefullt att vid kommande motet i det
regionala pensioniirsriadet fortlopande redovisa statistik for
overbeliggningar och viintetider vid akutmottagningar vid sjukhusen.

Detta bor kunna ske kvartalsvis.



Vintetid akuten i februari 2013: 46 % fick triiffa likare inom en timme.
Kungilv och SU ldgst med 39 %, SkaS hogst med 61 %.
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3.2. Villkoren och praxis for niir och hur firdtjinst respektive sjukresor ska
nyttjas behdver uppmirksammas. PRO 6nskar en redovisning av giillande
villkor, erfarenheter av dem och ev pagaende foréindringar.

Fiirdijinst kan man fa tillgang till om man har en langvarig
funktionsnedsittning som gor att man har svart att resa med allménna
kommunikationsmedel. Férdtjinstlagen reglerar vem som har rétt att fa
fardtjénst och det #r kommunen som beslutar om man ska fa fardtjénst
utifrdn hur svart man har att anvéinda de kollektiva fardmedlen.
Kommunen beslutar ocksé om hur manga resor man far géra per méanad
eller per ar. Reglerna for hur firdtjénsten far anvéndas varierar mellan
olika kommuner, men ofta far man betala en liten summa for resorna.
Firdtjanst omfattar resor med bade personbil och specialfordon, s
kallade handikappbussar. Om man inte klarar att éka med personbil far
man i stéllet fardtjanst med specialfordon.

I stillet for firdtjinst kan man i vissa fall fa bidrag till egen bil, sa kallat
bilstdd. Det & kommunen som ansvarar for att det finns fardtjanst.
Kommunen kan &verlata ansvaret for firdtjénsten till den regionala

kollektivtrafikmyndigheten, det vill séiga den som ansvarar fér annan

kollektivtrafik. Ofta anlitas entreprendrer som utfor transporterna med taxi
eller specialfordon. Férdtjénsten kan man anlita for alla typer av resor utom
sddana som en annan huvudman ansvarar for, till exempel nér landstinget
stér for resor till och fran sjukhuset. D4 far man ett sjukresekort som ger rétt
till resor till och fran vardbestket. Sjukresekort kan bli aktuellt om man &r
kroniskt sjuk och ofta bestker varden. Villkoren for sjukresor varierar
mellan olika delar av landet.
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Sjukresor ingér, till skillnad frén den kommunala férdtjédnsten, i landstingets
ansvar. Sjukresa innebir att du fir erséttning for en del av resekostnaderna
nér du reser till en vardgivare som tillhér eller har kontrakt med Vistra
Gotalandsregionen eller Region Halland. En del av kostnaden far du sté for
sjilv beroende pa fardsitt, den kallas egenavgift. Sjukresa ersétts

normalt mellan folkbokforingsadressen och véardgivaren. Avgifter och
ersittningar for sjukresor &r samma for vuxna och barn. Normalt fir du
ersittning for det billigaste férdsittet, t ex buss, tag, sparvagn eller privat
bil. Reser du med kollektivtrafik far du sjélv ansvara for resan och
eventuella bokningar av biljetter. Du far erséttning for den del av
biljettkostnaden som dverstiger egenavgiften. For tag géller den
billigaste firdklassen och for buss normalpris/kontoladdning. Erséttning
for privat bil &r 1,50 kr/km. Du fér erséttning for den del av kostnaden
som verstiger egenavgiften. Detta innebér att de forsta fyra milen inte
ersitts.

Ronden #r en sirskilt anpassad buss for sjukresor som jamstélls med taxi.
Ronden gér efter en faststilld turlista. Kostnaden for att resa med
Ronden motsvarar egenavgiften. Om ditt hilsotillstdnd &r sadant att du
maéste resa med taxi/specialfordon, och inte kan &ka Ronden, krévs ett
intyg fran din vardgivare som styrker detta. Intyget ska skickas till
sjukresekontoret snarast mojligt. Detta intyg krévs &ven om du har frikort
for sjukresa. Kostnaden for att resa med taxi/specialfordon motsvarar
egenavgiften. Alla resor med taxi/specialfordon bestills via
bestillningscentralen. Nér du dker taxi/specialfordon méste du vara
beredd pa att saméka med andra resenérer. Darfor gar inte alltid resan
den kortaste végen till den plats du ska dka. Du féar dven vara beredd pa
att anpassa tiden for din avresa med upp till en timme.

Exempel pa sdant som inte &r sjukresa: Halsokontroll, Vaccination, Mddra-
och barnhélsovard, Permission, Nationella valfriheten utanfor Vistra
Gotalandsregionen och Halland.

Politiskt fors inga diskussioner om att fordndra riktlinjer for sjukresor. For
turforindringar, se fragan om RONDEN punkt 5.

3.3. En belysning av behovet av rekrytering av personal till
ambulanssjukvirden bor figa rum pa det kommande mitet, och dven —
om mojligt — fér andra stora yrkesgrupper inom hiilso- och sjukvirden
i regionen.

Overgripande sa klarar VGR att fylla ambulanssjukvarden med
sjukskoterskor med ritt utbildning till 75 %, situationen &r alltsd nagot
anstringd. Inom anestesi, operation och IVA klarar vi att fylla med
sjukskoterskor till 100 %. Inom den psykiatriska varden &r ldget hyfsat.

4, Fragor fran SPF

4.1. Forbjuder regionens etiska regler att tidningen Veteranen fir vara
tillgéinglig for lisning i vardinriittningarnas viintrum? Vi har blivit
forbjudna att prenumerera pa Veteranen till vidcentralen i
Ulricehamn. Vet inte om det giiller PRO:s tidning

Gillande tidningen Veteranen sa dr det VC som tar beslutet vilka tidningar
de skall ha i véintrummet med beaktande av regionens regler.



4.2. Vart upprop till samverkan mellan iildrevird och iildreomsorg
12 olika forbund star bakom uppropet b 1 a SPF PRO DRF-
dietisternas Riksférbund, Akademikerforbundet, Svensk Geriatriks
forening, Sveriges tandhygienistforening,

En vard vird samverkan.

Vér handlingsplan det goda livet fér de mest sjuka #ldre som vi har tagit
fram i samrad med vara kommuner har mycket gemensamt med

En vérd vérd samverkan.

Helen foreslar att vi till nidsta mote skall vilja tva omraden ifran skriften
som vi kan ha en dialog runt.

4.3. Planeras nigra nya geriatriska avdelningar inom VG regionen
forutom den i Falkoping?

Helén Eliasson kénner inte till att det planeras fler geriatriska avdelningar,
dédremot ska man hja kompetensen bland personalen pa de avdelningar som
finns.

4.4. DN har publicerat fyra artiklar om varden. De kommer att ges ut i
bokform pi Weylers forlag. Han talar om vardens destruktiva
systemskifte som innebéir att ju fler bestk varje patient gor desto mer
pengar far vardinstitutionen. Det finns en prislapp pi varje patient.
Vad innebir systemskiftet for oss dldre? Tillimpas denna prislapp éven
i VGR?

Giéllande artiklarna s& har VGR inte systemet i primérvarden att man far
ersittning efter antalet besok utan man far erséttning efter antalet listade
patienter man har pa respektive vardcentral. De &ldre listade patienterna
man har ger en hgre erséttning da det bygger pa antagandet att de ér i
behov av mer vard. Nér det géller slutenvéarden ér det mer komplext.

Vid nagot av kommande méten kan vi bjuda in ndgon tjinsteman som kan
informera om erséttningssystemets utformning.

5. Fragor fran SPRF

5.1. Busslinjen RONDEN (transport till o fran sjukhus) i VGR Enligt
uppgift skall denna linje tas bort. Detta har skapat oro. Onskar far en
redogorelse av vad som ér planerat for denna mycket uppskattade
busslinje inom regionen.

Den befintliga Ronden belastar sjukvarden helt och hallet och de turer som
gors idag bestar av separata upphandlingar, gjorda vid olika tillfillen.
Ronden ser darfor lite olika ut beroende pé var i regionen man befinner sig,
pé ndgon ort kors en liten buss, pd en annan en stor, vissa bussar har
avlénade vérdinnor, vissa inga, vissa har biljettautomat, andra inte osv. I
samband med att dessa avtal borjade 16pa ut ville man géra en upphandling
gemensamt med Vésttrafik for att fa sa bra pris som mgjligt.

I borjan av 2012 startades dérfor ett projekt med uppgift att definiera hur
produkten Ronden ska se ut i framtiden. Mélet var att alla ska erbjudas en
likvardig produkt. I projektet deltog dven kontaktpersoner fran Hélso- och
sjukvardsndmndernas kansli och dessa kunde bidra med information ur
datasystemet Vega, dér all bestksstatistik finns samlad. Hér fick man ett bra
underlag kring nér bestken sker, var patienten bor och vart patienten aker,
En sédan grundlig analys av resandet hade inte gjorts tidigare.

B 1 a sg man att vissa linjer i genomsnitt hade fyra resande per tur och att
det dessutom fanns kollektivtrafik som vil téckte behovet. Ett exempel &r
Mariestad (Ronden 1-4) didr man kunde fa se en Visttrafikbuss komma forst



och strax efterat kom Ronden med endast ett fatal resendrer. I en sadan
situation #r det billigare att de som kan &ker med kollektivtrafiken och de
som av respektive vardinstans beddms behdva annan skjuts erbjuds taxi. I
och med denna kartliiggning kunde man gora beddmning av hur
linjedragningarna ska g for att passa varden och vilka som kan vara bra att
etablera i samband med nya upphandlingen for att passa behovet. Exakt hur
de nya linjedragningarna blir ér inte officiellt i dagsldget eftersom det rader
sekretess under upphandlingen. Klart dr dock att linje 1-4 som némndes
ovan inte kommer att finnas kvar. Strak fran Stromstad — Uddevalla —
Goteborg samt fran Mariestad och Skévde till Géteborg dr de stora flédena
och kommer inte att liggas ned. Vésttrafik skoter den pagdende
upphandlingen. Tanken #r inte att Ronden ska ldggas ner utan tvértom bli s&
anpassad efter behovet att den kommer att nyttjas sa mycket som mdjligt.

6. Budget
Gert-Inge berittade om budgeten 2014.
Se bif. Forslag till budget for Vistra Gotalandsregionen 2014 i bilaga 2.

7. Ovrigt

Akutsjukvarden pa NAL. Regionala pensionérsradet tyckte att man fatt
svar pé sina fidgor om liiget pA NAL under métets gang.

Arne Nyman PRO har avsagt sig sitt uppdrag i RPR.

Nista méte blir fredagen den 6 september 2013.

Vid anteckningarna
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Camilla Tengstrom
Sekreterare
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