Partipolitiska svar om primarvarden i Vastmanland

Infor valet 2026 har styrelsen i Vastmanlands distriktslakarférening mejlat ut fragor som beror
primarvarden till riksdagspartiernas representanter inom regionen. Moderaterna (M), Liberalerna
(L), Kristdemokraterna (KD), Socialdemokraterna (S), Vansterpartiet (V), Miljopartiet (MP) och
Centerpartiet (C) har besvarat fragorna. Sverigedemokraterna (SD) har ej besvarat fragorna.
Fragorna nedan mejlades ut i mars, med paminnelse i maj och augusti. Den strategi/handlingsplan
som flertalet politiska partier refererar till heter “Strategi for primarvarden som nav och riktvardet
1100 listade per fast lakarkontakt”.

Styrelsen hoppas att nedanstaende sammanstallning kan vara vardefull for er infor stundande
regionval. Som yrkesférening tar vi ej stallning till respektive partipolitiskt svar utan har liksom

nationella styrelsen malet att lakare i priméarvarden ska ha sé goda forutsattningar som mojligt.

/Maria Cifuentes Vargas, ordférande DLF Vastmanland

Anser ert parti att Region Vastmanland ska arbeta for att na
Socialstyrelsens riktvarde om 1 fast lakare per 1 100 invanare?

M: Ja. Vi fattade tidigt i mandatperioden beslut om att arbeta mot malet genom HoS2029 och denna
har sedan konkretiserats genom beslutet i Halso- och sjukvardsnamnden i maj dar en strategi togs.

L: Ja. Liberalerna anser att Region Vastmanland ska arbeta malmedvetet for att na Socialstyrelsens
riktvarde om 1 fast ldkare per 1 100 invanare. Kontinuitet i primarvarden ar avgérande for bade
patientsdkerhet, tillganglighet och trygghet. Fler invanare ska kunna mota samma ldkare 6ver tid.
Regionen har redan antagit en handlingsplan med malet att na riktvardet till ar 2031, och Liberalerna
star bakom den inriktningen. | vart regionala program ar vi tydliga med att vi vill arbeta for att
Vastmanland ska uppna malet om hogst 1 100 listade patienter per ldkare.

KD: Ja, det &r en fraga vi driver bade nationellt och pa regional niva. Da det ar en forutsattning for att
vardcentralerna ska kunna ta ett battre helhetsansvar for sina patienter och pa sa vis forhindra
ohélsa och st6tta patienter med stora behov.

S: For oss socialdemokrater &r det viktigt att de allmanlakare som arbetar pa uppdrag av regionen
har en arbetssituation som gor det mojligt att gora ett bra arbete med patienterna. Vi tycker att det
ar viktigt att jobba for att na Socialstyrelsens mal det dr nagot vi fattat beslut om pa var senaste
kongress.

MP: Ja, 1 fast ldkare per 1 100 invanare ar bra mal att jobba efter.

V: Ja, sjalvklart. Det handlar om att anvdnda regionens resurser sa klokt som majligt. Forskning visar
att tidiga insatser, ett halsoframjande och férebyggande arbete, samt en fast ldkare som kan sina



patienters sjukdomshistoria, stannar kvar over tid och darmed kan bygga langvariga relationer ar ren
investering i halsa. Men riktvardet 1 lakare pa 1 100 syftar antagligen pa en normalpopulation. Om
flertalet av patienterna ar gamla och sjuka kan det vara for manga.

C: Ja vi anser att Region Vastmanland ska arbeta for att uppfylla Socialstyrelsens riktvarden om 1100
listade / lakare.

SD: Tyvarr har vi inte fatt nagot svar fran partiet, trots upprepad paminnelse.

2. Om ni styr efter nasta val, vilka konkreta atgarder kommer ni att gora
for att fler invanare ska fa traffa sin egen fasta lakare vid besok pa
vardcentralen?

M: Géllande fraga 2—3 star Moderaterna bakom fardriktningen och beslutet i hédlso- och
sjukvardsnamnden i maj gallande "primarvarden som NAV och riktvardet 1100 listade per fast
vardkontakt”. Vi avser att folja de indikatorer som ar beslutade noggrant for att se vad som kan
behova justeras langst resans vag.

L: Liberalerna vill géra primarvarden till navet i hdlso- och sjukvarden. For att fler patienter ska fa en
fast lakarkontakt vill vi genomfora flera konkreta reformer.

Vi vill utbilda och rekrytera fler specialister i allmdnmedicin och skapa battre villkor for att behalla
erfarna lakare i primarvarden. Vi vill ocksa flytta resurser och uppdrag fran sjukhusen till
vardcentralerna, sa att primarvarden far battre forutsattningar att arbeta langsiktigt och nara
patienterna.

Malet &r tydligt: fler patienter ska mota en ldkare de kdnner igen och som kdnner igen dem.

KD: Oka andelen resurser till vardcentraler savil ekonomiska som personella. Fortsitta minska
detaljstyrning och gora arbetet pa vardcentral attraktivt. Fler ska forsta att vardcentralen ar vagen in
i varden. De ska kunna vanda sig till sin vardcentral istallet for att uppsoka akuten.

Fortsatta arbetet med “s6mlds vard” mellan vardcentral och sjukhus. Inféra bakjourskoordinator pa
sjukhuset for dialog med vardcentral som styr patienten till ratt vardniva och forenkla kontaktvagar
for medarbetare mellan vardcentral och sjukhus.

Kompetenshdjande insatser pa alla vardcentraler gallande klimakteriet.

Dialog med vardcentralerna om eventuell gemensam bemanning av viss digital vard, tex KBT, for att
effektivisera och klara bemanningen.

Pa nationell niva vill vi avskaffa utomlansersattning for digital vard att styra fler av primarvardsbesok
till patientens egna vardcentral.

S: For oss handlar det forst och framst om att sdkerstélla att vi har tillgang till det antal allméanlakare
som kravs. Det ar ocksa helt nddvandigt att minska behovet av hyrpersonal till forman for egna fast
anstallda lakare. Fler exempel ar att sdkerstalla ett tillrdckligt antal ST tjdnster inom primarvarden
och att succesivt 6ka primarvardens andel av regionens totala halso- och sjukvardsbudget. Det &r
ocksa viktigt for oss att sdkerstalla att de satsningar vi gor kommer patienterna till del. Ett viktigt



steg pa vagen &r att starta med att de med storst behov av kontinuitet (dldre och kroniker). Utékad
ekonomisk ram, god arbetsmiljo och att vi i politiken ar intresserade, foljer och staller krav pa en
positiv utveckling ar avgoérande.

MP: Vi gar till val pa att forstarka arbetsmiljo och arbetstidsforkortning for att 6ka attraktionskraften
for att arbeta i Region Vastmanland. Bra vard skapas av manniskor. Med Miljopartiet i regeringen vi
att hoja bade det generella driftsbidraget till varden och de riktade bidragen till primarvarden. Vi vill
gora Vastmanland gronare, friskare och starkare. Vi vill ocksa ha en 6kning av utbildningsplatser,
rekrytering av personal fran utlandet, hjalp med acceptans (och eventuell komplettering) for
utlandska intyg och utbildningar.

V: Vi har forstatt att det ar svart att kunna erbjuda nya ldkare fasta heltidstjanster med dagens
ersattningssystem, sa modellen behéver ses 6ver. Det ar dock viktigt att vi fangar upp de som har
gjort sin tjanstgdring pa lanets vardcentraler s& att de stannar kvar hos oss. Aven likarnas
arbetsmiljo behover forbattras sa fler av de ldkare som redan finns orkar arbeta heltid. Det héar ar
kommunicerande karl; med fler fast anstéllda kollegor blir arbetsbelastningen mindre och fler
kanske valjer att ga upp i arbetstid. Konkreta atgarder behdéver tas fram i samarbete med facket.

C: D4 vi ej ar framme vid 1100 listade / |dkare sa anser vi att de som har det st6rsta behovet av en
fast lakare ska erbjudas det i forsta hand. Multisjuka och de med kroniska sjukdomar som har behov

av regelbundna uppfoéljningar bor erbjudas en fast lakare.

SD: Tyvarr har vi inte fatt nagot svar fran partiet, trots upprepad paminnelse.

3. Enligt era budgetforslag: vilket ar bedomer ni att Vastmanland kan
na malet 1 fast ldkare per 1 100 invanare?

M: Géllande fraga 2—3 star Moderaterna bakom fardriktningen och beslutet i halso- och
sjukvardsnamnden i maj gallande “primarvarden som NAV och riktvardet 1100 listade per fast
vardkontakt”. Vi avser att folja de indikatorer som ar beslutade noggrant for att se vad som kan
behdva justeras langst resans vag.

L: Liberalerna star bakom den regionala handlingsplan som bedémer att malet kan nas till ar 2031.
Det forutsatter att primarvarden fortsatter att prioriteras ekonomiskt och att regionen lyckas
rekrytera och utbilda fler specialistlakare i allmanmedicin.

Vi ser malet som realistiskt, men det kraver politisk uthallighet och langsiktiga investeringar i
vardcentralerna. Vi ar dven beredda att utvardera och revidera mal och strategi fér att na malet med
1100 listade patienter per fast lakare.

KD: Strategin ar utformad for att malet ska nas 2031.

S: Fragan ar inte sa enkel att det endast &r var budget som avgor nar vi lyckas. Andelen ldkare som
valjer att utbilda sig till specialister i allmanmedicin, hur manga ST tjdnster vi klarar att erbjuda och



hur manga som sen valjer att stanna hos oss dr nagra exempel. Malet kan vara svart att na fullt ut
under kommande mandatperiod men vi kommer gora det vi kan politiskt for att komma sa langt som
moijligt.

MP: Bedomningen ar ar 2031. Mycket tidigare om det blir gron regering pa nationell niva.

V: Det ar svart att berdkna eftersom det ocksa hanger pa tillgangen till Iakare. Men vi har i var
budget de senaste aren gjort en omférdelning av sjukvardens totala budget, fran halso- och
sjukvardsnamnden till Varduppdrag. For aren 2026—2028 riktar vi 50 miljoner kronor/ar till

vardcentralerna. Det racker inte fullt ut, men det ar viktigt med en langsiktigt hogre finansiering.

C: Att na malet beror dels pa tillgangen till Idkare och pa ekonomin. En rimlig bedémning torde vara
2034 och med ambition att arbeta aktivt med att utbilda nya och behalla de som finns.

SD: Tyvarr har vi inte fatt nagot svar fran partiet, trots upprepad paminnelse.

4. Vilken andel av regionens totala budget respektive
sjukvardsbudgeten anser ni att vardcentralerna ska fa om fyra ar?

M: Inriktningen ska vara att vardcentralernas andel 6kar men vi anser att det ar for tidigt for att
konkretisera utifran det svara och utmanande omvarldslaget och andra faktorer som kommer
paverka regionens ekonomi och beslut framéver.

L: Liberalerna anser att primarvardens andel av sjukvardens resurser behéver 6ka successivt under
kommande mandatperiod. Svensk sjukvard ar fortfarande alltfér sjukhustung jamfért med manga
andra lander. Vi vill darfor fortsatta flytta resurser narmare invanarna och starka vardcentralernas
mojligheter att ta ett stérre ansvar for forebyggande vard, kroniska sjukdomar och néra vard.

Vi anger i dagslaget ingen exakt procentsats, men inriktningen ar tydlig: primarvarden ska prioriteras
hogre an i dag.

KD: + 273 mnkr, 2031 ars budget, jamfort med 2025 till primarvarden. Statistik ska tas fram hur
mycket som gar till vardcentralerna.

S: Det ar svart att sdga exakt vilken budgetniva vi ska ligga pa om 4 ar men vi ska definitivt befinna
oss hogre upp ndr man jamfor regionernas andel. Ett langsiktigt mal ar att primarvardens andel ska
vara 25 % av sjukvarden totala kostnader.

MP: Klart storre an idag. Miljopartiet kommer att hoja driftsbidraget till regionen samt dven hoja de
riktade medlen till vardcentralerna.

V: Vi har inte satt en exakt procentandel, men det ar realistiskt att tanka sig nivaer pa omkring 22-26
procent. Det &r den storleksordning vi har lagt pa vardcentralerna dar vi ar med och styr.
Véastmanlands befolkning &r 280 000 invanare. Om varje lakare ska ansvara fér 1 100 patienter



behovs 250-260 fasta specialister i allmanmedicin. Idag finns enligt uppgift 133 varav halften har
deltidstjanstgoring, samt 125 fast anstallda underldkare som inte kan ansvara for sa manga an.

C: Centerpartiet har lagt forslag om att 25 % av den budget som gar till hdlso- och sjukvard ska
tillfalla priméarvarden.

SD: Tyvarr har vi inte fatt nagot svar fran partiet, trots upprepad paminnelse.

5. Hur stor budgetokning (ramforstarkning) till vardcentralerna

kommer ni att rosta for ar 2027 och under hela ndsta mandatperiod?

M: Vi star bakom den budget som &r lagd 2026—-2028 och i den tillférdes vardcentralerna 37mkr for
2026 med plan for ytterligare tillskott om 47 mkr 2027. Detta ar utover LPIK
upprakning/demografiupprakning. | host revideras budgeten och forst da kan vi konkretisera
ytterligare vilka summor som ar aktuella 2028, 2029 och 2030.

Fortydligande: | var budget for 2026 tillfors vardcentralerna 37 miljoner kronor. Under vart styre har
handlingsplanen for att na 1 lakare per 1 100 invanare tagits fram och antagits. For detta planeras
tillskott om 47 miljoner 2027, 46 miljoner 2028, 43 miljoner 2029, 56 miljoner 2030 och 44 miljoner
2031. En sadan resursforflyttning ar inte enkel och kommer krava stora insatser. De ekonomiska
ramarna kommer ocksa paverka hur snabbt malet kan nas.

Jag anser inte att oppositionens foérslag hanterar fragan med seriositet. Genom HoS2029 flyttas
resurser fran specialistvarden till primarvarden, beslut som S, V och C nu vill riva upp. Samtidigt lovar
de nya akutmottagningar, nya operationssalar, sdnkta avgifter, hogre OB och kortare arbetstid.
Kalkylen gar inte ihop. Fragan ar hur de ska finansiera alla 16ften och samtidigt starka
vardcentralerna.

L: Liberalerna vill genomféra fortsatta ramforstarkningar till vardcentralerna under hela
mandatperioden. Om primarvarden ska kunna ta ett storre ansvar kravs ocksa langsiktigt starkta
resurser. Den regionala handlingsplanen konstaterar att utbyggnaden av primarvarden kraver
utokad finansiering for att klara fler fasta lakare, battre kontinuitet och 6kad tillganglighet.
Exakta nivaer for 2027 och hela mandatperioden kommer att avgoras i kommande budgetarbete,
men var prioritering ar tydlig: vardcentralerna maste fa storre resurser an i dag.

KD: + 47 mnkr, 2027, for att na strategins delmal, men kan vara mer beroende pa statsbidrag. Sedan
den upprakning som sker via LPIK. + 273 mnkr, 2031 ars budget, jamfoért med 2025 till priméarvarden.
Statistik ska aven tas fram hur mycket som gar till vardcentralerna.

Fortydligande: | var budget fér 2026 tillfors vardcentralerna 37 miljoner kronor. Under vart styre har
handlingsplanen for att na 1 lakare per 1 100 invanare tagits fram och antagits. For detta planeras
tillskott om 47 miljoner 2027, 46 miljoner 2028, 43 miljoner 2029, 56 miljoner 2030 och 44 miljoner



2031. En sadan resursforflyttning ar inte enkel och kommer krava stora insatser. De ekonomiska
ramarna kommer ocksa paverka hur snabbt malet kan nas.

Eftersom sjukvarden fortsatt har ett stort ekonomiskt underskott finns inga nya pengar att fordela —
det handlar om att omférdela resurser, vilket vi arbetat med den har mandatperioden exempelvis
genom att stanga narakuten pa natten och att dra ner pa fastighetsinvesteringar for att sanka
hyrorna. Oppositionen har enbart meddelat kostnadsokningar varfér en omfordelning av resurser till
vardcentralerna ar orealistisk. Flera av partierna menar att staten ska ge mer i bidrag. | sa fall ar KDs
forslag det enda realistiska: staten betalar — staten bestammer = statlig sjukvard.

S: Det gar inte att nu utlova nivaer under hela nasta mandatperiod da det ar manga delar som
paverkar. Nagra exempel ar, De samlade prioriteringarna hos de som styr kommande period. Hur det
totala resurserna till hdlso- och sjukvarden utvecklas och i vilken omfattning och takt vi klarar av att
rekrytera den personal som kravs ar nagra exempel.

Fortydligande: Vi har stéllt oss bakom den handlingsplan som finns for att na malet om en lakare
per 1100 listade patienter. Samtidigt har vi reserverat oss for att planen behover revideras
under arbetets gang, eftersom flera av berakningarna bygger pa schabloner och alla kostnader
finns inte upptagna. Infor varje budget behdver vi darfor folja utvecklingen och bedéma hur
mycket ytterligare resurser som behover tillforas for att malet ska kunna nas.

MP: Hur vi an skulle vilja 6ka i snabb takt for att na malet om 1100 patienter sa behover lakarna
finnas tillgangliga och kunna rekryteras. Ja, budgetokning behdvs men storleken beror pa
forutsattningarna, varav medelstilldelning pa nationell niva &r en viktig parameter. Miljopartiets
vall6fte ar en generell satsning pa 3,5 miljarder for regionerna. For Region Vastmanland blir det
162,1 miljoner mer under 2027. Primarvarden far da 37,7 mkr.

V: Vi vill fortsatta att 6ka budgetramarna till vardcentralerna, med atminstone samma nivaer som i
de budgetar vi har lagt. Férhoppningsvis hamnar vi i ett styre med partier som vill detsamma. Med
tanke pa alla tillkommande uppgifter inom néra vard behover primarvarden fa mer pengar.

Fortydligande: 2025 avsatte vi 50 miljoner kr extra arligen till vardcentralerna aren 2026-2028. |
varas hojde vi till 100 miljoner. Trots det ar den procentuella 6kningen bara en procentenhet. Det
skulle behovas 800 miljoner for att komma upp till 25 procent av budgeten. Jag tror vi kan uppna det
2035. Mycket hdanger pa om regionerna far 6kade generella statsbidrag.

C: Vi har inte tittat pa siffrorna annu men var malsattning om 25% 2030 gor att vi maste paborja en
Okning 2027.

SD: Tyvarr har vi inte fatt nagot svar fran partiet, trots upprepad paminnelse.



6. Kommer ni att foresla en forandring av regionskatten? Om ja, hur
mycket ska den hojas eller sankas?

M: For Moderaternas del ar var malbild en oférdandrad regionskatt.

L: Liberalerna vill inte hoja regionskatten. Vi anser att regionen forst maste anvdnda resurserna mer
effektivt och prioritera kdarnverksamheten tydligare.

| vart regionala program &r vi tydliga med att 6kade kostnader inte automatiskt ska motas med
skattehojningar. Var inriktning ar i stallet att skapa battre styrning, hégre effektivitet och battre
anvandning av skattemedlen, samtidigt som primarvarden och tillgangligheten stérks.

KD: Var ambition &r att inte hoja skatten.
S: Vi kommer inte forsla nagon férandring av regionskatten.

MP: Nej. Just nu ser vi inte behov av dndringar av skattenivan. Med Miljopartiet i regeringen
kommer vi att fa kraftigt 6kade stadsbidrag till varden.

V: Vi har foreslagit en hojning av regionskatten med 50 6re. Det dr dock inga andra partier som vill
hoja skatten sa det kommer inte att ske. Med tanke pa nya sjukhusbyggen och investeringar i olika
fastigheter ar vi ganska 6vertygade om att det anda kommer att krdvas en skattehdjning atminstone
efter 2029 da kostnaderna for NAV kommer att 6ka med 500—700miljoner per ar. Annars ar det svart
att se hur vi ska kunna rikta mer pengar till vardcentralerna.

C: | dagsldget anser vi inte att skatten skall hojas.

SD: Tyvarr har vi inte fatt nagot svar fran partiet, trots upprepad paminnelse.
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