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Värdighetsgaranti 
 
 
Professor Sölve Elmståhl vid universitetssjukhuset i Malmö har i en ny forskningsrapport visat att Skåne är 
sämst i landet på att ta hand om sina äldsta patienter på ett värdigt sätt under deras sista levnadsår. 
 
Att Region Skåne har minst slutenvård för äldre i landet samtidigt som det inte finns något som skulle antyda 
att de äldre i Skåne skulle vara friskare är en oroande utveckling. 
 
Att dessa siffror inte kommer helt oväntat visar en rapport från Socialstyrelsen som under 2003 påtalade att 
andelen äldre invånare i Skåne som erbjuds slutenvård är bland de lägsta i landet. Och till råga på allt går  
utvecklingen i Skåne i helt fel riktning om man ser på utvecklingen mellan 1998 och 2003. Skåne har gått från 
att vara tredje sämsta landstinget till att vara näst sämst i landet.    
 
Ett av hälso- och sjukvårdens problem är att mycket av det arbete som görs kring vårdprioriteringar och 
kvalitetsuppföljning inte sker öppet och regelbundet. 
 
I Region Skåne har revisorerna redan påtalat att det finns en begränsad insyn i vilka beslutskriterier som 
gäller när man skall prioritera mellan olika patientgrupper. Därmed ökar också riskerna att patienter med 
lindriga besvär får gå före patienter som har större behov av vård. 
 
I prioriteringsarbetet borde det istället skapas en tydligare dialog mellan politiker och profession för att vården 
också skall komma de mest behövande till del. 

 
Vårdförbundet påtalar att liknande problem finns vid mätning av kvalitén i vården. Eftersom det ofta saknas 
öppna och gemensamma kvalitetssystem i svensk vård får patienterna en otydlig bild på hur kvalitén ser ut 
hos olika vårdgivare. Utan en sådan information blir det svårt medborgarna att kunna välja var de vill få sin 
vård. 
 
De av riksdagen beslutade riktlinjerna för prioriteringar måste därför konkretiseras och bli tydligare verktyg för  
dem som jobbar i vården. Och dessa riktlinjer kan bara ges styrkraft om politikerna tar ansvar för att 
prioriteringsbesluten blir mer öppna och legitima. På liknande sätt måste kvalitetsmätningarna göras tydliga.  
 
Mätningar av hur patienten upplever vården borde kombineras med ett systematiskt arbete med att garantera 
att patienter som har störst behov också skall få företräde till vården. Detta skulle vara ett effektivt sätt att 
utveckla den värdighetsgaranti som vi kristdemokrater förespråkar och var med om att genomdriva under 
förra mandatperioden. 
 
Att bara mäter om olika medicinska insatser och operationer ger avsett resultat skapar inte alltid enfullständig 
bild av dagens sjukvård.  
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