Inkomna motioner med
motionssvar

Motion 1 fran Vansterpartiet Karlstad:

Okad transparens om Regiongruppens arbete

Halso- och sjukvardspolitik &r ett av de politikomraden som berdr manniskor mest i sin
vardag. Samma sak ar det med kollektivtrafiken som anvands dagligen av en stor grupp
varmlanningar. Anda kan avstandet till regionpolitiken ibland ké&nnas langt.

Var regiongrupp gor ett viktigt arbete for att driva vansterpolitik i Region Varmland. Det &r
ett tufft jobb, dven om Véansterpartiet har véaxt i antal mandat, da vi har suttit i opposition
sedan 2010.

Till skillnad fran kommunpolitik som ofta kommer upp pa partiféreningarnas méte sa for
regionpolitiken en tillvaro i skymundan, dér distriktsstyrelsen snarare &r mottagaren och
bollplanket for var regionpolitik.

Med denna motion vill vi stérka dialogen mellan partiféreningarna och regiongruppen. Vi vill
hitta former for okad kunskap, kannedom, forstaelse och dialog om regionpolitikens innehall
och utmaningar.

Darfor foreslar vi:
- att Regiongruppen skriftligt aterrapporterar till partiféreningarna minst 4 ganger per
ar.
- att Regiongruppen och Distriktsstyrelsen arrangerar en traff om regionpolitik under
verksamhetsaret.

Vansterpartiet Karlstads styrelse

Motionssvar fran distriktsstyrelsen

Motionaren vill 6ka transparensen mellan regiongrupp och distriktsstyrelsen samt 6ka
medlemmarnas kunskap i regionalpolitiska fragor. Forslaget innebdr att regiongruppen ska
informera medlemmarna om vad som hander i Region Varmland fyra ganger per ar samt att
en traff om regionpolitik ska arrangeras per ar. Distriktsstyrelsen ser det som gladjande om
det finns ett stort intresse for de regionala politiska fragorna. Under de tre forsta kvartalen
2019 arbetade distriktet med att informera medlemmar genom ett nyhetsbrev,
”Véarmlandsvianstern informerar”. I detta nyhetsbrev bakades information om hela distriktets
verksamhet in. Regiongruppen har samma relation till distriktsstyrelsen som en
fullméktigegrupp har till partiforeningen. Darfor ar det forstas rimligt att information skickas
ut. Distriktsstyrelsen tycker att arbetet ska fortsatta som tidigare, &ven om arbetet haltat i
slutet pa 2019 pga att vi gatt utan personal en tid. Det finns alltid nskemal om att arrangera
olika typer av traffar. | verksamhetsplanen for 2020 finns inlagt en punkt om att tva traffar ska



arrangeras under aret. | det forslaget ska den ena traffen vigas at kommunikation, organisering
och politisk strategi. Vi tycker att det vore olyckligt att bestimma exakt vad den andra traffen
ska handla om, da det kan uppsta behov under verksamhetsaret som kan anses mer
prioriterade. Distriktsstyrelsen ansvarar ocksa for en facklig-politisk vansterskola med tio
traffar, kan eventuellt bli farre om traffar laggs samman, som kommer ta stora resurser i
ansprak och har hog prioritet fran partiet centralt.

Distriktsstyrelsen foreslar
- Att motionen anses besvarad

Motion 2 fran enskild medlem:
LYFT VARDEN FOR EDS

EDS ér en grupp arftliga tillstdind som karaktariseras av att bindvdven har en fordndrad
struktur, vilket paverkar bl.a. hud, leder, ligament och blodkarl.

EDS ar uppdelad i flera grupper déar den svaraste varianten dr Vaskuldar EDS. Om ingen ny
forskning séger annat dr levnadsaldern i genomsnitt vid Vaskuldr-EDS 47 ar. Manga dor 1
spad alder.

Det ar vanligt med tillaggssjukdomar vid EDS som t.ex;

POTS som ér en storning i icke-viljestyrda nervsystemet det paverkar andning, matsmaéltning,
pupiller, puls, blodtryck, temperatur, tarmar och urinblasa.

TIETZES SYNDROM som ér ett inflammatoriskt tillstdnd 1 6vergdngen mellan brosk och
revben pa framsidan av brostkorgen. Detta tillstand &dr ofarligt men har dessvirre samma
symtom som en hjértinfarkt.

BRACK ir ocksa vanligt hos EDS-patienter. Har personen d& Vaskulir EDS eller EDS med
mycket vaskuldra inslag s& fir man hoppas att bracken aldrig behdver opereras.

SYNFORANDRINGAR ir ocksé vanligt vid EDS. Synen forénras tillfilligt i olika 1anga
perioder. Det skulle da underldtta om man lyckas komma till optiker nir synldget dr fordndrat,
for att kopa glasdgon da.

Sedan 2008, det blir tolv ar, har tidigare Landstinget/Regionen 1 Virmland arbetat for att fa till
ett Team till EDS-patienter. Men dnnu har inget hént!

EDS ér ett syndrom man fods med. Det tillhor Séllsynta Diagnoser vilket synes orimligt da
EDS ér arftligt till 50%. Regionen har uttryckt att det finns 85 patienter i Varmland. Trots det
har Fysioterpimotagningen och Arbetsterapin pa Karlstads Lasarett minst 200 patienter 1
omlopp, just nu.

EDS ér underdiagnostiserat i hog grad. Det beror till stor del pé att patienter hinvisas till sina
Vérdcentraler, dér dr kunskapen oftast 1ag gidllande EDS. Man ar dérfor inte heller sa villig att
Remittera vidare. Om det gors blir det ofta till Reumatologen i1 Karlstad. Skulle man dér fa



Diagnosen bekréftat sa hidnvisas man tillbaka till sin Vardcentral. Sa, vill man som patient fa
sina farhdgor bekriftade i hopp om relevant hjélp boér man sdka sig ut i landet. D& behdver
man ju ocksa kénna till vart man kan vénda sig. Patienten far ocksa bekosta detta sjélv.

Om/ndr man vél fatt en diagnos krdvs det mycket arbete och tid for att lara sig hur man ska
hantera sjukdomen. Det medfor oftast stora fordndringar i livet. Manga av de sysslor och
intressen man tidigare haft far laggas pa hyllan. Virken, da man gjort ndgot ”dumt” kommer
ofta en eller tvd dagar senare. D4 géller det att lista ut vad man gjort som inte var bra. Till
detta kommer ett gediget arbete med att ’jaga” ldmpliga hjdlpmedel och att ha ett
funktionsdugligt hem.

Fram till nu har EDS patienter kunnat fa hjélp pa olika satt hos Fysioterapimottagningen i
Karlstad.

Det kan handla tréning, bad, tejpning, remisser m.m. Nu har dven det dragits in p.g.a. tidsbrist
s dven 1 den delen hénvisas nu till Vardcentralerna.

Har man EDS behdver man ett alldeles fantastiskt tilamod. Man behdver ocksa tala att bli
nonchalerad av vardpersonal m.fl. p.g.a. deras okunskap. Man bor inte heller vara allt for
rdddhédgsen da bindvdven &r viktig dven for alla inre organ. En rejél inkomst dr ocksa att
foredra da det &r dyrt att leva med EDS.

Avsaknaden av ett EDS-Team ger Regionen mycket onddiga och hoga kostnader pa flera sétt.
Otaliga Vérdcentralsbesok, som ofta inte leder ndgonstans. Otaliga ambulansresor, da
patienter t.ex. har Tietzes syndrom. Och i 6vrigt otaliga vardkontakter av alla de slag.
Dessutom utesluter det en stor grupp patienter dé det géller tillgdng till relevant vérd.
Kostnaderna okar ju ocksé radikalt p.g.a. att patienter inte far diagnos och relevant vard i ett
tidigt stadium. P& grund av drftlighetsfaktorn lir ju inte dessa kostnader sjunka for Regionen.

Jag yrkar

— att Vinsterpartiets Regiongrupp lyfter fragan om att skapa ett EDS-team 1 Regionen
Virmland.

Fia Forsberg, Karlstad

Motionssvar fran distriktsstyrelsen

Motionéren vill att regiongruppen for Vansterpartiet i Varmland ska driva fragan om att bilda
ett EDS-team i Region Varmland. Det finns stora utmaningar i den offentliga sjukvarden som
motionaren pekar pa. Det ar en uppfattning som distriktsstyrelsen delar. Det &r ocksa sa att de
som behover varden allra mest, da ocksa hamnar i klam. Det &r ocksa som motionaren
beskriver vanligt att manga upplever en situation dar en maste i princip maste vara frisk for att
orka vara sjuk. Distriktsstyrelsen anser att det ar rimligt att regiongruppen undersoker
mojligheten att bilda EDS-team for att avgéra om det ar aktuellt att ocksa driva det som krav.
Distriktsstyrelsen vill inte binda upp regionsgruppen pa att driva kravet utan mer kunskap.
Fragan skulle kunna stéllas genom exempelvis interpellation och fraga.

Distriktsstyrelsen foreslar



Att regiongruppen ges i uppdrag att undersoka fragan om EDS-patienters behandling
inom Region Varmland, och mot bakgrund av som da kommer fram avgora om fragan
om EDS-team ska drivas vidare alternativt uppmérksammas genom motion,
interpellation eller fraga

Att motionen dérmed anses besvarad



