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Sammanfattning 
Sverigedemokraterna (SD) har med rätt enligt 4 kap. 20 § kommunallagen väckt ett ärende i 
hälsa-, vård- och omsorgsnämnden genom att så kallat nämndinitiativ. I nämndinitiativet 
föreslår Sverigedemokraterna att förvaltningen ska få i uppdrag att:  
 

- Utreda möjligheten att köpa in instrument för att mäta CRP, så kallat snabbsänka 
- I utredningen presentera olika kostnadsförslag och hur instrumenten ska fördelas i 

förvaltningens verksamheter 

Initiativet behandlades av hälsa-, vård- och omsorgsnämnden den 26 oktober 2023 (§ 121) och 
förvaltningen fick i uppdrag att återkomma till nämnden med underlag. I detta ärende redogör 
förvaltningen för nuläge och den eventuella nyttan av att skaffa instrument för att mäta CRP i 
hemsjukvården.  
 

Förslag till beslut 
1.  

 

Beslutsunderlag 
 Nämndinitiativ  
 Tjänsteskrivelse HVON 2023-11-30 Nämndinitiativ från Sverigedemokraterna om att skaffa 

instrument för att mäta snabbsänka 
 
Beslutsplanering 
Hälsa-, vård- och omsorgsnämndens arbetsutskott 2023-11-21 
Hälsa-, vård- och omsorgsnämnden 2023-11-30 
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Ärendet 
Sverigedemokraterna (SD) har med rätt enligt 4 kap. 20 § kommunallagen väckt ett ärende i 
hälsa-, vård- och omsorgsnämnden genom ett så kallat nämndinitiativ. I nämndinitiativet föreslår 
Sverigedemokraterna att förvaltningen ska få i uppdrag att:  
 

- Utreda möjligheten att köpa in instrument för att mäta CRP, ett så kallat snabbsänka 
- I utredningen presentera olika kostnadsförslag och hur instrumenten ska fördelas i 

förvaltningens verksamheter 

Initiativet behandlades av hälsa-, vård- och omsorgsnämnden den 26 oktober 2023 (§ 121) och 
förvaltningen fick i uppdrag att återkomma till nämnden med underlag för att kunna ta ställning 
till nämndinitiativets förslag till beslut. Detta ärende utgör det underlaget. 
 
Bakgrund 
Den utrustning som det hänvisas till i initiativet mäter CRP, vilket är ett protein som finns i 
blodet och som ökar om det finns en infektion eller inflammation i kroppen. Provet för att mäta 
CRP brukar förkortas P-CRP och kallas ibland även för snabbsänka. Provet kan tas som ett stick 
i fingret eller med en tunn nål i armen.  
 
CRP-provet kan inte ensamt ge svar på vilken infektion patienten har, utan behöver 
kompletteras med en läkarundersökning för att fastställa en diagnos. För att genomföra provet 
krävs en läkarordination, vilket gör att testningen av CRP hamnar under regionens ansvar.  
Hemsjukvården inom hälsa-, vård- och omsorgsförvaltningen har i nuläget inte tillgång till 
utrustning för att genomföra CRP-prov. Däremot har de mobila vårdteamen och läkarbilarna 
möjlighet att genomföra dessa tester dygnet runt för de brukare som är inskrivna i dessa 
vårdteam.  
 
I de situationer där den enskildes hälsotillstånd försämras utgår sjuksköterskorna i Malmö stads 
kommunala primärvård från ett beslutsstöd (ViSam-modellen). Samtliga kommuner i Skåne 
använder beslutsstödet och det ska ingå i introduktionen av sjuksköterskor på arbetsplatsen. 
Detta är ett stöd för sjuksköterskan att avgöra var den fortsatta vården bäst genomförs. Syftet är 
att bedömningen ska bli strukturerad, att patienten ska få vård på rätt vårdnivå och att 
informationsöverföringen till nästa vårdgivare säkras. Checklistan i beslutsstödet anger vilka 
vitalparametrar som ska kontrolleras, bland annat om patienten har fria luftvägar, dennes 
andningsfrekvens, temperatur, blodtryck, och hjärtfrekvens. Det är utifrån resultatet av dessa 
kontroller som sjuksköterskan avgör om läkare ska kontaktas och om patienten är i behov av 
sjukhusvård eller om patienten ska vårdas i hemmet. Vilka parametrar som ska kontrolleras av 
sjuksköterskan i kontakt med patienten är därmed tydligt fastställt med hjälp av beslutsstödet, 
och är förankrat för att säkerställa ett bra samarbete med regionens hälso- och 
sjukvårdspersonal. 
 
Omvärldsbevakning  
De kommuner som har skaffat instrument för att testa CRP i hemsjukvården har ofta gjort det i 
samarbete med regionen. I dessa fall står regionen för inköp av utrustningen för att mäta CRP 
och hemsjukvården har tillgång till utrustningen och genomför testerna på patienterna. Testning 
görs även i dessa fall efter kontakt med den regionala primärvården då det kräver en ordination 
från läkare. De kommuner som har detta samarbete med regionen är ofta präglade av gles- eller 
landsbygd, där närheten till vårdcentraler där blodprov kan tas samt närheten till sjukhus med 
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laboratorier där blodproverna kan analyseras, är begränsad.  
 
En av kommunerna i Skåne som nämns i nämndinitiativet anger att detta är ett instrument som 
införskaffats och använts i ett pilotprojekt i samarbete med en vårdcentral, men som i dagsläget 
inte används av hemsjukvården eller annan hälso- och sjukvårdsverksamhet i kommunens regi.  
 
Förvaltningens bedömning  
Hälsa-, vård- och omsorgsförvaltningens bedömning är att det för närvarande inte finns ett 
behov av att införskaffa utrustning till hemsjukvården för att mäta CRP. Ansvaret för CRP-
prover ligger på regionen, då det genomförs på ordination av en läkare. Därför är inköp av 
utrustningen i egen regi inte att rekommendera. I tidigare dialoger som förvaltningens hälso- och 
sjukvårdsstrateg har haft med Region Skåne i samband med införandet av intravenösa antibiotika 
i hemmet gjorde regionen bedömningen att det inte finns något behov av snabbtest av CRP. 
Bedömningen gjordes utifrån att utrustningen finns tillgängligt i de mobila vårdteamen och att 
sjuksköterskan kan ta venösa prover och lämna in dessa på närmaste vårdcentrals laboratorium.  
 
Till skillnad från många av de kommuner där hemsjukvården har tillgång till denna utrustning 
för att mäta CRP, så finns primärvården och sjukhus där blodprover kan analyseras mer 
tillgängligt i Malmö. Detta skiljer Malmös förutsättningar från kommuner präglade av gles- eller 
landsbygd. 
 
Detta kan även ses utifrån hemsjukvårdens uppdrag, och att säkerställa att förvaltningen arbetar 
med rätt hälso- och sjukvårdsuppgifter utifrån det kommunala primärvårdsansvaret.  
 
Ansvariga  
Sergio Garay, förvaltningschef  
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