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Remiss av God och nara vard — En reform for ett
hallbart halso- och sjukvardssystem (SOU
2020:19)

Svar pa remiss

Forslag till beslut

1. Stadsdelsndmnden godkénner forvaltningens tjdnsteutlatande
som sitt svar pa remissen fran kommunstyrelsen.

2. Stadsdelsndmnden forklarar drendet omedelbart justerat.

Sammanfattning

En sérskild utredare har sedan 2017 haft i uppdrag att utreda en
samordnad utveckling av en modern, jamlik, tillgédnglig och effektiv
hélso- och sjukvdrd med fokus pa primérvérden. I detta
tjansteutlatande behandlas utredningens huvudbetinkande.
Utredningen beskriver framgangsfaktorer och hinder for
omstéllningen. For att stirka samverkan fOr patienter och brukares
bista foreslar utredningen bland annat att begreppet hemsjukvard
ska ersittas med begreppet hilso- och sjukvérd 1 hemmet. Vidare
foreslas att kommuners och regioners samverkansansvar ska
tydliggoras 1 lagstiftning, vissa fortydliganden vad géller
individuella planer med mera.

For en sammanhallen och personcentrerad vard ldmnas bland annat
forslag om att patientens mojlighet till patientkontrakt ska regleras 1
patientlagen (PL). For att etablera forutsattningar for livskraftig och
uthéllig forsknings- och utbildningsverksamhet foreslas exempelvis
regioners och kommuner uppdrag, att medverka 1 utbildning och
tillgodose behovet av verksamhetsforlagd utbildning, ska
tydliggoras genom ett i lag reglerat ansvar.

Forvaltningen vilkomnar forslagen som ldggs fram i betdnkandet,
som genomsyras av centrala forutsidttningar och framgéngsfaktorer
for en god och néra vard, sdsom patientdelaktighet, samsyn,
likstéllighet och hélsofrdimjande synsitt.
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Bakgrund

Regeringen fattade den 2 mars 2017 beslut om att utse en sérskild
utredare med uppdrag att, utifran en fordjupad analys av forslagen i
betdnkandet Effektiv vard (SOU 2016:2), stodja regioner, berdrda
myndigheter och organisationer i1 arbetet med att samordnat
utveckla en modern, jamlik, tillgénglig och effektiv hélso- och
sjukvéard med fokus pa primirvéarden. Utredningen har valt namnet
Samordnad utveckling f6r god och néra vard.

Utredningen har tidigare presenterat tre delbetdnkanden och har nu
overlamnat sitt huvudbetiankande, God och néira vard — En reform
for ett hallbart hilso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19).
Huvudbetidnkandet har remitterats till Stockholms stad och
kommunstyrelsen har remitterat drendet vidare till bland annat
Hésselby-Villingby stadsdelsndamnd. Remissvaret redovisas i1 detta
tjdnsteutlatande.

Arendets beredning
Arendet har beretts inom administrativa avdelningen i samarbete
med avdelningen for dldreomsorg.

Arendet
I detta avsnitt redovisas kortfattat de bedomningar och forslag som
lamnas i1 utredningens betinkande.

Framgangsfaktorer och hinder fér omstallningen

Utredningen lyfter som framgangsfaktorer bland annat fram
personcentrering och involvering av invénare, patienter, narstaende
och medarbetare. Andra framgangsfaktorer som ndmns ar
interprofessionellt ldrande, salutogent forhéllningssitt,
kompetensforsorjning, logistik och infrastruktur med mera.

De hinder som utredningen belyser dr exempelvis bristande
uthallighet, brist pa helhetssyn, olika tolkningar av regelverk samt
ekonomiska utmaningar. Bristen pa aggregerade data pa
primidrvardsniva betonas ocksa, liksom behovet av att lyfta
ledarskapets betydelse.

Samverkansstrukturer for halso- och sjukvarden

Att hélso- och sjukvérden ér ett delat ansvar mellan regioner och
kommuner innebér ocksa ett delat ansvar att beskriva och bygga
thop hélso- och sjukvérdssystemet pa ett tydligt sitt for bade
patienter och medarbetare. For att stirka samverkan for patienter
och brukares bédsta foreslar utredningen att begreppet hemsjukvérd
ska ersittas med begreppet hilso- och sjukvérd 1 hemmet for att
tydliggora likstélligheten 1 varden, oavsett plats. Utredningen
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bedomer att den hilso- och sjukvérd som kommunerna ansvarar for
att erbjuda utgor primérvard, men att kommunalt anstilld hélso- och
sjukvardspersonal kan medverka i hdlso- och sjukvard som regionen
ansvarar for att erbjuda. Detta syftar till att skapa forutsdttningar for
personcentrerad vard éver huvudmannagrinserna och okar
begripligheten for bdde huvudménnen, vardens medarbetare och
patienter och nirstaende. Det bedoms ge béttre forutsidttningar for
samverkan och samarbete mellan huvudménnen sévil som mellan
olika utforare och mellan olika professioner, vilket forvéntas bida
till 6kad kvalitet 1 varden.

For att ytterligare stirka samverkan for patienters och brukares
basta ldamnar utredningen f6ljande forslag:

utifrdn kommunernas dkade atagande som huvudman for hélso-
och sjukvard, sedan géllande rétt utformades, maste samverkan
mellan huvudménnen stirkas. Regioners och kommuners
sdrskilda samverkansansvar med varandra vid planering och
utveckling av hélso- och sjukvérden ska fortydligas i
lagstiftningen,

att regioner och kommuner genom en ny bestimmelse i1 hélso-
och sjukvardslagen (HSL) ska aldggas att upprétta en gemensam
plan for hilso- och sjukvard pa den gemensamma vardnivan
primirvéard i ldnet. Avsikten dr att sdkerstédlla en gemensam
langsiktig planering for det gemensamma atagandet primérvard,
att det 1 lag regleras att dir det bedrivs hdlso- och
sjukvérdsverksamhet ska finnas de forutséttningar for
samverkan som behdvs for att en god vérd ska kunna ges, bland
annat fOr att bittre reglera sddant som idag saknas pé utférarniva
(sa kallad meso-niva),

att regleringen av individuell plan i HSL och socialtjénstlagen
(SoL) ska harmonieras med regleringen i lagen om samverkan
vid sluten hilso- och sjukvérd (LUS) sa att den kommunala
hilso- och sjukvérden genomgaende omfattas. Detta bland annat
da det upplevs som otydligt vilket planverktyg som ska
anvéndas i en specifik insats och vilka planverktyg som finns
tillgéngliga,

att det ska regleras i HSL och SoL att ockséd den enskildes
onskemal om att fa en individuell plan upprittad ska beaktas.

Utredningen bedomer att en fast vardkontakt ska ansvara for att den
individuella planen dr aktuell och uppdaterad.

Slutligen foreslar utredningen, nér det giller den individuella
planen, att:

malet med insatserna for den enskilde ska framga,
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- det ska framga vilka forebyggande och rehabiliterande insatser
som behovs.

Utredningen gor beddmningen att fokus pa att stirka hélsa, inte bara
behandla sjukdom, dr helt avgdrande for att mota framtidens
hélsoutmaningar och vérdbehov i befolkningen.

Utredningen menar att de dvergripande konsekvenserna av dess
forslag om samverkan och planeringsverktyg ar att de sammantaget
skapar forutséttningar for ett hédlso- och sjukvérdssystem som battre
hianger thop for bade patient och medarbetare. Forslagen forvintas
ocksa bidra till hogre effektivitet ndr de insatser som ges planeras
sammanhdngande. Darmed bedoms det dven péverka de medicinska
resultaten 1 positiv riktning 1 en omfattning som motiverar en viss
okad arbetsinsats for planering pa olika nivéer.

Patientens stéd for en sammanhallen vard

En personcentrerad vard forutsitter jimlik samverkan mellan
patienten och hilso- och sjukvardens medarbetare, vilket kréver
tillgdng till samma informationsméangd samt mdjlighet till
samskapande av aktiviteter. Patientkontrakt har sedan 2018 ingétt i
overenskommelser mellan regeringen och Sveriges kommuner och
regioner (SKR). Utredningen foresléar att:

- det ska regleras i patientlagen (PL) att varje patient ska ha
mojlighet till ett patientkontrakt som pa ett sammanhallet sitt
presenterar patientens individuella plan med planerade
aktiviteter och insatser, samt vem/vilka som utgdr patientens
fasta vardkontakt(er).

Verksamheter som drivs enligt lagen om lakarersattning eller
lagen om ersattning for fysioterapi

Det finns enligt utredningen kritik frén ingadende aktorer mot det
befintliga system i vilket ldkarna och fysioterapeuterna som
bedriver verksamhet enligt lagen om lékarvardserséttning (LOL)
och lagen om ersittning for fysioterapi (LOF) verkar. Utredningen
lamnar tva alternativa forslag som i mojligaste méan beaktar kritiken
men dven anammar vérdet av flera sitt att verka i hilso- och
sjukvarden. Valet av alternativ beror pa vilka perspektiv,
vardegrunder och mal for hilso- och sjukvarden som prioriteras.

- Det ena forslaget innebdr att det ska vara obligatoriskt for
regionen att inrétta valfrihetssystem dven inom fysioterapi och
psykiatri.

- Det andra forslaget bestar 1 att vidareutveckla befintligt system
till ett omarbetat kompletterande nationellt utformat system som
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syftar till att skapa langsiktighet och forutséttningar for mindre
vardetableringar i geografiska omraden dér tillgangen till vard
ar mindre.

Bada forslagen inkluderar att LOL och LOF, férordningen om
lakarvardsersattning (FOL) och forordningen om ersattning for
fysioterapi (FOF) upphévs.

Utbildningens och forskningens roll i omstallningen till en god
och néra vard

Utredningen framhéller att det maste etableras forutséttningar for
livskraftig och uthallig forsknings- och utbildningsverksamhet dven
utanfor de traditionella miljoerna samt hos hélso- och sjukvardens
bada huvudmain; regioner och kommuner. Fragan om
kompetensforsorjning inom hélso- och sjukvérdssektorn ér en av de
storsta moderna samhélleliga utmaningarna. For att sdkra
framtidens kompetensforsorjning maste alla aktorer ta ett aktivt
ansvar och finnas med vad géller utbildningsinsatser pa olika
nivéer. Utredningen fOreslar att:

- det uppdrag som idag aligger regioner och kommuner att
medverka 1 utbildning, och tillse att behovet av platser for
verksamhetsforlagd utbildning tillgodoses, ska tydliggoras
genom ett 1 lag reglerat ansvar,

- det ska ingd i primérvardens grunduppdrag att medverka till
utbildning av de professioner som forekommer 1 primérvarden.

En andamalsenlig struktur for styrning av halso- och
sjukvarden

Kort sammanfattat fyller, sedan ikrafttradandet av 1982 &rs hélso-
och sjukvardslag, dagens begreppsindelning i 6ppen och sluten vard
inte ndgon organisatorisk funktion i lagstiftningen. Det rader
enighet om att nuvarande struktur och vardformsindelning utgér en
bidragande orsak till ineffektivitet i hdlso- och sjukvardssystemet.
Nya behandlingsalternativ och nya sétt att organisera varden har lett
till att vard, som tidigare krdvde intagning pa sjukhus, numera kan
utforas och utfors pa andra platser och dédrmed forflyttas till den
Oppna vardformen. Samtidigt har utredningen uppmaéarksammats pé
att fordndringar i1 de grundlaggande begreppen 6ppen och sluten
vard &r stora ingrepp 1 strukturen for det ridande systemet.
Utredningens beddmning &r att en uppdelning 1 vardformer &r
fortsatt andamalsenlig men att de beskrivningssystem som anvinds
idag inte dr dndamalsenliga for styrning och uppfoljning.
Utredningen presenterar darfor forslag om att beskrivningssystemet
behover utredas och anpassas och att definitionen av sluten vard pa
sikt bor moderniseras till namn och innehall.
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Att skapa forutsattningar for det fortsatta omstallningsarbetet.
Utredningen konstaterar att fordndringar enbart i dagens priméarvard
inte racker for att uppna mélet med en modern, jamlik, tillgénglig
och effektiv hélso- och sjukvéird. Omstéllningsarbetet omfattar hela
den svenska hélso- och sjukvarden, med bade region och kommun
som huvudman. En samordnad utveckling mot det gemensamma
malet dr ddrmed en betydande utmaning och kraver beslut pé alla
politiska nivder och bred politisk forankring som skapar
langsiktighet.

Enligt ursprungsdirektiven ska utredningen analysera hur resurser
kan 6verforas fran sjukhusvérd till primédrvard. Detta anses inte
kunna beskrivas enbart i ekonomiska termer utan handlar enligt
utredningen i minst lika stor utstrickning om successiv overforing
av kompetenser. Utredningen gor bedomningen att staten, under den
aterstdende omstillningsperioden 2021-2027, bor samla flera av de
ekonomiska satsningar som regleras i verenskommelser mellan
regeringen och SKR i en dvergripande overenskommelse for
omstillningen. Overenskommelsen bor bestd av tva delar: En del
med ett Overgripande omstéllningsbidrag som fordelas till regioner
och kommuner efter fordelningsnyckel och vars storlek ligger fast
under dverenskommelsens tid; en del dir de overgripande ingdende
omradena slas fast fran start, men dér inriktning och storlek under
de olika omradena kan variera fran ar till &r och mellan olika
huvudmén utifran behov.

Om uppdraget lattare psykisk ohalsa

Enligt ett tilldggsdirektiv fran augusti 2019 ska dven
forutsittningarna for att utveckla en ny form av skyndsamma och
andamalsenliga insatser inom primarvarden vid lattare psykisk
ohilsa utredas. Bakgrunden till direktiven &r regeringens
uppfattning att det finns ett behov av att skyndsamt kunna erbjuda
stod till personer med léttare psykisk ohdlsa. Detta skulle bade
kunna ge forutsittningar for att forebygga svarare ohélsa och
sjukskrivningar samt, genom att vard ges pa adekvat plats i
systemet utifran personens behov, bidra till att forbattra
tillgéngligheten till den specialiserade psykiatrin for dem med
behov av specialiserad vérd. I och med detta tillaggsuppdrag

forldngs utredningstiden till januari 2021.
Hasselby-Villingby stadsdelsférvaltning

Aldreomsorg Synpunkter och forslag

Hasselby torg 20-22 Forvaltningen vélkomnar utredningens huvudbetdnkande God och
Box 3424 . o . o . N o

16564 Hasselby néra vard — en reform for ett hallbart hilso- och sjukvardssystem
Véxel 08-50804000 (SOU 2020:19) och menar att den pad ménga sitt genomsyras av

Fax 08-508 04 099 o . o
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stockholm.se patientdelaktighet, samsyn, likstdllighet med mera. Betdnkandet
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svarar i sin helhet upp mot malen i utredningens uppdrag: Att utreda
och ldmna forslag pd hur samverkan mellan primérvarden och den
kommunala hélso- och sjukvarden och omsorgen kan underléttas,
hur grénssnittet bor se ut samt hur forutséttningarna for att
samordna vardinsatser for patienter och brukare 1 alla dldrar med
omfattande och komplexa vardbehov kan forbittras.

Forvaltningen vill sérskilt lyfta fram bland annat vikten av forslagen
gillande individuell plan, som har utgdngspunkt i den enskildes
perspektiv och specifika behov. Att faststdlla mal for den enskilde i
den individuella planen, med fokus pa forebyggande,
rehabiliterande, salutogena atgérder ar enligt forvaltningen viktiga
framgangsfaktorer for att sdkerstilla stiarkt hilsa och god vard.

Forvaltningen ser ocksé positivt pa forslagen om fortydligande av
utbildningsansvar, och vill sirskilt peka pa behovet av en
gemensam reglering avseende underskoterskornas
utbildningsnivéer. Idag finns ingen sddan gemensam nivé eller
garanti vad géller innehall och kunskap, vilket dven far
konsekvenser for hur arbetet utférs i motet med patienter och
brukare.

Forvaltningen vdlkomnar dven att utredningen har fatt i
tilldggsuppdrag att se over insatser vid lattare psykisk ohilsa. Det
ligger helt 1 linje med utvecklingen mot forebyggande och
hilsofraimjande atgirder, vilket forvaltningen bedomer som centralt
for ett hallbart hélso- och sjukvardssystem.

Forvaltningen instdmmer i utredningens bedomning att
resursoverforingen mellan sjukhusvérd till primérvard inte enbart
kan beskrivas 1 ekonomiska termer utan i minst lika stor
utstrdckning handlar om successiv 6verforing av kompetenser. For
ett hallbart hélso- och sjukvardssystem, med likstédllig vard oavsett
var den utfors, maste tillracklig kompetens sikerstillas i alla delar
och vid alla tidpunkter. Vidare vill férvaltningen understryka att
tillgang till patientinformation i gemensamma system, oavsett var
varden utfors, dr en forutséttning for en god och nira,
personcentrerad vard.

Slutligen instimmer forvaltningen dven 1 att langsiktighet,
uthallighet och bred politisk forankring ér centralt for att genomfora
omstéllningen till ett hallbart hilso- och sjukvardsystem med en god
och néra vard.
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