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Betankandet - Starkt medicinsk kompetens |
kommunal halso- och sjukvard (SOU 2024:72)

Remiss fran Socialdepartementet
Remisstid den 12 mars 2025

Forslag till beslut

Borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar foljande.

1. Remissen besvaras med héanvisning till vad som sags i stadens
promemoria.

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Foredragande borgarraden Alexander Ojanne och Torun Boucher

Sammanfattning av arendet

Socialdepartementet har remitterat promemorian Betankandet - Starkt medicinsk
kompetens i kommunal halso- och sjukvard bland annat till Stockholms stad for
yttrande.

Regeringen beslutade den 22 juni 2023 att tillsatta en sérskild utredare med uppdraget
att analysera och lamna forslag som starker kommunernas mojligheter att sékra
tillgangen till lakare i kommunal hélso- och sjukvard. Syftet ar att starka den
medicinska kompetensen i kommunal halso- och sjukvard. Utredaren skulle dven
foresla atgarder for att skapa battre forutsattningar for personal- och
kompetensforsorjningen inom den kommunala halso- och sjukvarden.

Utredningen har lamnat forslag inom tva huvudsakliga omraden:

e Starka kommunernas mojlighet att sakra tillgang till lakare i kommunal hélso-
och sjukvard

e Skapa battre forutsattningar for personal- och kompetensforsorjningen i den
kommunala halso- och sjukvarden

Beredning
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnamnden och dldrenamnden.

Stadsledningskontoret staller sig positivt till flera av utredningens forslag men &ar
tveksamma till forslaget om en ordning dar kommuner kan anstélla l&kare.
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Socialnamnden &r positiv till delar av forslaget men stéller sig tveksam till att
kommuner ska anstélla framforallt behandlade l&kare. Istéllet anser man att
regionernas huvudmannaskap och ansvar for att tillhandahalla nodvandiga resurser ar
viktigt att bibehalla.

Aldrenamnden stéller sig i stort positiv till férslaget men ser att det finns en risk for
oklarheter vad galler ansvarsfordelning och att parallella sjukvardsorganisationer
byggs upp om lékare for patientnara kliniskt arbete anstélls, anlitas eller finansieras i
den egna kommunala hélso- och sjukvarden.

Foredragande borgarradens synpunkter

Utredningen beror fragor som diskuterats lange och kommer fram till flera slutsatser
som bade &r positiva och okontroversiella. | de fall fragorna inte kommenteras nedan
tillstyrker Stockholms stad forslagen. Pandemin visade tydligt pa behovet av att
starka den medicinska kompetensen inom kommunal hélso- och sjukvard och det ar
valkommet att utredningen presenterar sadana forslag.

Kommunernas mojlighet att anstélla lakare ar en av fragorna som diskuterats lange.
Flera av remissinstanserna pekar pa risken for att parallella sjukvardsorganisationer
byggs upp och hur det i férlangningen kan komma att paverka ansvarsfordelningen
mellan kommun och region. Den fortsatta beredningen av drendet behdver darfor
tydliggdra att denna ansvarsfordelning, i och med en moéjlighet for kommunerna att
anstélla lakare, inte forandras. Regionerna ar fortsatt huvudman for sjukvarden och
det ar de som i grunden ansvarar for att tillfora de resurser som kravs for en starkt
samverkan mellan kommunal omsorg och sjukvarden.

| forslaget gors det frivilligt for kommuner att anstélla lakare, men inte tvingande. Det
ar som princip rimligt i ett land med ett kommunalt sjalvstyre att det inte finns
lagstadgade forbud for en kommun att anstélla personal av en viss yrkeskategori for
att utfora patientnéra arbete.

| Gvrigt hanvisar vi till stadsledningskontorets tjansteutlatande.

Stockholm den 5 mars 2025

Alexander Ojanne och Torun Boucher
Bilaga
Remiss - Betdnkandet - Starkt medicinsk kompetens i kommunal hélso- och

sjukvard (SOU 2024:72), dnr KS 2024/1303-1.1

Borgarradsberedningen tillstyrker foredragande borgarradens forslag.
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Kommunstyrelsen

Sarskilt uttalande av Jan Jénsson (L) enligt foljande.

Vi valkomnar att regeringen har utrett fragan om starkt medicinsk kompetens i
kommunal hélso- och sjukvard, och noterar att forvaltningen ser positivt pa manga av
de forslag som laggs fram av utredningen. Till skillnad fran forvaltningen ser vi
positivt dven pa att utredningen har foreslagit en ordning dar kommuner kan anstélla
kliniskt behandlande lakare. Covid-19-pandemin visade med all 6nskvérd tydlighet
pa problemen med den nuvarande ansvarsuppdelningen mellan kommuner och
regioner. | dag har kommunerna inget inflytande pa upphandlingar av lakare till
aldreboenden och mycket knappa forutséattningar att effektivt integrera lakarna i
arbetet. Om kommuner sjalva skulle fa anstalla lakare skulle tryggheten for de aldre
6ka och arbetet for alla yrkesverksamma pa dldreboendena underlattas.

Ersattaryttrande av Nike Orbrink (KD) som é&r likalydande med Liberalernas
sérskilda uttalande.
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Arendet

Den pagaende omstallningen till en god och nara vard med primarvarden som nav
medfor att kommunal halso- och sjukvard kommer att fa en allt storre betydelse
framover. Ansvaret for den kommunala halso- och sjukvarden &r upp till
sjukskoterskeniva. Det ar regionerna som ar ansvariga for att patienterna i kommunal
hélso- och sjukvard far tillgang till lakarvard. For att patienterna ska fa den vard som
de har rétt till behdver kommunen och regionen samverka.

For att behalla nuvarande niva av verksamhet kommer kommuner, regioner och
staten behova rekrytera och utbilda ett stort antal personer till halso- och sjukvarden.
Flertalet kommuner upplever redan i dag personalbrist inom de vanligaste
legitimationsyrkena och inom regionen rader brist pa allménlakare. Utredningen har
lamnat forslag inom tva huvudsakliga omraden:

e Starka kommunernas mojlighet att sakra tillgang till lakare i kommunal hélso-
och sjukvard

o Skapa battre forutsattningar for personal- och kompetensforsorjningen i den
kommunala halso- och sjukvarden

Starkt lakarmedverkan i kommunal hélso- och sjukvard

Utredningens grundldggande bedémning &r att den storsta potentialen till en béttre
och mer valfungerande lakarmedverkan i kommunal halso- och sjukvard finns i att
starka de befintliga strukturerna for samverkan mellan region och kommun. Att
genomfora stora organisatoriska forandringar eller inleda en generell 6versyn av
huvudmannaskapet for lakarinsatser i kommunal hélso- och sjukvard anser
utredningen inte vara andamalsenligt. Utredningens bedémning &r att den enklaste
och snabbaste vagen for att sakra tillgangen till lakare i den kommunala hélso- och
sjukvarden ar att genomfora ett antal riktade atgarder.

Remissammanstallningen

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnamnden och dldrenamnden.

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutlatande daterat den 12 februari 2025 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret staller sig positiv till flera av de forslag som lamnas i
utredningen. Flera av utredningens forslag hanvisar till tidigare betankanden,
utredningar och pagaende utredningar.

Starka kommunernas méjlighet att sékra tillgang till lakare i kommunal halso-
och sjukvard

Stadsledningskontoret &r positiv till att starka befintliga strukturer for samverkan
mellan region och kommun. Dels for att sakerstélla ldkarmedverkan och en fortsatt
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utveckling av den kommunala hélso- och sjukvarden. Dagens ordning med regionerna
som huvudman for sjukvarden bor inte dndras. Stadsledningskontoret stéller sig dven
positiv till forslaget att det ska inforas krav att det pa ledningsniva ska finnas en
sarskild ledningsansvarig for halso- och sjukvard inom kommunen och regionen.

Stadsledningskontoret valkomnar forslaget att det ska inforas ett formellt lagkrav pa
tillgang till medicinsk bedémning av sjukskoterska och lakare dygnet runt i den
kommunala halso- och sjukvarden. Utredningens forslag om att hur det praktiskt ska
organiseras maste vara upp till varje kommun att bestimma &r positivt.

Stadsledningskontoret hade gérna sett tydligare skrivningar och forslag pa lagkrav
gallande utpekad medicinsk kompetens och lékartillgang i kommunal halso-och
sjukvard, i syfte att starka patientsakerheten, kontinuiteten och teamarbete for den
enskilde. | kommande lagandringar eller andra regleringar behdver det framga att det
ar regionens ansvar att tillrackliga resurser avsatts for lakarmedverkan i kommunen,
och att anstallningen for lakaren ar ett ansvar for regionen. Det bor ocksa tydliggéras
att avtal om lakarmedverkan ocksa ska finnas inom sarskilda boenden LSS och
socialpsykiatri, inte endast inom &ldreomsorgen.

Stadsledningskontoret stéller sig tveksam till forslaget om en ordning dar kommuner
kan anstalla lakare. Det finns en risk for oklarheter i ansvarsférdelning och att
parallella sjukvardsorganisationer byggs upp om lakare for patientnara kliniskt arbete
anstalls, anlitas eller finansieras i den egna kommunala hélso- och sjukvarden. Det
finns redan idag en mojlighet for kommunen att anlita lékare, men det forekommer
sallan da det finns utmaningar med det forfarandet. Det finns utmaningar med
bibehallande av kompetens for lakare som anstélls i kommunen samt utifran
normaliseringsprincipen att i dvriga samhallet tilln6ra sin vardcentral dven nar det
galler kommunal hélso- och sjukvard. Det ar dock bra att kommunerna far méjlighet
att anstélla lakare vid behov som extraordinara handelser eller vid férhdjd beredskap.

En mojlighet kan vara en forstarkning av den medicinska kompetensen i kommunen
genom att tillsétta en funktion med en sérskilt medicinskt kunnig i kommunen.
Funktionen skulle verka som ett 6vergripande stod for dialog och planering med
regionen, samt for strukturella fragor kring malgruppens behov.
Stadsledningskontoret staller sig dock tveksam till att kliniskt behandlande lakare
anstalls direkt av kommunen. Stadsledningskontoret ser positivt pa att regionerna
fortsatter att ha det fullstdndiga huvudmannaansvaret for lakarinsatser i kommunal
hélso- och sjukvard.

Skapa battre forutsattningar for personal- och kompetensforsérjningen i den
kommunala halso- och sjukvarden

Stadsledningskontoret ser positivt pa att Socialstyrelsen far uppdraget att ta fram en
nationell ledarskapsutbildning anpassad for chefer inom den kommunala hélso- och
sjukvarden. Forslaget 6verensstaimmer med nationella planen for halso- och
sjukvardens kompetensforsorjning.
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Stadsledningskontoret ser positivt pa forslaget att medel ska avsattas till kommuner
for vidareutbildning av specialistsjukskoterskor i kommunal hélso- och sjukvard. Vart
att notera ar att samtidigt pagar utredningen Behdrighet och yrkesreglering inom
halso- och sjukvarden och tandvarden Dir 2023:148. | utredningen analyseras vilka
forandringar som kan behovas i regelverk och strukturer for reglerade yrken nér det
géller specialistkompetenser och specialistutbildningar samt vidareutbildning och
fortbildning inom héalso- och sjukvarden och tandvarden.

Socialnamnden

Socialnd@mnden beslutade vid sitt sammantrade den 21 januari 2025 foljande.
Socialnamnden godkanner forvaltningens tjansteutlatande som svar pa remissen.

Sarskilt uttalande av Tapani Juntunen (SD), se Reservationer m.m.
Ersattaryttrande av Maurice Forslund (KD), se Reservationer m.m.

Socialforvaltningens tjansteutlatande daterat den 27 december 2024 har i huvudsak
foljande lydelse.

Forvaltningen ser positivt pa manga av de férslag som laggs fram av utredningen.

Starkt medicinsk kompetens pa ledningsniva

Forvaltningen delar utredningens grundlaggande beddémning att istéallet for att gora
stora organisatoriska forandringar sa kan fler tydliga lagkrav och méjligheter starka
befintliga strukturer fér samverkan mellan region och kommun. Forvaltningen
valkomnar att det infors ett lagkrav pa att regioner ska ha en sarskilt utsedd
ledningsansvarig for planering, uppféljning och samordning av regionens hélso- och
sjukvardsinsatser i kommunerna och att det inférs krav pa att &ven kommunerna ska
ha en sarskild ledningsansvarig for kommunal halso- och sjukvard. For okad
samverkan anses detta vara en grundldggande faktor for att 6ka samarbete och
samverkan mellan huvudmannen.

Lagkrav pa tillgang till medicinsk bedémning dygnet runt

Forvaltningen vill lyfta att onddiga sjukhusinlaggningar och akutbesok orsakar saval
lidande for den enskilde som stora ekonomiska forluster for halso- och sjukvarden
som helhet. Forvaltningen delar utredningens bedémning att det bor inféras formella
och tydliga lagkrav till medicinska bedémningar, samt 6kad tillgang till saval
sjukskaterskor som lakare i den kommunala halso- och sjukvarden. Starkta avtal om
lakarmedverkan. Forvaltningen hade garna sett tydligare skrivningar och forslag pa
lagkrav géllande utpekad medicinsk kompetens och lakartillgang i kommunal hélso-
och sjukvard, i syfte att stirka patientsékerheten, kontinuiteten och teamarbete for den
enskilde. Forvaltningen anser att det i kommande lagandringar eller andra regleringar
behover framga att det ar regionens ansvar att tillrackliga resurser avsitts for
lakarmedverkan i kommunen, och att anstallningen for lakaren &r ett ansvar for
regionen. Det bor ocksa tydliggoras att avtal om lakarmedverkan ocksa ska finnas
inom sérskilda boenden LSS och socialpsykiatri, inte endast inom &ldreomsorgen.
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En ordning dar kommuner kan anstélla lakare

Forvaltningen staller sig tveksam till detta forslag. Dels utifran bibehallande av
kompetens for lakare som anstélls i kommunen, men ocksa utifran
normaliseringsprincipen att likt dvriga i samhallet tillh6ra sin vardcentral dven nér det
galler kommunal halso- och sjukvard. Det finns redan idag en mojlighet for
kommunen att anlita lakare, men férekommer séllan da det finns utmaningar med det
forfarandet. Forvaltningens uppfattning ar att forslaget inte ar en losning pa dagens
problematik.

En forstarkning av den medicinska kompetensen i kommunen genom att tillsétta en
medicinskt kunnig i kommunen ser férvaltningen som en mojlighet. Funktionen
skulle verka som ett dvergripande stod for dialog och planering med regionen, samt
for strukturella fragor kring malgruppens behov. Forvaltningen staller sig dock
tveksam till att kliniskt behandlande lakare anstélls direkt av kommunen.
Forvaltningen ser positivt pa att regionerna fortsatter att ha fullstandiga
huvudmannaansvaret for lakarinsatser i kommunal hélso- och sjukvard.

Starkt kompetensforsorjning i kommunal halso- och sjukvard

Utredningen framfor flera atgarder som ska dka utbildnings- och
fortbildningsmojligheter, samt karriarvégar for de legitimerade yrkesgrupperna, vilket
valkomnas av forvaltningen. Den medicinska kompetensen i kommunal halso- och
sjukvard behover starkas. Forvaltningen valkomnar 6kad samverkan med regionen sa
att fler patienter far tillgang till en fast lakarkontakt och att den lakarmedverkan som
behdvs far utrymme och ett utpekat ansvar for den kommunala hélso- och sjukvarden.

Aldrendmnden

Aldrenamnden beslutade vid sitt sammantréde den 28 januari 2025 féljande.
Aldrenamnden godkanner forvaltningens tjansteutlatande som svar pa remiss av
betankandet starkt medicinsk kompetens i kommunal halso- och sjukvard (SOU
2024:72) och dverlamnar den till kommunstyrelsen.

Aldreforvaltningens tjansteutlatande daterat den 16 december 2024 har i huvudsak
foljande lydelse.

Aldreforvaltningen staller sig positiv till de forslag som lamnas i utredningen. Flera
av utredningens forslag hanvisar till tidigare betdankanden, utredningar och pagaende
utredningar.

Forvaltningen &r positiva till att starka befintliga strukturer for samverkan mellan
region och kommun. Dels for att sakerstalla lakarmedverkan och en fortsatt
utveckling av den kommunala hélso- och sjukvarden. Dagens ordning med regionerna
som huvudman for sjukvarden bor inte andras.

Forvaltningen ser att det finns en risk for oklarheter i ansvarsfordelning och att
parallella sjukvardsorganisationer byggs upp om lakare for patientnara kliniskt arbete
anstélls, anlitas eller finansieras i den egna kommunala hélso- och sjukvarden. Det ar
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bra att kommunerna far mojlighet att anstélla lakare vid behov som extraordinara
handelser eller vid forhéjd beredskap.

Forvaltningen ser positivt pa forslaget att det ska inforas ett formellt lagkrav pa
tillgang till medicinsk bedémning av sjukskoterska och lakare dygnet runt i den
kommunala halso- och sjukvarden. Utredningens forslag att hur det praktiskt ska
organiseras maste vara upp till varje kommun att bestamma ar positivt. Det kan leda
till att arbetssatt och kompetens kan behdva ses 6ver nu ndr dven omstéllningen till en
god och nara vard och omsorg pagar. Det viktigaste ar det finns ratt kompetens pa ratt
plats, och att varden inom bade kommuner och regioner &r god och patientséker.

Forvaltningen staller sig positiv till forslaget att det ska inforas krav att det pa
ledningsniva ska finnas en sarskild ledningsansvarig for hélso- och sjukvard inom
kommunen och regionen. Utredningen uppmarksammar mojligheten att MAS/MAR
har kompetens som kan anvéandas som sarskild ledningsansvarig i kommunal halso-
och sjukvard. Ett liknande forslag har lamnats i den nationella planen for halso- och
sjukvardens kompetensforsarjning.

Forvaltningen ser positivt pa att Socialstyrelsen far uppdraget att ta fram en nationell
ledarskapsutbildning anpassad for chefer inom den kommunala halso- och
sjukvarden. Aven detta forslag éverensstammer med nationella planen for halso- och
sjukvardens kompetensforscrjning. Ledarskap i den kommunala hélso- och
sjukvarden kraver kunskap och forstaelse for karnverksamheten, ledning, styrning
och organisation samt att kunna relatera till strukturella, kulturella och politiska
faktorer i sin omgivning.

Forvaltningen ser positivt pa forslaget att medel ska avséttas till kommuner for
vidareutbildning av specialistsjukskaterskor i kommunal halso- och sjukvard.
Samtidigt pagar utredningen, behorighet och yrkesreglering inom hélso- och
sjukvarden och tandvarden Dir 2023:148 har analyseras forandringar som kan
behdvas i regelverk och strukturer for reglerade yrken nar det géller
specialistkompetenser och specialistutbildningar samt vidareutbildning och
fortbildning inom halso- och sjukvarden och tandvarden for att mota de utmaningar
som dessa verksamheter star infor.
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Reservationer m.m.
Socialnamnden

Sarskilt uttalande av Tapani Juntunen (SD)

Tapani Juntunen (SD) stéllde sig bakom Kristdemokraternas ersattaryttrande.

Ersattaryttrande av Maurice Forslund (KD)

Kristdemokraterna valkomnar att regeringen har utrett fragan om starkt medicinsk
kompetens i kommunal hélso- och sjukvard, och noterar att forvaltningen ser positivt
pa manga av de forslag som laggs fram av utredningen. Till skillnad fran
forvaltningen ser Kristdemokraterna positivt dven pa att utredningen har foreslagit en
ordning dar kommuner kan anstélla kliniskt behandlande lékare. Covid-19-pandemin
visade med all 6nskvard tydlighet pa problemen med den nuvarande
ansvarsuppdelningen mellan kommuner och regioner. | dag har kommunerna inget
inflytande pa upphandlingar av lakare till dldreboenden och mycket knappa
forutsattningar att effektivt integrera lakarna i arbetet. Om kommuner sjalva skulle fa
anstalla lakare skulle tryggheten for de aldre 6ka och arbetet for alla yrkesverksamma
pa dldreboendena underlattas.
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