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

Beslut
Att  anta yttrandet som sitt eget, samt

Att  paragrafen forklaras omedelbart justerad.

Bakgrund
Omvardnadsndmnden har fatt i uppdrag att svara pa remiss fran
Socialdepartementet — God och nédra vard — En reform for ett hallbart hélso-

och sjukvardssystem.

Regeringen beslutade den 2 mars 2017 att tillkalla en sérskild utredare med
uppdrag att utifran forslagen i betinkandet Effektiv vard (SOU 2016:2) st6dja
landstingen, berérda myndigheter och organisationer i arbetet med att
samordnat utveckla en modern jamlik, tillganglig och effektiv héalso- och

sjukvard med fokus pa primarvarden (dir. 2017:24).

Utredningen resulterade i huvudbetdnkandet God och nira vird — En reform
for ett hallbart hilso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19).

Utredningen redovisar en 6vergripande beskrivning av det som under
utredningens gang identifierats som centrala framgéangsfaktorer respektive
mojliga hinder for omstéllningsarbetet. Dessutom ldmnas ett antal forslag som
syftar till att stirka olika dimensioner av samverkan och skapa ett mer
sammanhédngande halso- och sjukvérdssystem. Vidare lamnas forslag pa att
tydliggora hilso- och sjukvardshuvudménnens ansvar att medverka i utbildning
samt tvé olika alternativa vigar for att integrera de ldkare och fysioterapeuter
som i dag verkar enligt lagen om ldkarvardserséttning respektive lagen om
ersattning for fysioterapeuter, i den ordinarie primérvarden och dess
vardvalssystem samt 6vrig 6ppenvard, i samklang med 6vriga forandringar som
sker inom hélso- och sjukvérden. Slutligen 1amnas ocksé forslag kring vidare
oversyn och forandringar gillande den grundlidggande strukturen med

uppdelningen i 6ppen vard och sluten vard.

Gavle kommun Valfard Gavle Box 825, 801 30 Gavle Bestk Magasinsplan 19
Vaxel 026-17 80 00 gavle.kommun@gavle.se www.gavle.se



VAVAVEYEY

Sid 2 (5)

Gavle

KOMMUN

Yttrande

Sammanfattande bedémning

Omvardnadsndmnden vilkomnar intentionerna och instimmer i huvuddragen
i huvudbetdnkandet. Omvardnadsnamnden saknar dock konkreta och skarpa
forslag som vi anser skulle behé6vas for att nd den uppsatta mélbilden. Flera av
forslagen i huvudbetidnkandet dr bra men ter sig som alltfor generella och
kraftlosa for att verkligen ge viktiga forutsattningar for omstéllningen till en
god och nidra vard. For att omstillningen ska bli realitet s behovs en 6ppen
och arlig diskussion om hur mycket virden faktiskt behéver fordandras, och
inte minst vilken kulturell forflyttning som kravs. Omvardnadsndmnden anser
att dessa fragor inte far undervarderas utan ar helt avgérande for hur vil man

kommer att lyckas med omstéllningen mot god och nira vard.

Omvérdnadsndmnden saknar beaktandet av LSS-perspektivet i utredningen.
Sarskilt tydligt blir det géllande forslagen om individuell plan.

Omvérdnadsndmnden tycker att utredningens utgéngspunkt att 16sningar
maéste kunna utformas utifran den lokala kontexten ar en avgérande
framgéngsfaktor da forutsiattningarna skiljer sig at i landet.

Att omstéllningsarbetet dven fortsatt understédjs pa nationell niva bedéms
som avgorande bade for att sikerstilla sammantagen uthallighet men ocksa

for att sdkerstélla en jamlik utveckling i landet.

Omvardnadsndmnden ser en risk i att utredningen trycker allt f6r mycket pa
att forandringar av primérvarden ska bara omstillningen till god och nira
vard. Omvardnadsndmnden anser att for att lyckas med omstéllningen s&
kravs en reformering av hela sjukvardssystemet for att uppna forandring.
Omvérdnadsndmnden 6nskar att man ser 6ver nuvarande lagstiftning och
utroner mojligheterna till att pa ett enklare sétt 4n idag ska kunna dela
journalinformation mellan lagrummen SoL, HSL och LSS samt 6ver
huvudmannagrianserna. Detta skulle exempelvis vara till gagn for att pa ett
effektivt siatt organisera gemensamma (mobila) team i vilka socialtjanst och

hélso- och sjukvard gor gemensamma insatser till den enskilde.

Som en sista 6vergripande kommentar saknar Omvardnadsndmnden
genomgdende i utredningen forslag kring tandvardens roll i en god och nara

vard.
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Omvardnadsnamndens synpunkter pa utredningens olika delar
4. Samverkansstrukturer for hilso- och sjukvarden

Samverkan mellan huvudmdn

Omvardnadsndmnden anser att samverkan mellan olika huvudmaén och
aktorer ar en forutsattning for att kunna leverera vilfardstjanster som utgar
fran invanarnas behov och i att mo6ta de demografiska utmaningarna nu och i
framtiden. Omvardnadsndmnden tillstyrker darfér utredningens forslag att
tydliggora att bAde kommunerna och regionerna ar huvudmén f6r
primérvardsnivin och att begreppet hemsjukvérd ersatts med hilso- och
sjukvard i hemmet. Omvardnadsndmnden skulle dock 6nska ett fortydligande
hur detta huvudmannaskap forhaller sig nar det giller vard och
omsorgsboenden dir kommunen endast avropar enstaka platser genom
ramavtal. (Och ddarmed blir huvudman f6r den avropade platsen, inte f6r hela
verksamheten som vid exempelvis valfrihetssystem enligt LOV.) I teorin kan
flertalet kommuner ha kommunmedborgare pa samma boende vilket utmanar

savil samverkan som mojligheten att tydligt peka ut huvudmannaskapet.

Omvardnadsndmnden tillstyrker inte utredningens bedéomning att det inte
kravs ytterligare lagstod for att medarbetare i kommunalt finansierad vard ska
kunna medverka i annan vérd #n primérvard. Aven om det finns lokala
riktlinjer och 6verenskommelser som vanligtvis innebar en fungerande
samverkan finns det ocksé situationer dir det uppstar tveksamheter.
Omvardnadsndmnden anser darfor att det behovs konkreta lagforslag som
mojliggor avtalssamverkan mellan region och kommun gillande hélso- och

sjukvardsinsatser inom 6ppen specialiserad vard i den enskildes hem.

Gemensam plan

Omvardnadsndmnden tillstyrker forslaget att regioner och kommuner f6r
utformningen av hilso- och sjukvard pa primarvardsniva ska uppritta en
overgripande gemensam plan. Omvardnadsndmnden anser att den
gemensamma planen ocksa bor inkludera den tandvérd som ges i form av
uppsokande verksamhet savil i ordinart boende som sérskilt boende.
Omvardnadsndmnden vill betona vikten av att man i framtagandet av

gemensam plan ska gora detta som jambordiga parter.

Samverkan pa individniva

Omvardnadsndmnden ser positivt pa forslagen som utredningen ligger
rorande individuell plan. Det &r viktigt att podngtera att utredningen
uttryckligen beskriver att forslagen innebir en h6jd ambitionsnivé avseende

hur manga individer som kan aktualiseras for individuell plan. Detta medfor
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en risk for att den individuella planen upplevs konkurrera med andra viktiga

atgarder.

Det ar positivt att individens 6nskemal att fa en individuell plan upprattad ska
beaktas. Omvardnadsndmnden anser att det tydligare bor framga att dven
vardgivaren, som en del i planeringsansvaret, har ett ansvar att initiera en
individuell plan nir sa ar behovligt. Omvardnadsndmnden ser ett behov av na
ett enhetligt anvindande av begreppen SIP och individuell plan. Det ar
problematiskt att samma begrepp anvinds i olika lagstiftningar men med olika
betydelse. (Jmfr med individuell plan SOL, HSL och LSS.) Det ar klart
utmanande att tydliggora skillnaden i begreppen savil mot medarbetare som
till patienter/brukare/medborgare. Omvardnadsndmnden ser ett stort behov
av att tydliggora ansvaret kring att vara samordnande vardkontakt. Idag ar
tolkningsutrymmet stort. Det saknas tydlighet kring vilken verksamhet som

ska ta ett helhetsansvar nir patienter har flera fasta vardkontakter.

Patientkontrakt

Patientkontraktet dr en kombination av individuell plan och information om
vem som gor vad samt information om fast vardkontakt. Enligt utredarens
forslag ska patientkontrakt upprittas da patienten efterfragar en sadan.
Ansvarig for upprattandet 4r huvudman for hélso- och sjukvarden i
kommunen respektive regionen, det dr patientens fasta vardkontakt som
upprattar den. Omvardnadsnamnden ser positivt pa att patientens stéllnings
starks men stéller sig kritisk till sjalva begreppet patientkontrakt. Det ar inte
oproblematiskt att anvinda begreppet patientkontrakt da kontrakt ofta
forknippas med juridiskt bindande avtal.

8. En andamalsenlig struktur for styrning av hdlso- och
sjukvarden

Indelningen i oppen- och slutenvdrd

Omvérdnadsndmnden anser att dagens begrepp cementerar ett foraldrat
synsétt och ser behov av att skyndsamt modernisera begreppen for att stodja
omstillningen till god och nira vard. Omvardnadsnamnden har tagit del av
utredningens bedomning att den legala aspekten och regionernas organisering
ar tva olika saker. Denna bedomning om att indelningen ar fortsatt

andamalsenligt riskerar dock att ytterligare cementera ett foraldrat synsatt.

9. Att skapa forutsdttningar for det fortsatta
omstallningsarbetet

Utredningen betonar att omstéillningen inte ar ett effektiveringsuppdrag vilket

ar viktigt att betona, mdjligheten till finansiering kommer inte desto mindre
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att vara avgorande. Att finansiering tillskjuts under omstéllningsperioden ar
darfor viktigt. Utredningen foreslar att detta sker genom att flera av de
ekonomiska satsningar som regleras i 6verenskommelser mellan regeringen
och SKR samlas i en 6vergripande 6verenskommelse for omstéllningen till en
God och nira vard. Vidare foreslas att en del av 6verenskommelsen bor vara
fast 6ver en langre tid. Omvardnadsndmnden anser att detta ar ratt vag att ga
och att det skulle forbattra de lokala planeringsforutsattningarna.
Omvardnadsndmnden tillstyrker ocksa utredningens analys kring 6nskemalet
av mera generella statsbidrag och inte i lika hog grad riktade statsbidrag.
Riktade statsbidrag driver administration och bidrar inte till nya 16sningar att

arbeta.

Magnus Hoijer
Sektorchef
Vilfard Gavle

Omvardnadsndmnden har fatt i uppdrag att svara pa denna remiss.
Beslutet om yttrandet fattas av Omvéardnadsndmnden 2020-09-24.
Bitrddande sektorchef Katarina Stistrup har varit handldaggare i drendet.
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