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Apotekarsocietetens remissvar kring “God och nara vard — En reform for
ett hallbart halso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19)” (Dnr
$2020/0241/FS)

Apotekarsocieteten dr en ideell férening med 5 200 medlemmar och vars stadgar godkdnts av regeringen.
Foreningens syfte dr att verka for en bra utveckling och anvdndning av ldkemedel. Medlemmarna
dterfinns inom hela ldkemedelskedjan frdn tidig forskning, utveckling, kvalitet, tillverkning och
anvdndning och representerar olika professioner i denna kedja. Fér att uppnd en bra utveckling och
anvindning av ldkemedel frdmjar Apotekarsocieteten kunskaps- och kompetensutveckling inom
ldkemedelsomrddet.

Specifika kommentarer och forslag pa enskilda kapitel beskrivs nedan.

Kapitel 2

Utredningen belyser vikten av att agera med fokus pa hilsan med ett proaktivt snarare dn reaktivt
forhallningssatt till sjukdom. Apotekarsocieteten saknar en beskrivning av hur 6ppenvardsapoteken
kan bidra i detta arbete.

Regeringens proposition Kvalitet och sdkerhet pa apoteksmarknaden, inklusive efterfoljande
regeringsuppdrag till myndigheter till hur apoteken kan bidra till en god och nira vard saknas ocksa i
denna utredning.

Apoteken utgor en viktig del i vardkedjan med tanke pa den stora mangden kunder/patienter som
besoker apoteken varje ar. Apotekens legitimerade personal méter ett brett spektrum av ménniskor,
bade med manifest sjukdom saval som personer med risk att utveckla allvarlig sjukdom. Inte minst i
situationer dar receptfria lakemedel efterfragas. Potentialen i dessa moten skulle kunna nyttjas béttre
och med ett mer proaktivt fokus pa hélsan och dirmed komma 6vrig hélso- och sjukvard till del.
Lakemedel ar en behandling som ordineras av en forskrivare och apotek ska verkstilla denna
ordination. For att apoteken ska kunna forstarka det avsedda syftet med ordinationen dr samarbete
mellan primarvard och 6ppenvardsapotek av stor vikt. Detta bor understrykas i det fortsatta arbetet.
Kommunikation mellan apotek och 6vrig sjukvard sker till stor del med handskrivna lappar och
telefonsamtal. Apotekarsocieteten anser att det ar viktigt att den nationella lidkemedelslistan (NLL) som
ska implementeras 2021 snarast utokas med en funktion for digital kommunikation mellan apotek och
6vrig halso-och sjukvard.

Utredningen lyfter ocksa vikten av en forbattrad samverkan mellan region och kommun, nidgot som
ocksa blivit markbart tydligt inte minst under varens pandemi. Vi tillstyrker denna ambition och vill
aterigen peka pa oppenvardsapoteken som en konkret brobyggare mellan kommuner och regioner.

Kapitel 3
Vikten av patientsidkra och effektiva logistiklosningar lyfts i utredningen, da vard flyttas ut fran
sjukhusen. Oppenvardsapoteken bidrar redan idag genom att erbjuda ett vilfungerande nitverk av
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natapotek. Apotekarsocieteten anser att apotekens erfarenhet av distribution och logistik kan bidra i
utvecklandet av framtida logistiska l6sningar.

Utvecklingen mot anvidndning av mer avancerade lakemedel som anvands utanfor sjukhus stéller nya
och hogre krav pa samarbete mellan professioner samt utbildning i denna hantering. Dessa lakemedel
kraver ofta iordningsstéllande, beredning och hantering av medicinsk/farmaceutisk kompetens.

Utredningen lagger mycket fokus pa ldkare och sjukskoterskor och har vill Apotekarsocieteten lyfta
vikten av andra viktiga professioner i vardkedjan for en patientcentrerad vard.

Kompetensutveckling

Strategisk och kontinuerlig kompetensutveckling ar viktigt for alla professioner inom halso- och
sjukvarden. Apotekarsocieteten har i tidigare remissvar (SOU 2016:2) lyft ett viktigt exempel pa detta
som ror sjukvardsfarmaci. Fére omregleringen av apoteksmarknaden 2009 ombesorjdes detta inom
Apoteket AB men i och med de dndringar som skedde i samband med omregleringen och att det nu
finns flera huvudman finns ingen som har ett 6vergripande ansvar for kompetensférsérjningen inom
omradet. [ Europa pagar ett arbete med att utveckla en gemensam standard for specialisering i
sjukhusfarmaci. I Sverige saknas idag dessa mdjligheter. Den i tidigare utredning foreslagna Nationella
kommittén skulle dven kunna fylla en viktig funktion for att lyfta angeldgna aspekter kring
sjukvardsfarmaceuters utbildning och yrkesroll till en nationell strategisk niva.

Forskningens roll i omstallningen

Att forskning ingar i primarvardens uppdrag ar angeldget. Regeringen vill enligt den nationella
strategin for life science (N2019.06) bland annat specifikt att fler kliniska studier ska forldaggas i
Sverige. Nar varden stéller om till en vard som i hog utstrackning bedrivs niara hemmet i allmdnhet och i
primarvarden i synnerhet, maste forskningen f6lja med dit. Flertalet patienter med kronisk- och dven
svar kronisk sjukdom vardas i primadrvarden snarare dn pa sjukhusforlagd specialistmottagning. Detta
medfor att klinisk forskning som beror dessa patienter och deras sjukdomar kraver primarvardens
deltagande och engagemang.

Flera viktiga frigor relaterat till forskningens roll har redan belysts i tidigare betinkanden. Aven om
direktivet inte ar att direkt adressera forskningsfragor sa finns det ytterligare ett perspektiv som ar
vart att belysa, namligen patientperspektivet. Det ar viktigt att skilja pa vard och forskning, men ocksa
som deltagare i forskning kan patienten gynnas. En studiepatient genomgar ofta noggranna
undersokningar och tata kontroller. Den vardgivare som medverkar i forskningen ar dartill i regel
uppdaterad med de senaste forskningsronen och har gedigen kunskap pa just studiepatientens
sjukdomsomrade. Utdver det kan sjuka patienter i en interventionsstudie fa mojlighet att prova en ny
behandling som de inte annars kunnat f3 tillgang till. Studiepatienter kan ocksa vardesatta att fa vara
med och bidra till forskning som kan vara till nytta fér andra.

Aven for patienternas skull 4r det darfor virdefullt att s& manga som mojlighet, som vill och kan, ges
tillfalle att delta i forskning och studier. Patienter som kan och vill delta i forskning finns i priméarvarden
i hela Sverige. Idag dr mojligheten for patienter att delta i studier starkt sammankopplad med narhet till
sjukhus eller geografiskt life science-kluster. Ur ett jamlikhetsperspektiv bor fler patienter ges samma
mojlighet, oavsett var i landet de bor. Forskning som bedrivs nira patienten 6kar ocksa chansen till ett
mer representativt och jamlikt deltagande dar dven de patienter som vill, men av till exempel
halsomassiga- eller sociala skal inte har mojlighet att resa till en studieklinik pa annan ort, kan delta i
hégre utstrackning.

Kapitel 5
Det ar olyckligt att begreppet hilso- och sjukvard, ndstan undantagslost, inkluderar regional eller
kommunalt finansierad sjukvard. Att dela in hilso- och sjukvard mot bakgrund av ett finansiellt
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perspektiv riskerar att exkludera vardaktorer som ir viktiga delar i kedjan. Oppenvardsapotekens
viktiga bidrag till lidkemedelsanvandning ar ett sidant exempel.

Kapitel 6

Utredningen foreslar att en ny paragraf infors i hilso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30 18 kap 4§) som
alagger regioner och kommuner ett ansvar for att sakra att det finns VFU-platser for utbildning i halso-
och sjukvarden. Dock undantas andra vardgivare fran denna skyldighet med motiveringen att det ar
regioner/kommuner som, i egenskap av sjukvardshuvudman, far bestimma hur évriga vardgivare ska
inkluderas i utbildningsuppdraget och premisserna for detta. Apotekarsocieteten stédjer férslaget men
anser att det bor gélla dven andra vardgivare.

Vi har forstaelse for att privata vardgivare har olika forutsattningar att erbjuda- och bedriva
undervisningsverksamhet, men Apotekarsocieteten skulle vilkomna atminstone en allman skrivning
om medansvar i lagtexten.

Om utbildning av nuvarande och framtida yrkesutévare i hdlso- och sjukvarden ar ett samhéllsansvar
sa bor det vara en lagstadgad skyldighet om man bedriver vardverksamhet, oavsett form. I den
skyldigheten ligger ocksa att axla en del av kostnaden for utbildning och handledning. I
konsekvensbeskrivningen 6.3.10 argumenterar utredningen for att 6vriga vardgivares
utbildningsansvar kan regleras i upphandling. Apotekarsocietetens bedémning &r att detta blir svart att
genomfora i praktiken. I regioner med stor andel privata vardgivare kan det ocksa bli en oréattvis
utbildningsboérda pa den offentliga virden om upphandling av utbildning inte genomfors.

Kapitel 8

[ kapitel 8 diskuterar utredningen gransdragningen mellan 6ppen- och sluten vard. Man konstaterar att
denna distinktion ar djupt rotad och att eventuella dndringar far omfattande konsekvenser. Darfor
lamnar utredningen bara bedémningar och inga riktiga férslag. Utredningen noterar att
ladkemedelsforsorjning inte ar lagmassigt knuten till begreppen 6ppen-/sluten vard utan istillet till
sjukhus, sjukhusapotek och éppenvardsapotek. Dairmed bedémer man att ett byte av begreppet sluten
vard till sarskild vard inte spelar sa stor roll. Man bedémer att skrivningen i Halso- och sjukvardslagen
7 kap, 4§ om att det ska finnas sjukhus for att bedriva slutenvard blir 6verflodig med omdefinition av
sluten vard till sarskild vard.

Om kravet pa sjukhus i HSL tas bort ar Apotekarsocietetens bedomning att det far stora konsekvenser
for saval vardens ldkemedelsforsorjning som lakemedelsekonomin samt sjukvardsfarmacin. Dessa
konsekvenser behover utredas vidare i en separat utredning.
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