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§ 100 Dnr 2020-00067

Yttrande till Socialdepartementet 6ver huvudbetinkandet God
och nara vard - En reform for ett hallbart hilso- och
sjukvardssystem, SOU 2020:19

Omsorgsnamndens beslut
Omsorgsnamnden lamnar foljande yttrande:

Namnden valkomnar intentionerna och staller sig i grunden positiv till de férslag
som framfors i utredningens huvudbetdankande. Namnden lamnar ett antal
synpunkter enligt vad som framgar av forvaltningschefens skrivelse, som bifogas
beslutet.

Bakgrund

Omsorgsnamnden i Vaxjo kommun har pa eget initiativ till Socialdepartementet
beretts tillfalle att avge yttrande 6ver huvudbetdankandet God och néara vard - En
reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem, SOU 2020:19.

Beslutsunderlag
Arbetsutskottet har i § 71/2020 foreslagit omsorgsnamnden att lamna féljande
yttrande:

Némnden vélkomnar intentionerna och stdller sig i grunden positiv till de férslag
som framférs i utredningens huvudbeténkande. Ndmnden Iémnar ett antal
synpunkter enligt vad som framgdr av férvaltningschefens skrivelse, som bifogas
beslutet.

Forvaltningschefen har i en skrivelse daterad den 3 september redogjort for
drendet och ldmnat forslag till beslut. Av skrivelsen framgar att forvaltningen i
grunden staller sig positiv till de forslag som framfors i utredningens
huvudbetédnkande. Férslagen beskriver flera delar och steg pa vagen for en
modern, jamlik, tillgdnglig och resurseffektiv hadlso- och sjukvard. For att stdlla om
kravs mer samverkan och fler digitala I6sningar men ocksa en stark och resurssatt
primarvard. Betankandet lyfter fram vikten av att kommunernas hélso- och
sjukvard far en tydligare och forstarkt roll i den nadra varden. Angelaget ar ocksa att
lyfta fram att i den kommunala hemsjukvarden ingar sjukskoterskor,
arbetsterapeuter, fysioterapeuter och underskoterskor. Samtliga professioner
utfor halso- och sjukvard i hemmen. Underskoterskorna som ges delegationer
inom halso- och sjukvarden arbetar den storsta delen inom Socialtjanstlagens
ramverk. Uppdraget for den gemensamma primarvarden behéver definieras
tydligare for att ge en tillgdnglig vard och jamlik halsa. | betdnkandet anges att
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kommunal hélso- och sjukvard ar underfinansierad. Samtidigt uttalas en
ambitionshéjning, bl.a. genom forslaget till begreppsandring fran hemsjukvard till
kommunal hélso- och sjukvard. For att kommunerna ska kunna leva upp till den
nya rollen och na vard pa lika villkor &r det n6dvandigt med riktad statlig
finansiering, dar kommunerna far sin andel (anges i betankandet till ca 30 %) av
satsningar som gors pa primarvarden. Detta for att tillgodose behovet av
medarbetare, med olika professioner, med ratt kompetens for att kunna utveckla
insatserna inom socialtjanstens samtliga verksamhetsomraden. Sammantaget
innebar omstéallningen i god och néra vard en 6kad tyngdpunkt pa primarvarden,
med stora volymer av patienter. For att méta férvantningarna behovs nationell
styrning som syftar till att gemensamt utveckla den nara varden som en helhet och
att samtliga aktorer som region, kommun och privata utforare tar ansvar och
utvecklar varden for invanarnas béasta. Det ges vidare foéljande synpunkter pa
innehallet i ett antal av betankandets kapitel:

e Vaxjo kommun instammer i betankandets forslag for att skapa
forutsattningar for personcentrerad vard, sarskilt for patienter med
komplexa behov. Det forutsatter kad samverkan mellan huvudman och
mellan primarvard och specialiserad vard. Inte minst géller detta de mest
skora dldre och de palliativa patienterna som behover samordnad och
teambaserad vard for att klara en del sjdlv och med hjidlp hemma kanna
trygghet och mesta mojliga sjalvstandighet. Begriplighet for den enskilde
avgor upplevelsen av varden och for medarbetare dr samordning en viktig
arbetsmiljofaktor. De forebyggande och tidiga insatserna, tex i
livsstilsfragor har halso- och sjukvarden ansvar foér redan idag. Aven
kommunerna arbetar forebyggande med riskbedomningar etc samt med
ett rehabiliterande forhallningsséatt. Fler gemensamma strategier
overenskomna mellan huvudmannen behovs. Fler digitala I6sningar
behovs, tekniken ska underlatta varden bade for medarbetare men ocksa
for patienten. Traditionella arbetssatt i kombination med teknik &ar en
viktig del och manga har kommit en bit pa vdg men att erséatta traditionella
arbetsmetoder med helt nya tekniska |6sningar ar svarare och utgor ett
hinder fér omstallningen. | betdnkandet betonas ledarskapets betydelse
for att klara omstallningen pa ett bra satt.

e Vaxjo kommun valkomnar lagstod for samverkan mellan huvudmannen pa
det satt som betankandet lyfter fram med planeringsskyldighet, att den
individuella planens innehall och syfte blir tydligare, att fast vardkontakt
alltid framgar och att det finns en utsedd dirigent. | samordning lyfter
betankandet behov av individuella planer med tydligare mal bade kring
forebyggande och rehabiliterande insatser men ocksa en tydlig plan for
eventuellt terinsjuknande. Vaxjo kommun stéller sig dven positiv till att
hemsjukvardsbegreppet dndras till hdlso- och sjukvard i hemmet. En
aspekt for att sakra en god kvalitet i hemsjukvarden ar andamalsenlig
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tillgang till Iakarmedverkan fran regionen. Det kan finnas anledning att
dnnu tydligare uttala detta atagande med anledning av att den
kommunala hemsjukvarden kan utféra mer for fler hemma om lakarstodet
ar tillrackligt bade vad géller avsatt tid och tillrdcklig kompetens. Stédet
fran hogre medicinsk kompetens kan ocksa utvecklas pa flera satt. MAS,
medicinskt ansvariga sjukskoterska, ansvarar for patientsakerhet och
kvalitet i hemsjukvarden och efterfragar stod i bedomningar da komplexa
patientgrupper ska hanteras. Detta arbetet kan med fordel systematiseras
och utvecklas gemensamt av huvudmadnnen tex genom medicinska
kvalitetsrad dar chefslakare och MAS tar gemensamt ansvar for kvaliteter i
sjukvarden som bedrivs bade i regionen och i den kommunala delen.

e Vaxjo kommun stodjer forslag som beskrivs i betankandet for att
tydliggora hur redan befintliga planer, patientkontrakt och SIP, ska hdnga
ihop och hur ansvar ska fordelas for att patientens ska vara trygg och
delaktig i sin egen vard. For effektiv och andamalsenlig vard behovs
digitala |6sningar och verksamhetssystem som stoder arbetssatt for
samtliga medarbetare som ansvarar for varden runt patienten oavsett
huvudman.

e Vaxjo kommun stoder forslag att i lag tydligare beskriva skyldigheter i
atagande kring utbildning och forskning for att synliggéra betydelsen av
ratt utbildningar for att sakra kompetensférsorjning. En del forskning
bedrivs idag i kommunerna, kring halso- och sjukvard, men dar finns stor
utvecklingspotential. Samordning kring forskning och utveckling ar
nddvandig, bade finansiellt och kompetensmassigt, med anledning av de
varierande forutsattningarna i kommunerna. Det ar viktigt att fortsatta
utveckla de nationella kunskapsstdden, till exempel Nationellt kliniskt
kunskapsstod for att skapa effektiva och sakra behandlingsmetoder.|
betdankandet anges att i den nationella samordningen av utbildningsplatser
har hittills endast legitimerad personal prioriteras. En stor del av
kommunernas hélso- och sjukvard utférs av underskoterskor och av den
anledningen boér dven underskoterskor prioriteras i samordningen. Det ar
positivt att forskning och nationellt kunskapsstod pa primvardsniva lyfts
upp ytterligare, dar kommunerna ofta saknar egen kompetens och dar alla
vardmiljoer behover belysas, till exempel vard i hemmet.

e Betdnkandet beskriver traditionella begrepp for vardformer som 6ppen
och sluten vard och foreslar att fragan om begrepp utreds vidare. Sluten
vard ar ett begrepp som behdéver moderniseras. Ett mojligt forslag ar att
istallet anvanda sarskild vard fér den specialiserade varden pa sjukhus. En
reflektion kring begreppen ar att sarskilt boende ar ett begrepp som idag
anvands i kommunerna. Sarskild vard och sarskilt boende anger en hogre
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insatsniva, en niva dar omfattande behov kan tillgodoses och darfor kraver
hogre bemanning.

e Det kravs samordnad utveckling med tydlig styrning for att
omstallningsarbetet ska na malet modern, jamlik, tillganglig och effektiv
hélso- och sjukvard dar primarvarden utgor navet. De resurser som
behover omdirigeras utgors bade av pengar och kompetens. Samtliga
aktérer som moter patienter omfattas av omstéllningen, bade offentlig
och privat regi. Utmaningar som &r sa genomgripande kraver langsiktighet
med talamod och systematik med invanarnas basta som tydlig ledstjarna.

Huvudbetinkandet God och néra vard - En reform for ett hallbart halso- och
sjukvardssystem, SOU 2020:19.

Beslutet skickas till
Fér kdinnedom
Socialdepartementet
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Yttrande till Socialdepartementet 6ver huvudbetinkandet God
och nara vard - En reform for ett hallbart hilso- och
sjukvardssystem, SOU 2020:19

Forslag till beslut
Omsorgsnamnden ldmnar foljande yttrande:

Namnden valkomnar intentionerna och stéller sig i grunden positiv till de forslag
som framfors i utredningens huvudbetdnkande. Namnden lamnar ett antal
synpunkter enligt vad som framgar av forvaltningschefens skrivelse, som bifogas
beslutet.

Bakgrund

Omsorgsnamnden i Vaxjo kommun har pa eget initiativ till Socialdepartementet
beretts tillfalle att avge yttrande 6ver huvudbetdnkandet God och néara vard - En
reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem, SOU 2020:19.

Bedomning

Vaxj6 kommun stéller sig i grunden positiv till de forslag som framfors i
utredningens huvudbetdnkande. Forslagen beskriver flera delar och steg pa vagen
for en modern, jamlik, tillgdnglig och resurseffektiv halso- och sjukvard. For att
stalla om kravs mer samverkan och fler digitala [6sningar men ocksa en stark och
resurssatt primarvard. Betdnkandet lyfter fram vikten av att kommunernas halso-
och sjukvard far en tydligare och forstarkt roll i den nara varden. Angelaget ar
ocksa att lyfta fram att i den kommunala hemsjukvarden ingar sjukskoterskor,
arbetsterapeuter, fysioterapeuter och underskoterskor. Samtliga professioner
utfor halso- och sjukvard i hemmen. Underskoterskorna som ges delegationer
inom halso- och sjukvarden arbetar den storsta delen inom Socialtjdnstlagens
ramverk. Uppdraget for den gemensamma primarvarden behoéver definieras
tydligare for att ge en tillganglig vard och jamlik halsa.

| betdnkandet anges att kommunal hdlso- och sjukvard ar underfinansierad.
Samtidigt uttalas en ambitionshdjning, bl.a. genom forslaget till begreppsandring
fran hemsjukvard till kommunal hdlso- och sjukvard. For att kommunerna ska
kunna leva upp till den nya rollen och na vard pa lika villkor ar det nodvandigt med
riktad statlig finansiering, dar kommunerna far sin andel (anges i betdnkandet till
ca 30 %) av satsningar som gors pa primarvarden. Detta for att tillgodose behovet
av medarbetare, med olika professioner, med ratt kompetens for att kunna
utveckla insatserna inom socialtjanstens samtliga verksamhetsomraden.
Sammantaget innebadr omstallningen i god och néara vard en 6kad tyngdpunkt pa
primarvarden, med stora volymer av patienter. For att mota forvantningarna
behdvs nationell styrning som syftar till att gemensamt utveckla den nara varden
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som en helhet och att samtliga aktérer som region, kommun och privata utférare
tar ansvar och utvecklar varden for invanarnas basta.

Betdnkandets form och innehdll, yttranden:

Kapitel 3 Framgangsfaktorer och hinder for omstallning.

Vaxjo kommun instammer i betdnkandets forslag for att skapa forutsattningar for
personcentrerad vard, sarskilt for patienter med komplexa behov. Det forutsatter
o0kad samverkan mellan huvudman och mellan priméarvard och specialiserad vard.
Inte minst géller detta de mest skora aldre och de palliativa patienterna som
behover samordnad och teambaserad vard for att klara en del sjalv och med hjalp
hemma kdnna trygghet och mesta mojliga sjalvstandighet. Begriplighet for den
enskilde avgor upplevelsen av varden och for medarbetare ar samordning en viktig
arbetsmiljofaktor. De férebyggande och tidiga insatserna, tex i livsstilsfragor har
hélso- och sjukvarden ansvar for redan idag. Aven kommunerna arbetar
forebyggande med riskbedémningar etc samt med ett rehabiliterande
forhallningssatt. Fler gemensamma strategier 6verenskomna mellan
huvudmannen behdvs. Fler digitala [6sningar behovs, tekniken ska underlatta
varden bade for medarbetare men ocksa for patienten. Traditionella arbetssatt i
kombination med teknik ar en viktig del och manga har kommit en bit pa vag men
att ersatta traditionella arbetsmetoder med helt nya tekniska lI6sningar ar svarare
och utgor ett hinder for omstallningen. | betdankandet betonas ledarskapets
betydelse for att klara omstéllningen pa ett bra sétt.

Kapitel 4. Samverkansstrukturer for halso- och sjukvarden

Vaxjo kommun valkomnar lagstéd for samverkan mellan huvudmaéannen pa det satt
som betdnkandet lyfter fram med planeringsskyldighet, att den individuella
planens innehall och syfte blir tydligare, att fast vardkontakt alltid framgar och att
det finns en utsedd dirigent. | samordning lyfter betdnkandet behov av individuella
planer med tydligare mal bade kring forebyggande och rehabiliterande insatser
men ocksa en tydlig plan for eventuellt aterinsjuknande.

Vaxjo kommun staller sig daven positiv till att hemsjukvardsbegreppet andras till
hélso- och sjukvard i hemmet.

En aspekt for att sdkra en god kvalitet i hemsjukvarden ar andamalsenlig tillgang
till lakarmedverkan fran regionen. Det kan finnas anledning att dnnu tydligare
uttala detta atagande med anledning av att den kommunala hemsjukvarden kan
utféra mer for fler hemma om lakarstodet ar tillrackligt bade vad géller avsatt tid
och tillrdcklig kompetens. Stodet fran hégre medicinsk kompetens kan ocksa
utvecklas pa flera satt. MAS, medicinskt ansvariga sjukskoterska, ansvarar for
patientsdkerhet och kvalitet i hemsjukvarden och efterfragar stod i bedémningar
da komplexa patientgrupper ska hanteras. Detta arbetet kan med fordel
systematiseras och utvecklas gemensamt av huvudmannen tex genom medicinska
kvalitetsrad dar chefsldkare och MAS tar gemensamt ansvar for kvaliteter i
sjukvarden som bedrivs bade i regionen och i den kommunala delen.

Kapitel 5. Patientens stéd for en sammanhallen vard

Vaxjo kommun stodjer forslag som beskrivs i betdnkandet for att tydliggora hur
redan befintliga planer, patientkontrakt och SIP, ska hdanga ihop och hur ansvar ska
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fordelas for att patientens ska vara trygg och delaktig i sin egen vard. For effektiv
och andamalsenlig vard behovs digitala |6sningar och verksamhetssystem som
stoder arbetssatt for samtliga medarbetare som ansvarar for varden runt
patienten oavsett huvudman.

Kapitel 7. Utbildningens och forskningens roll i omstallningen till en god
och nédra vard

Vaxjo kommun stoder forslag att i lag tydligare beskriva skyldigheter i atagande
kring utbildning och forskning for att synliggéra betydelsen av ratt utbildningar for
att sakra kompetensforsérjning. En del forskning bedrivs idag i kommunerna, kring
hélso- och sjukvard, men dar finns stor utvecklingspotential. Samordning kring
forskning och utveckling ar nédvandig, bade finansiellt och kompetensmassigt,
med anledning av de varierande forutsattningarna i kommunerna. Det ar viktigt att
fortsatta utveckla de nationella kunskapsstoden, till exempel Nationellt kliniskt
kunskapsstod for att skapa effektiva och sdkra behandlingsmetoder.

| betdnkandet anges att i den nationella samordningen av utbildningsplatser har
hittills endast legitimerad personal prioriteras. En stor del av kommunernas halso-
och sjukvard utfors av underskoterskor och av den anledningen bor dven
underskoterskor prioriteras i samordningen. Det ar positivt att forskning och
nationellt kunskapsstod pa primvardsniva lyfts upp ytterligare, dar kommunerna
ofta saknar egen kompetens och dar alla vardmiljoer behéver belysas, till exempel
vard i hemmet.

Kapitel 8. En andamalsenlig struktur for styrning av hélso- och sjukvarden
Betdankandet beskriver traditionella begrepp fér vardformer som 6ppen och sluten
vard och foreslar att frdgan om begrepp utreds vidare. Sluten vard ar ett begrepp
som behover moderniseras. Ett mojligt forslag ar att istallet anvanda sarskild vard
for den specialiserade varden pa sjukhus. En reflektion kring begreppen ar att
sarskilt boende ar ett begrepp som idag anvands i kommunerna. Sarskild vard och
sarskilt boende anger en hogre insatsniva, en niva dar omfattande behov kan
tillgodoses och darfor kraver hogre bemanning.

Kapitel 9. Att skapa forutsattningar for det fortsatta omstallningsarbetet
Det krdvs samordnad utveckling med tydlig styrning for att omstallningsarbetet ska
na malet modern, jamlik, tillgdnglig och effektiv halso- och sjukvard dar
primarvarden utgor navet. De resurser som behover omdirigeras utgors bade av
pengar och kompetens. Samtliga aktérer som moter patienter omfattas av
omstéllningen, bade offentlig och privat regi. Utmaningar som &r sa
genomgripande kraver langsiktighet med talamod och systematik med invanarnas
basta som tydlig ledstjarna.

Beslutet skickas till

Fér kdnnedom
Socialdepartementet
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Ewa Ekman
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