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primarvardsreform, delbetankande 2(SOU2018:39 dnr
S2018/03436/FS)

Landstinget S6rmland(LtS) har inbjudits att ldmna synpunkter p4 Anna Nergardhs
delbetinkande ”God och néra vard — En primérvardsreform”.

Allminna synpunkter:

Landstinget S6rmland stéller sig 6verlag positivt till delbetéinkandets intentioner
och forslag. En genomgripande utveckling mot den angeldgna personcentreringen
ar onskvédrd och innebér en genomgripande utveckling av virden men méste
betraktas som en total hilso- och sjukvardsreform och inte enbart en
primdrvardsreform. Ord som “resursdverforing” kan vara olyckligt och riskerar att
forstirka en icke onskvérd konkurrenssituation inom landstinget samtidigt som
det stélls allt storre krav dven pa den del av hilso— och sjukvéarden som inte &r
primdrvard. Ett fortydligande av priméirvardens uppdrag dr mycket vilkommet dér
primédrvarden tydligare far uppdrag som motsvarar kompetensen. Ett problem, i
alla fall pa kort sikt, kan vara den nuvarande manga ganger svara situationen med
brister praktiskt taget overallt vad géller kompetenser, antal medarbetare och
ekonomi, vilket kan forsvara ambitionerna i delbetidnkandet.

Négot som inte uppmérksammats av utredaren &r att flera landsting har
skattevixlat med kommunerna, som alltsa maste betraktas som en del av
primdrvarden och vars uppgifter ocksa maste fortydligas.

Utredningen tydliggor inte tillrackligt begreppen primérvard resp. Néra vard,
vilket kan forvirra. LtSs kommentarer grundar sig pa tolkningen att detta
beskriver en primarvardsreform.

F.0. finns flera andra redan beslutade fordndringar sdsom fordndrad
lakarutbildning och bastjénstgdéring som ocksa kommer att paverka hela
sjukvarden.

LtS vill betona vikten av att arbetet infor slutbetéinkandet i storre omfattning
kommer att betona att ”God och Néra vard” &r ett arbete for hela vardkedjan och
diarmed bor kanske, den inte alltid framgangsrika, uppdelningen sjukhusvérd —
primirvard ifrdgaséttas, inte bara begreppen sluten — 6ppen vérd.
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Avsnitt 8 - Nationell plan for god och nira vard
8.1. Vart ir vi pa vig?

LtS anser att omstdllningen av fardriktningen mot den nya Nara véarden kriver ett
omfattande kulturarbete som inte ensidigt omfattar det som traditionellt bendmns
primdrvéard. En God och nédra vérd kraver ett arbete 1 hela vardkedjan, mellan alla
huvudmén, slutenvéardsspecialiteter och primérvard (som den definierats hittills).
Detta belyses och analyseras inte tillrdckligt i betdnkandet, &ven om vi har stor
respekt for att uppdraget dnnu inte ar slutfort.

8.3 Att folja firdplanen

LtS vilkomnar forslaget om nationella samradd men konstaterar att syfte och
deltagare inte &r tillrdckligt tydligt beskrivet. Primdrvard och utvecklingen av den
nya Oppenvarden bedrivs och utvecklas ocksa olika utifran lokala forutséttningar,
vilket méste beaktas. Har ser vi ocksa ett behov av att utdka eller korrigera de fyra
storheterna som foreslds som uppfoljning av omstéllningen till den nya
generationen primérvard da de parametrar som presenteras, inte tillrackligt vl
kommer att kunna spegla progressionen i det arbetet.

8.4 Systematisk uppfoljning av primiirvirden

LtS &r enig med utredaren om behovet av nationella jamforelser enligt nationellt
faststdllda matt. Likasd vdlkomnas foreslagen nationell databas och fordjupade
analyser. Forutséttningen &r dock att data kan hdmtas med automatik fran
kvalitetsregister eller andra databaser, for att minimera administrativt arbete och
sdkra kvalitet.

8.5 Overforing av resurser

LtS bedomer att det kommer vara vildigt svart att pa lokal - regional niva flytta
resurser, savil ekonomiska som personella, om vi haller fast vid gamla tankesétt
att ”flytta resurser fran sjukhusvard till primarvard”. Fortsatt utveckling i 6nskad
fardriktning kréver ett gemensamt arbete inkluderande hela hilso- och sjukvérden.
Statliga satsningar riktade till primérvarden dr pd kort sikt en mdjlighet men
brukar vara tidsbegransade. Viktigt att eventuella uppdragsforskjutningar till
primdrvarden dr kopplade till resurstillskott. Vi hinvisar dven till
inledningstexten.

Avsnitt 9 - En stark primirvard som utgiangspunkt for 6kad néarhet

tillpatienten
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9.1 Definitionen av primérvard behover moderniseras

LtS vilkomnar den nya definitionen av primirvard som definieras, s som dvriga
specialiteter, utifrdn sitt medicinska innehéll, generalistens breda kompetens.
Aven for dvriga yrkeskategorier i primirvérden #r generalistkompetens nddvindig
alternativt specialdestinerade skoterskor for ex astma/KOL, hjdrtsvikt och
diabetes.

9.2 Nationellt utformat grunduppdrag
9.2.1

LtS anser att detta paverkar huvudménnens mojlighet att utforma sina
Vardvalsuppdrag, men stddjer forslaget pa ”en minsta gemensam reglering”. Hér
maste beaktas den skattevéxling som flera landsting gjort med kommunerna.

9.2.2

LtS bedomer att ett utokat uppdrag enligt forslaget kréver ett stort inslag av andra
kompetenser dn specialister 1 allmédnmedicin, sddana som inte alltid idag &r
engagerade inom primdrvarden. For att ett sddant synsétt ska bli verklighet
kommer att krdvas ett omfattande samarbete med Ovriga delar av hilso- och
sjukvérden; detta innebér sannolikt svarigheter som inte tydligt beskrivs i
utredningen. Flera tvérprofessionella grupper borde etableras for att optimera
varden fOr vissa grupper som annars riskerar att hamna mellan stolarna”. For att
optimera primérvarden kan det ocksé vara véardefullt med andra kompetenser,
sasom logistiker och controller.

Aven hir méste beaktas att flera landsting har skatteviixlat med kommunerna,
varfor det dr angelédget att beakta den kommunala hélso- och sjukvérdens roll och
uppdrag inom dessa landsting.

9.2.3

LtS vilkomnar ett tydligare uppdrag vad géller oplanerade/akuta/bradskande
kontakter. Kanske borde en mera frekvent samordning med eventuellt nédrliggande
akutmottagningar framforas som ett alternativ for att minimera svarigheterna med
att avgora vilken ”vardniva” som ar optimal. Beskrivningen av god tillgédnglighet
behover fortydligas. Viktigt ar att se tillgdngligheten utifrin skiftande geografiska
behov och forutséttningar.

9.24
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LtS stodjer forslaget att med nationell reglering lyfta fram priméarvardens
radgivande och stodjande uppdrag.

9.2.5

LtS stodjer detta forslag.

9.2.6 Utredningens forslag: Det ska bedrivas forskning i primdrvarden.
LtS stodjer detta forslag.

Utredningens bedomning: Landstingen bor stdlla krav pa att utforare i
primdrvard ska bidra vid genomforande av utbildning savdl pa grundniva som pa
avancerad nivd.

LtS bedomer att mdjligheten for flera specialistutbildningar att tjanstgora inom
primdrvarden kan vara betydelsefullt for forstdelse for primarvardens arbete. En
stor del av sjukhusspecialiteternas patienter skots till stor del i primédrvarden
varfor sjukhusspecialisterna borde ha delar av sin utbildning placerad inom
primdrvard, medan specialister i allmdnmedicin redan idag fullgér hélften av sin
ST-tid utanfor primarvard. Kanske borde samtliga ST-utbildningar innehélla
primdrvardstjanstgdring? Man bor dven fundera pa smidigare utbildningsvégar till
ex geriatriker och pediatriker i 6ppenvérd.

9.2.7

LtS anser det bra att det mycket viktiga forebyggande arbetet dr ett av
grunduppdragen inom primérvarden, men for att fa bra forebyggande arbete maste
inkluderas bl.a. sekundérprevention, vilken &r en gemensam uppgift for de flesta
av hélso- och sjukvardens enheter. Har behovs alltsa ett bredare synsétt inte bara
begrénsat till primérvarden.

9.2.8

LtS anser att rehabilitering dr ett omrade som manga ganger ar eftersatt och som
lyfts fram alltmera som en betydelsefull del av behandling 1 manga
sjukdomstillstand. Det far anses vara bra att den ska kunna ske néra patienten,
men dven inom detta omrade maste ske ett betydande samarbete med landstingens
ovriga rehabiliteringsresurser for basta mojliga resultat.

9.3 Vardval i primérvard

LtS stodjer forslaget.
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9.4 Framgangsfaktorer for huvudminnen i utformningen av sin priméirvard
94.1

LtS samtycker och vill betona virdet av att tydligt ka
samarbetet/kunskapsutbytet mellan sjukhuskliniker och vardcentraler.

9.4.2-94.6

LtS stodjer forslagen.

9.4.7

LtS vill starkt betona virdet av att skapa enhetliga ersattningsformer for
primédrvard.

9.4.8

LtS vill dven hir betona vikten av enhetlighet.

Avsnitt 10 Kontinuitet i priméirvarden
10.2 Mdjligheten till fast liikarkontakt i primérvirden ska fortydligas

LtS anser ocksa att kontinuiteten &r av stor vikt, men fragan &r om det alltid &r
realistiskt med fast lakarkontakt &ven om det &r en fast lakarkontakt som ofta
efterfragas; kanske méste den fasta kontakten 1 framtiden oftare bygga pa mindre
team, som ar vil ként av patienten och som ocksa dr mindre sérbart dn rent
personbunden kontakt.

10.2.6

LtS samtycker med utredaren. Det &r framfor allt av stor vikt att géra det mdjligt
att kunna begrénsa antal patienter per vardenhet. Som uppdraget ser ut idag finns
det ingen annan mojlighet for en vardenhet att begréinsa antalet listade &n att
minska tillgdngligheten. Det dr dven angeldget med en viss begrénsning av
mojligheten att byta lakare eller fast lakarkontakt.

10.3 Steg mot siikrad bemanning

10.3.2
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LtS anser det dr angeldget med en extra satsning pa utbildning av ldkare inom
allmé@nmedicin enligt forslaget. Utredaren beskriver hir en lagre produktivitet
jamfort med andra ldnder. Dessa uppgifter maste betraktas som osékra och ér
knappast matt pa kvalitet 1 hdlso- och sjukvérden.

Avsnitt 11 Andamalsenlig administration
11.1 Utfardande av intyg

LtS delar utredarens synpunkt att det 4r mycket angeldget att se over
myndigheters, kommuners och statliga verks krav pé intyg uppréttade av lidkare.
Ett exempel pa konkret forslag &r att intyg till arbetsgivare (d.v.s. ’sjukintyg” dag
8-14) ses dver sa att det vid vissa diagnoser kan skrivas av annan profession adn
lakare fOr att béttre Overensstimma med den nya professionsneutrala
tillgédnglighetslagen och for att minska behov av dubbla besok. LS efterlyser
tydligare och skarpare forslag i hela denna del som ror intyg for att uppna effekt.

11.2 Signering av journalanteckning

LtS delar bilden av att signeringskravet &r viktigt, men anser det problematiskt att
signeringskravet, som det faktiskt tillimpas idag, inte har ndgon storre funktion
som indikator pé att journalinnehéllet ar kvalitetssékrat. LtS stéller sig positivt till
andring 1 texten till signeringskravet.

Ovanstaende yttrande giller under forutsittning att det faststills av
landstingsstyrelsen 2018-09-20.

Monica Johansson Jan Gronlund
Landstingsstyrelsens ordforande Landstingsdirektor
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