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Socialdepartementet 103 33 Stockholm

Delbetinkande En stirkt forsorjningsberedskap for hilso- och sjukvérden (SOU 2021:19).

Sammanfattning

Vi instdmmer i stort i utredningens forslag om stérkt forsdrjningsberedskap for hilso- och sjukvérden.
Kommunen kan lagerhalla och omsitta lager for forbrukningsmateriel for hélso-och sjukvérd samt personlig
skyddsutrustning for en ménads behov. Ovriga produkter som utredningen berdr ir inte méjliga att halla i lager
och omsittas i kommunens egen verksamhet. I vért svar nedan har vi fokuserat pa det som géller kommunernas
del.

Likemedel.

Kommunens lakemedelsforrad tillhandahélls via regionen och rekvireras via apoteket. Forraden dr mycket
begrinsade och innehaller antibiotika och andra akutlakemedel dér behandling behdver pabdrjas innan
lakemedlet kan hdamtas ut pa apotek. Uppgifter om lagerniva kan mycket vél hamtas via regionens system som
utredningen foreslar.

Lakemedel till den enskilde sker via forskrivning via recept. En mycket stor andel patienter i kommunal hilso-
och sjukvérd har dosdispenserade likemedel. Det &r mycket viktigt att dosapoteken kan upprétthalla sin
verksambhet och att distributionskanalerna fungerar. Skulle dessa inte fungera méste kommunen forses med
helforpackningar fran beredskaps apotek for att kunna dela ladkemedel manuellt. Ett stort behov av dosetter
kommer att behdvas. Detta skulle innebira ett dkat behov av sjukskoterskor for att kunna dela likemedlen. Aven
lakemedelsrum dér dessa lakemedel kan forvaras och delning kan ske ostort behdvs.

For de patienter som hdamtar ut sina recept via dppenvérdsapotek och har hjélp med sin 1ikemedelshantering kan
det vara olampligt att l4gga ett krav pa att ha ldkemedel hemma i lager. Risk finns for forvaxlingar och
overkonsumtion.,

Livsmedel

De speciallivsmedel som kommunen ansvarar for ér till storsta del sondniring pd SABO. Ovriga livsmedel
forskrivs till den enskilde patienten och dd hamnar ansvaret for lagerhallning p& den enskilde och den som
distribuerar livsmedlet till patienten.

Forbrukningsmateriel inklusive personlig skyddsutrustning

Lagerhéllning av 1 ménaders buffert dr mojlig.

Viktigt med foreskrift om vad som ska lagras och i vilken méngd.

Kommunen behover anskaffa lokal och personal for att skota lagret. Bra om detta ersitts via staten genom
tillfalligt anslag och via forstarkt statsbidrag.

Ett buffertforrdd som ska omséttas och kunna omfordelas behdver sirskiljas fran kommunens dvriga forrad.
Kostnad for distribution fran buffertlagret till de lokala lagren tillkommer.

Ett nationellt system for att rapportera lagerniva i realtid behovs tas fram.

Erfarenhet fran rapportering av skyddsutrustning under pandemin visar att bade inventering och rapportering &r
tidsddande och att det finns mojligheter till felrapportering nér rapporteringen sker manuellt och ger utrymme for
tolkning av vad som ska rapporteras.

Hjéilpmedel och medicintekniska produkter

De allra flesta hjalpmedel och medicintekniska produkter forskrivs till enskild patient. Kommunen har inga egna
lager av dessa produkter.

Behovet av produkter varierar mycket och det sker en snabb produktutveckling. Det &r inte mojligt eller
kostnadseftektivt for kommunen att lagerhélla och dga sddana produkter.

Flera av hjidlpmedlen ar egenvard och dgs och kdps av den enskilde.

Viktigt att ldgga ansvaret for lager pa den som tillhandahaller hjdlpmedel och reservdelar, som i var kommuns
fall 4r Hjélpmedel SAM.



I takt med att varden flyttar ut fran vardinréttningar till den enskildes hem behdver ansvarsfordelning fortydligas
for utrustning och behandlingar som i dag tenderar att laggas pa den enskilde eller hamna i en grazon mellan
regionen och kommunen.
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