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Yttrande dver betankandet God och nara vard - En
priméarvardsreform (SOU 2018:39)

Forslag till beslut
Kommunstyrelsen foreslas besluta

att avge yttrande till Socialdepartementet enligt bilaga 1.

Arendet

Socialdepartementet har den 5 juli 2018 remitterat betankandet God och nara vard — en
primarvardsreform till kommunstyrelsen for yttrande senast den 15 november 2018.
Utredningens uppdrag har varit att belysa fragan om en samordnad utveckling av en modern,
jamlik, tillganglig och effektiv halso- och sjukvard med fokus pa primarvarden.

Betankandet finns att lasa i sin helhet pa foljande lank: https://www.regeringen.se/rattsliga-
dokument/statens-offentliga-utredningar/2018/06/sou-201839/

Beredning

Arendet har beretts av kommunledningskontoret, dldreférvaltningen, socialférvaltningen och
omsorgsforvaltningen. Barn- och jamstélldhetsperspektiven har beaktats i beredningen av
arendet.

Foredragning

Uppsala kommun instdmmer i bedémningen av behovet av modernare arbetssatt, mer ndra
och mer flexibelt stod, omsorg och halso- och sjukvard till invanarna. Det &r samma utmaning
och forhallningssatt som kommunen behdver ha for att bibehalla eller 6ka kvaliteten, méta de
demografiska forandringarna och samtidigt ha kontroll pa kostnaderna. Som WHO framhaller
ar en integrerad och personcentrerad ansats sarskilt viktig for att sékerstélla att &ven
marginaliserade/sarbara grupper nas och ingen lamnas utanfor. Det inkluderar givetvis
socialtjanstens malgrupper.
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Utredningen tydliggor att begreppet primarvard i lagstiftarens mening omfattar halso- och
sjukvard och omsorg som har savél landsting/region som kommun som huvudman. Det ar
viktigt att det i de specifika forslagen tydliggors om det &r den ena eller bada huvudménnen
som avses.

Det behover tydliggoras i vilken utstrackning kommunerna omfattas av vardgarantin,
exempelvis i de fall nar kommunen utifran dtagande ansvarar for arbetsterapeutinsatser fran
forsta dagen.

Det ar positivt med en mer utvecklad och mer systematisk nationell uppféljning av
primarvarden pa aggregerad niva, utifran gemensamma standarder, vilket uppges saknas idag.
Vi behover systematiskt folja upp, utvérdera, och pa aggregerad niva kvalitetssékra
majoriteten av den halso- och sjukvard for att pa ett andamalsenligt satt félja och utvardera
omstallningen mot en god och néra vard. Det ar viktigt att tydliggéra hur kommunerna ska
forhalla sig i denna fraga.

Behovet av en 6kad kontinuitet och betydelsen av val fungerande relationer for en god och
saker vard betonas av allt fler. Nara samskapande med invanarna och natverk mellan olika
kompetenser och professioner ar en nddvandig framgangsfaktor for sa val kommun som
landsting/region och andra parter, mer an i traditionella linjestrukturer. All forskning och
beprdvad erfarenhet talar for detta.

Kommunen ser positivt pa att utredningen lyfter kontinuitet i relationer mellan patienten och
vardens medarbetare samt mellan olika professioner och olika vardkontakter ar centralt for
saval vardens kvalitet och patientens upplevelse som medarbetarnas arbetsmiljo och
effektiviteten i halso- och sjukvarden. Det skapar oro hos patienten att inte veta vem som &r
ansvarig for varden eller vilken ldkare man far traffa nasta gang. Patienten far upprepa sin
sjukdomshistoria flera ganger vilket kan forsvara bade kommande utredning och behandling.
Dér inte individkontinuitet & mojligt ar det bra med team-kontinuitet. Kontinuitet forbattrar
aven samverkan mellan olika organisatoriska delar och professioner.

Ekonomiska konsekvenser
Inte aktuellt i detta arende.

Kommunledningskontoret

Joachim Danielsson Ola Hagglund
Stadsdirektor Tf. chef kommunledningskontoret
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Uppsala kommun vill Iamna féljande synpunkter pa betankandet:

Uppsala kommun instdmmer i beddmningen av behovet av modernare arbetssatt, mer nara
och mer flexibelt stod, omsorg och halso- och sjukvard till invanarna. Det & samma utmaning
och forhallningssatt som kommunen behdver ha for att bibehalla eller 6ka kvaliteten, méta de
demografiska forandringarna och samtidigt ha kontroll pa kostnaderna.

Som WHO framhaller &r en integrerad och personcentrerad ansats sarskilt viktig for att
sakerstalla att &ven marginaliserade/sarbara grupper nas och ingen lamnas utanfor. Det
inkluderar givetvis socialtjanstens malgrupper.

Angaende forslaget att tydliggora att primarvarden ar navet i varden, vill Uppsala kommun
lyfta att det, beroende pa vilka behov en person har, inte ar sdkert att alla grupper och
individer ser halso- och sjukvarden som navet, utan kanske snarare socialtjanstinsatser som
navet och halso- och sjukvarden som ett komplement.

Utredningen tydliggor att begreppet priméarvard i lagstiftarens mening omfattar hélso- och
sjukvard och omsorg som har saval landsting/region som kommun som huvudman. Det ar
viktigt att det i de specifika forslagen tydliggors om det &r den ena eller bada huvudméannen
som avses. Det ar bra att det tydliggors att priméarvarden ska svara for sadan bradskande
hélso- och sjukvard som ligger inom primarvardens uppdrag.

Det behover tydliggoras i vilken utstrackning kommunerna omfattas av vardgarantin,
exempelvis i de fall nar kommunen utifran atagande ansvarar for arbetsterapeutinsatser fran
forsta dagen.

Utredningen anser att kommunerna bor dvervéga att inféra funktionen medicinskt ansvarig
for rehabilitering (MAR) och Uppsala kommun instdmmer i utredningens forslag avseende
detta.
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Det &r positivt med en mer utvecklad och mer systematisk nationell uppfoljning av
primarvarden pa aggregerad niva, utifran gemensamma standarder, vilket uppges saknas idag.
Vi behéver systematiskt folja upp, utvardera, och pa aggregerad niva kvalitetssakra
majoriteten av den halso- och sjukvard for att pa ett andamalsenligt satt folja och utvardera
omstallningen mot en god och nara vard. Det ar viktigt att tydliggéra hur kommunerna ska
forhalla sig i denna fraga.

Behovet av en 6kad kontinuitet och betydelsen av val fungerande relationer fér en god och
saker vard betonas av allt fler. Nara samskapande med invanarna och natverk mellan olika
kompetenser och professioner ar en nddvandig framgangsfaktor for sa val kommun som
landsting/region och andra parter, mer an i traditionella linjestrukturer. All forskning och
beprévad erfarenhet talar for detta.

Kommunen ser positivt pa att utredningen lyfter kontinuitet i relationer mellan patienten och
vardens medarbetare samt mellan olika professioner och olika vardkontakter ar centralt for
saval vardens kvalitet och patientens upplevelse som medarbetarnas arbetsmiljé och
effektiviteten i halso- och sjukvarden. Kontinuiteten kan utga fran en fast lakarkontakt, en fast
vardkontakt, av annan profession eller ett helt vardteam med flera olika professioner. Det ar
bra att det ar en individuell beddmning av behov av kontinuitet. For flera av socialtjanstens
grupper ar detta sarskilt viktigt. Avsaknad av fast lakarkontakt i primarvarden gor att patienter
gar miste om bade informations- och relationskontinuitet i varden, vilket kan fa konsekvenser
for manga patienter, inte minst de med kroniska sjukdomar och/eller komplexa vardbehov.
Det skapar oro hos patienten att inte veta vem som &r ansvarig for varden eller vilken lakare
man far traffa nasta gang. Patienten far upprepa sin sjukdomshistoria flera ganger vilket kan
forsvara bade kommande utredning och behandling. Dar inte individkontinuitet & majligt ar
det bra med team-kontinuitet. Kontinuitet forbattrar &ven samverkan mellan olika
organisatoriska delar och professioner.

Uppsala kommun &r positiv till att det gors en 6versyn av intygsforfragan fran kommunerna
och andra parter. Kommunen behdver kritiskt granska den administration som byggts upp for
den egna och andras organisation. Sarskilt sadan som inte utgar fran ett lagkrav. Kommunerna
kan dven internt bygga upp en byrakrati vilket skapar onddig belastning pa professioner och
langre ledtider. Minskat krav pa intyg ligger ocksa i linje med en mer tillitshaserad vard och
omsorg. Att slappa kravet pa att det alltid ska vara lakare som intygar ligger i linje med detta.
Givetvis maste det finnas situationer da rad och intyg béattre kan ges fran annan profession
utifran fragans art. Vissa typer av intyg ar det lampligen en léakare som utfardar, exempelvis
om demenssjukdom medan andra typer av intyg mycket val skulle kunna utfardas av andra
professioner. Intyg om fardtjanst skulle kunna utfardas av sjukgymnast eller arbetsterapeut.

Kommunstyrelsen

Marlene Burwick Ingela Persson
Ordforande Sekreterare



