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Myndigheten for vard- och omsorgsanalys har i uppgift att ur ett patient-, brukar-, och
medborgarperspektiv analysera verksamheter och forhallanden inom halso- och sjukvard, tandvard
och omsorg. Vart yttrande tar sin utgangspunkt fran dessa perspektiv.

Sammanfattning

Sammantaget bedémer vi att utredningens rekommendationer ar viktiga att beakta vid utvecklingen
av hélso- och sjukvarden. Vi tillstyrker utredningens rekommendationer men vill sarskilt patala vikten
av att inkludera patient- och brukarperspektivet for att garantera en helhetssyn vid
strukturférandringar inom halso- och sjukvarden. Utover det anser vi att det ar viktigt att fortsatta
folja anvandningen av olika finansieringsmodeller for investeringar i hdlso- och sjukvarden. Oavsett
vilken finansieringsmodell som viljs ar det viktigt att det ges mojlighet att félja upp, utvardera och
dra lardomar av modellen, dess forutsattningar och relevans for investeringar i halso- och
sjukvarden. | detta yttrande lamnar vi ndgra synpunkter som vi bedémer ar relevanta att beakta i det
fortsatta arbetet med fragorna.

9.8.1 Forutsattningar for utbildning och forskning

Vi tillstyrker rekommendationen att utreda hur forutsattningarna foér utbildning och forskning ser ut
och kan sakerstallas vid strukturférandringar. Kompetensforsorjning ar en central utmaning for halso-
och sjukvarden och det ar positivt att fa en nationell bild av de regionala och nationella
forutsattningarna for utbildning och forskning. Samtidigt vill vi betona att en omstallning av
sjukvardssystemet med en starkt primarvard dar mer halso- och sjukvard utfors utanfor de
traditionella sjukhusmiljoerna dven innebar att strukturerna for forskning och utbildning behéver
utvecklas och anpassas utifran den nya vardstrukturen. Det ar viktigt att skapa forutsattningar for
forskning och utbildning genom hela halso- och sjukvardssystemet.

| var rapport 2018:5 Allmdn tillgang? konstaterar vi att ldkarnas grund- och vidareutbildning inte i
tillracklig utstrackning har anpassats till férandrade vardbehov och arbetsséatt. Utbildningarnas
utformning och malbeskrivning tenderar att styra lakarna mot anstallning pa sjukhusen och till
mindre generalistorienterade specialitetsinriktningar. Utbildningen har inte heller anpassats efter
den 6kade vikten av samverkan mellan olika delar av hilso- och sjukvarden. Vi rekommenderar att
staten och regionerna ska ta ett samlat ansvar for antalet och férdelningen av olika medicinska



specialiteter i landet. Utdver det behover innehallet i Idkarutbildningen anpassas for att 6ka intresset
for allmanmedicin.

9.8.2 Tillsyn av hilso- och sjukvarden

Vi tillstyrker rekommendationen att den statliga tillsynen bor utvecklas. Det ar viktigt att risker for
patienter och personal minskar och forebyggs. Vi anser dock att det ar viktigt att det ar tydligt vid
vilka situationer och pa vilken niva ett forebyggande tillsynsarbete ska ske. Vi delar utredningens bild
att Statens Haverikommission (SHK) kan vara ett komplement till de utredningar som Inspektionen
for vard och omsorg (IVO) idag utfor. Vid ett utokat uppdrag for SHK ar det viktigt att rollférdelningen
mellan SHK och IVO tydliggors. Det bor i det fortsatta arbetet évervagas hur en sadan tydlighet kan
uppnas. Det skulle exempelvis kunna 6vervagas om det ar lampligt att klargora pa vilken indikation
som SHK ska initiera en utredning.

Utover utvecklingen av tillsynen, anser vi att det finns utrymme att utveckla den nationella
uppféljningen av hilso- och sjukvarden. Det ar ytterligare ett satt att skapa férutsattningar for
transparens och larande, vilket ar viktigt ur ett patient-, brukar- och medborgarperspektiv. | var
rapport 2019:2 Med érat mot marken lamnar vi forslag som syftar till att ge regeringen en
overskadlig, systematisk och regelbundet aterkommande uppfdljning av halso- och sjukvardens
kvalitet och jamlikhet.

9.8.3 Styrning och kontroll vid storre strukturforandringar och investeringar i hilso- och sjukvarden

Vi delar utredningens uppfattning att det ar betydelsefullt att i ett tidigt skede faststalla hur
forandringsarbete ska organiseras, dokumenteras och féljas upp, samt att riskanalys,
konsekvensanalys och revision ar en viktig del av arbetet med att genomfora strukturférandringar. Vi
vill samtidigt specifikt lyfta fram att det ar centralt att inkludera ett patient- och brukarperspektiv och
fora en kontinuerlig dialog med patient- och brukarforetradare vid stoérre strukturférandringar i
hélso- och sjukvarden.

| var rapport 2018:6 Bdddat fér utveckling konstaterar vi att en forutsattning for ett framgangsrikt
utvecklingsarbete ar organisatoriska strukturer som bland annat framjar medarbetares initiativ till
och acceptans av utveckling. Vi rekommenderar dven att Radet for styrning med kunskap och
regionerna bor utveckla formerna for att sprida kunskap om utvecklingsprojekt mellan olika
huvudman.

Nar det géller forskning kring styrning och ledning och organisering av offentligt finansierad halso-
och sjukvard har vi i var rapport 2017:7 Visa vigen i vdrden och i rapport 2019:3 At samma hdll
undersokt ledarskap inom hélso- och sjukvarden. | rapporterna har vi identifierat ett behov av en
starkt formaga att leda i komplexitet, férandring och férbattring. Vi har dven konstaterat att det finns
behov av kunskapsunderlag och forskning om ledarskap och ledning och styrning i hdlso- och
sjukvarden. Vi anser att regeringen bor 6ka utbildning i ledarskap, systemutveckling och
forbattringsarbete pa grundutbildningarna for vardens professioner. Utover detta behovs
kunskapssammanstéllningar utifran den forskning som finns om ledarskap och styrning. Vi anser
ocksa att regionerna bor inkludera systemforstaelse och forbattringsarbete i ledarskapsutbildning
och fortbildning. Utover detta bor regionerna aven finansiera och skapa forutsattningar for



praktiknara forskning, samarbeta med larosadten och ta del av forskning i
ledarskapsutvecklingsarbetet.

En viktig strukturférandring som pagar inom halso- och sjukvarden idag dr omstéllningen till en nara
vard dar SKR genom en statlig 6verenskommelse har i uppdrag att stodja regioner och kommuner i
utvecklingen. Det kan 6vervdagas om en del i detta arbete skulle kunna vara att ta fram en strategisk
plan for férandringsarbetet, dar planen kan tydliggéra och konkretisera mal och mojliga strategier for
forandringsarbetet och ge regioner och kommuner konkret vagledning.

9.8.4 Konsekvensanalys av styrmodeller och organisationsférandringar

Vi &r eniga med utredningen att utvecklade konsekvensanalyser bor ingad som underlag vid beslut om
inférande av nya styrmodeller och storre organisationsforandringar, samt att det ar viktig att
patienter och brukare gors delaktiga. Vi delar ocksa uppfattningen att SKR kan vara en lamplig aktor
for kunskapsutbyte mellan regioner och mellan kommuner nér det géller fragor om styrning av halso-
och sjukvarden. Vi har tidigare konstaterat att det ar svart for varje enskild region eller kommun att
folja kunskapsutveckling och forskning inom ledarskap, styrning och organisation.

Utredningen lyfter fram behovet av utvecklade konsekvensanalyser som bland annat ska innehalla
konsekvenser for mal och lagkrav inom halso- och sjukvarden, exempelvis vard utifran behov. Utifran
vara resultat i rapporten 2020:7 Styra mot horisonten delar vi den bedémningen. | rapporten
framhaller vi vikten av att prioriteringar i halso- och sjukvarden gors utifran den etiska plattform som
riksdagen beslutat om och att arbetet med prioriteringarna samt de bakomliggande skalen till dem
redovisas pa ett Oppet satt. Vi bedémer att styrningen pa bade statlig och regional niva bor férhalla
sig till principen om vard efter behov ocksa vid prioritering mellan sjukdomsgrupper pa ett tydligare
satt an i dag dar behovsprincipen tenderar att fa en undanskymd roll. Detta kan exempelvis uppnas
genom att tydliggéra eventuella malkonflikter och genom att strava efter underlag som kan belysa
hur val hdlso- och sjukvarden uppfyller principen. Vi konstaterar ocksa att regionerna bor utveckla
arbetet med att styra resurserna utifran behov.

Beslut om detta yttrande har fattats av generaldirektoren Jean-Luc af Geijerstam. | den slutliga
handlaggningen har t.f. chefsjuristen Nadja Zandpour och projektdirektéren Joakim Ramsberg
deltagit. Analytikern Kerstin Gunnarsson och utredaren Siri Lindqgvist Stahle har varit foredragande.

Jean-Luc af Geijerstam

Siri Lindgvist Stahle
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