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Socialdepartementet

Fran delar till helheten - en reform for
samordnande, behovsanpassade och
personcentrerade insatser till personer
med samsjuklighet. SOU 2021:93

Region Jonkopings l&n har getts mojlighet att yttra sig éver rubricerat
delbetankande Fran delar till helheten — en reform for samordnande,
behovsanpassade och personcentrerade insatser till personer med samsjuklighet,
SOU 2021:93.

Sammanfattning

Region Jonkopings lan anser att insatserna for denna malgrupp behéver bli mer
samordnade, behovsanpassade och personcentrerade och stéller sig darfor i
huvudsak positiv till férslagen. Region Jonkopings lan bedémer dock att
utredningen underskattar tidsatgangen for det nédvandigt forberedande arbetet
och behovet av att sdkra kompetensforsorjningen. Ytterligare synpunkter pa
forslagen beskrivs nedan.

Synpunkter pa forslaget

Kap 9. Mer renodlat ansvar for skadligt bruk och beroende
for huvudméannen

9.1 Begreppen skadligt bruk och beroende ska anvandas i bade
halso- och sjukvards och socialtjanstlagstiftningen

Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget men anser att det behovs en tydlighet i
och ansvar for diagnosséttningen. En férutsattning for en sékrare och valid
diagnossattning torde vara att endast legitimerade yrkesgrupper faststaller
diagnosen och att dess yrkesgrupper har en gemensam lagsta niva for kunskap om
diagnostik inom omradet.
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9.2 Regionernas halso- och sjukvard far ett tydligare ansvar for
skadligt bruk och beroende

9.2.1 Halso- och sjukvarden ska ansvara for all behandling av skadligt
bruk och beroende

Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget med foljande kommentar. For att
Region Jonkopings lan ska ha mojlighet att halla fullt ut ansvar i fragan kréavs
tillskott av resurser och att 6vergangen hanteras successivt. Ur ett
primarvardsperspektiv bedémer Region Jonkdpings lan att en centralisering av
vissa behandlingsinsatser kommer vara helt nédvandigt utifran bland annat ett
kompetens- och resursperspektiv. Av utredningen framfor att manga kommuner ar
for sma for att ha tillrackliga resurser och kompetens for att erbjuda ett brett utbud
av olika insatser och att regionerna har battre forutsattningar. Det utredningen
dock inte beaktar, utifran ett Nara vard-perspektiv med primarvarden som basen,
ar att vardcentraler till storsta del utgdrs av annu mindre enheter &n kommuner
och lyder under vardval.

9.2.2 Varden ska samordnas med varden av andra psykiatriska tillstand
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

9.4 HVB fortsatt socialtjanstinsats men regionernas ansvar for hélso-
och sjukvard fortydligas

Region Jonkopings lan tillstyrker fortydligandena med kommentarer enligt nedan
samt onskar liknande fortydliganden kring privata LSS boenden. Resurssattning
saval ekonomi som personal for HVB och privata LSS boenden bor dven tas i
beaktning.

9.4.1 Regionernas ansvar for halso- och sjukvard pa HVB ska regleras i
HSL och SoL

Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget med foljande kommentar. Under
forutsattning att individuell plan upprattas enligt forslag 9.4.2.

9.4.2 En individuell plan ska upprattas om det inte ar uppenbart obehdvligt
Region Jonkopings l&n tillstyrker forslaget med foljande kommentar.
Underréattandet bor ske till den region dar HVB ar placerat.

Vid placering pa HVB utanfor egen region ar det angelaget att sarskild individuell
plan medféljer placeringen och gors tillganglig for vardgivaren pa orten i
samband med placeringen. Detta da mottagande HVB i flera fall béar ansvarsdelar
som ej kan béras fran hemorten.

9.4.3 Om regionen inte fullgor sina ataganden intrader betalningsansvar
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget med foljande kommentar.
Klient/patienttransporter till hemregionens vardinsatser svarar hemregionen for.
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Kap 10 Ett starkare halsoframjande och skadereducerande
perspektiv

10.2 Atgarder som reducerar skador av skadligt bruk och beroende
av narkotika

10.2.1 Okad tillgang till och mindre vidareférmedling frdn LARO-
behandling

Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget med foljande kommentar. Forslaget
bor kompletteras med att omfattande utbildningsinsatser alternativt samverkan
med beroendelékare ska ske innan praktisk atgard i varje patientarende.

10.2.2 Sprututbyte utvecklas till Iagtroskelverksamheter som ska finnas i
hela landet
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

Kap 11 En samordnad verksamhet for dem med storst
behov

11.1 En skyldighet att bedriva samordnad verksamhet infors

Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget med foljande kommentar, dock med
reservation for det forslag pa utformning av ACT/FACT verksamheter under
utredningens Kap 15, p. 8.4 dar ekonomisk kalkyl for denna typ av verksamhet
redovisas. Har anges under Case Managers att fordelning ar 6 sjukskoterskor plus
1 socionom. Forslaget visar pa en slagsida mot medicinsk personal vilket inte
avspeglar individernas behov i livssituationen. Den sociala sfaren for denna grupp
ar inte sallan patagligt problematisk och inom verksamheten behdvs klinisk
bedémning saval medicinskt som socialt. Nagot som &ven motiveras av forslagen
under p 11.12 dir ”Regionen och kommunerna 1 ldnet ska som huvudregel
gemensamt sta for 50 procent vardera av kostnaden”.

11.2 Verksamheten ska regleras i en sarskild lag
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.3 Syftet med verksamheten
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.4 Verksamhetens innehall
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.5 Verksamhetens malgrupp
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.6 Paborjande och avslutande av insatser i verksamheten
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.7 Deltagarnas inflytande och delaktighet
Region Jonkopings l&n tillstyrker forslaget.

11.8 Uppfdljning
Region Jonkopings l&n tillstyrker forslaget.
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11.11 Utékad mojlighet till kommunal samverkan
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.12 Fordelning av kostnader
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.13 Avtal om verksamhetens bedrivande
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

11.14 Bemyndigande
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

Kap 12 Béattre uppfoljning, kunskapsutveckling och
kompetensforsorjning

12.4 Battre uppfoljning en viktig del av kunskapsstyrning och
forbattringsarbete
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

Kap 13 Utveckling for att starka inflytande och minska
stigmatisering

13.2 Det kravs fortsatt utveckling for att starka gruppens inflytande
och minska stigmatisering
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

14.8 En gemensam tvangslagstiftning
Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget.

Kap 16 Ikrafttradande, forberedelser och stod till inférande

16.1 Forslagen trader i kraft 1 januari 2025

Region Jonkopings lan bedémer att utredningen underskattar tidsatgangen for det
nodvandigt forberedande arbetet. Att bara utveckla den stegvisa varden utifran
perspektivet hur ansvarsfordelningen ska fordelas mellan t. ex. vardcentraler,
barnmottagningar, vuxen respektive barnpsykiatrisk specialistniva &r ett
omfattande arbete som bland annat kréver ett stort engagemang av kliniskt
verksam personal. Att sakra kompetensforsorjningen for uppdraget pa tva ar
beddms inte heller realistiskt.

16.2 Inférandet av utredningens foérslag ska forberedas

Region Jonkopings lan tillstyrker forslaget med foljande kommentar. SKR ska
fungera som ett stod dar det reella inflytandet ligger hos regionerna och
kommunerna.
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REGION JONKOPINGS LAN

Rachel De Basso Mats Bojestig
Ordforande i namnd for folkhédlsa och ~ Halso- och sjukvardsdirektor
sjukvard
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