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Yttrande over SOU 2019:42 Digifysiskt vardval - Tillgdnglig
primdrvard baserad pa behov och kontinuitet

Kommunal har beretts mdjlighet att yttra sig 6ver rubricerad utredning och framfor foljande
synpunkter:

Bakgrund

Kommunals uppgift ar att tillvarata medlemmarnas intressen pd arbetsmarknaden och i
samhallslivet i 6vrigt. Forbundet ska bland annat verka for en samhillsutveckling som stirker
allas lika vérde, social rattvisa, generell valfardspolitik, full sysselsittning och jaimstilldhet
mellan kvinnor och mén.

Utredningen Digifysiskt vardval (SOU 2019:42) har haft i uppdrag att 1imna forslag som syftar
till att pa ett effektivt sétt uppné malen i hilso- och sjukvardslagen. Vidare betonas att det
overgripande syftet dr att sikerstélla méjligheterna for en jamlik vard. Mer specifikt ska
utredningen se 6ver lagen om valfrihetssystem (LOV) och med utgingspunkt i tillitsbaserad
styrning 6vervéga vilka styrsystem som bast framjar méluppfyllelse, inklusive behovet av
fordndringar i ersattnings- och finansieringsmodeller. I ett tilliggsdirektiv fick utredningen i
uppgift att analysera hur ett langsiktigt hallbart system for sa kallade nétlakare kan skapas.
Utredningen har ocksé haft som uppdrag att kartldgga anvindandet av inhyrd personal i virden
och ldmna forslag p& hur en mer kontinuitetsbaserad vérd kan frimjas genom att anvindandet
av inhyrd personal minskas, samt Gvervéaga for- och nackdelar med att infora tillstdndsprovning
for att bedriva hilso- och sjukvérd.

Allméint om en tillgénglig primérvard baserad pa behov och kontinuitet

Det dr Kommunals mening att utredaren har gjort en gedigen problemanalys och landat i bra
forslag och rekommendationer for en styrning for en mer jamlik vird. Vissa av forslagen skulle
dock behdva tas ytterligare nigra steg langre.

Enligt hélso- och sjukvérdslagen ska patienter vérdas p4 lika villkor i hela landet och svérast
sjuka ska f& vard forst. Trots detta vilformulerade syfte framjas inte maluppfyllelsen av hilso-
och sjukvardens nuvarande struktur. Tviartom: ofta missgynnar dagens sjukvardssystem den
gruppen som medlemmar i Kommunal tréffar och tar hand om och till slut ocks4 ofta sjélva
tillhér — dldre patienter med stora vrdbehov. Enligt Kommunal borde hilso- och sjukvirden
styras s att den mdjliggor en 6kad maluppfyllelse i enlighet med hélso- och sjukvérdslagen —
god vard pa lika villkor, vard efter behov och vard som frimjar kostnadseffektivitet. S& ar det
inte i dag.
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Utredningen konstaterar att LOV bedoms sérskilt ha gynnat ekonomiskt starkare grupper med
lagre behov och dessutom ha forsvarat integrerad vérd for dem med komplexa behov.
Resursfordelningen till utférare bedéms efter reformen bero mer pa var utforaren #r etablerad,
patientval och efterfragan och mindre p& behovet av vird:. Marknadskrafterna leder till ett svagt
utbud i omraden dér behoven av hélso- och sjukvard &r stora2. Om utredningen anser att LOV
och den nuvarande tillimpningen och regleringen av vardvalssystemen brister fér de mest sjuka
patienterna och bidrar till en ojamlik, efterfrigestyrd, fragmenterad och ineffektiv primarvard
samt en icke 6nskvérd snedfordelning av vrdutnyttjandet mellan olika grupper, menar
Kommunal att det borde resultera i uppfattningen att LOV ska avskaffas for att stidrka
samverkan mellan olika utférare samt for att virden ska kunna organiseras och styras efter
vardbehov.

LOV bidrar i sin nuvarande form till en mer ojamlik vird, som styrs av efterfrigan snarare in
behov, vilket forsvarar en jamlik styrning enligt hilso- och sjukvardslagen. Med det sagt ser
Kommunal i grunden positivt p& utredningens férslag och p& ambitionen att skapa en mer
jamlik hélso- och sjukvard. Marknadsstyrningens negativa konsekvenser méste begrinsas och
primdrvérdens roll som forsta linjens vérd stirkas. Kommunal vilkomnar forslagen om att
integrera digitala vardgivare i den fysiska — eller digifysiska som utredningen kallar det —
primdrvarden, att kunna infora en begransning av det antal patienter som fér lista sig hos en
utférare och att inféra ett fortydligande i Halso- och sjukvérdslagen att regionens geografiska
omréade far delas upp i flera vardvalssystem. Den fysiska och digitala tillgingligheten méste
forbattras, och samordningsrollen (inklusive grindvaktsfunktionen) i primarvirden behéver
stirkas, inte minst f6r jamlikhetens och kostnadseffektivitetens skull.

En nationell primarvérdsreform och kraftig resursforstarkning till primérvérden ar nodvindig
inom en néra framtid for att hélso- och sjukvarden som helhet ska kunna tillgodose
befolkningens behov. Den svenska primarvarden ar underdimensionerad i forhallande till
forvantningar och potential. Basta séttet att fordela sjukvérdsresurserna efter behov dr en stark
primarvard, och en del av detta ar hog personkontinuitet. Nationella och internationella
utredningar visar att en forstarkt primérvard ar 16sningen for en hallbar och jamlik sjukvard
med en vaxande dldrande befolkning,.

De patienter som traffar samma personer i virden — antingen i form av fast likarkontakt eller
annan vardprofession — upplever i hogre utstrackning att kommunikationen med varden
fungerar vil, att de dr mer delaktiga i sin egen vard och att samordningen av vArden mellan olika
vardinstanser fungerar battre, vilket dr nigra nyckelkomponenter fér en mer personcentrerad
vard. Patienter som traffar samma personer i virden ar ocksd mer néjda med sin medicinska
vard och ger ett hogre betyg till sjukvardens Gvergripande kvalitet och tycker att
sjukvdrdsystemet fungerar battre jamfort med patienter som inte traffar samma personer i
varden. Kontinuitet har ocks& bedémts att vara en starkt effektivitetsskapande faktors.
Kontinuitet ar sarskilt viktigt for dem med storsta behov. Utredningen foreslér att det ska
regleras i hilso- och sjukvérdslagen att patienten ska kunna genom att lista sig hos utféraren,
samt hos denne f4 tillgéng till och vélja en fast lakarkontakt. Motsvarande bestimmelser infors i
' patientlagen. Kommunal tillstyrker forslaget om listning, samt utredningens rekommendation
for utférarna att skapa forutsattningar for personlig kontinuitet genom att patienten far vilja en
namngiven ldkare och/eller annan profession hos utféraren, samt att huvudménnens styrning
bor inkludera incitament for att uppmuntra att patienten i férsta hand vinder sig till den
utforare dér denne &r listad, dven vid akuta behov som inte kriaver akutsjukhusets resurser.

1S0OU 2019:42, s. 177
2 SOU 2019:42, s. 207
3S0U 2019:42, s. 231.
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Kommunal delar utredningens uppfattning nér det géller hilso- och sjukvirdens
marknadsforing. Det foreligger en uppenbar risk for att marknadsforingen riktas in pa att 5ka
konsumtionen av vard. Precis som utredningen konstaterar behdvs det inte fler onédiga besok i
den offentligfinansierade vdrden. Kommunal ser positivt pa rekommendationen att inféra en
nationell marknadsférings- och informationspolicy som riktar sig till utforare som tar del av
offentliga medel f6r att utfora vard.

Siérskilt om digitala vardgivare

Om utredningens forslag blir verklighet kommer de att #indra forutsittningarna for s& kallade
digitala vardgivare. Foretagen skulle behova vara fysiskt verksamma i alla regioner dir de vill
bedriva digital vard. Enligt utredningens forslag ska digitala vardgivare integreras i den fysiska
varden. Kommunal vilkomnar forslagen.

Sirskilt om inhyrd personal

Nir det géller inhyrd personal skulle utredningen behéva foresla skarpare atgirder. Delvis delar
Kommunal utredningens analys: det ar bra att utredningen har analyserat konsekvenser pa
patientséikerhet och konsekvenser for ordinarie personal, samt analyserat situationen i
stad/glesbygd. I rapporten Ordning och reda i bemanningsbranschen (2018) lyfter Kommunal
lampliga forslag for en battre bemanningsbransch — som skulle kunna bidra till en bittre
kompetensférsorjning och arbetsmiljé inom vérd och omsorg. Enligt Kommunal bor
korttidsfranvaro téckas upp av gemensamma vikariepooler for kommunerna eller regionernas
verksamheter, med rétt utbildad personal som ir tillsvidareanstilld pa heltid. Det krévs skirpta
kriterier for att fa vara verksam som bemanningsforetag och ett forstiarkt huvudmannaansvar
for bemanningsanstillda. Offentligt finansierade verksamheter ska endast kipa tjanster av
auktoriserade bemanningsforetag. Verksamheter ska inte fi anvinda sig av underleverantorer
utan att meddela huvudmannen. Villkoren fir inte understiga gillande kollektivavtalsnivier.
Om ett bemanningsforetag formedlar egenforetagare ska de betraktas som underleverantérer.
Kommunal anser att ramavtal behéver upprittas och direktupphandling undvikas for de
yrkesgrupper som potentiellt hyrs in inom vard och omsorg, i syfte att séikerstilla seritsa
aktorer som uppfyller kraven p4 utbildningsniva och kollektivavtal.
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