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Betinkandet SOU 2020:19 God och néra vard - En reform for ett hallbart hialso- och
sjukvardssystem.

Sammanfattning

Hogskolan i Boras ar i stort positiva till utredningens férslag. Vi har sammanfattat nagra
synpunkter som vi sarskilt vill lyfta, bland annat pa genomférandet av reformen dér vi foreslar
att innehallet, en forstarkning av patientperspektivet, kraver vardkompetenta sjukskoterskor
som chefer under forandringsprocessen (avsnitt 4). Vi stéller oss fragande till hur ett
patientkontrakt skall kunna genomféras pa ett jamlikt satt om patienter sjalva forvantas ta
initiativ till detta (avsnitt 5). Vi menar ocksa att tydliggérandet av regioners och kommuners
ansvar for utbildningsuppdraget ar betydelsefullt och nédvandigt men att det ar viktigt med
ett nationellt perspektiv pa kompetensférsorjning (avsnitt 6). En utveckling av dessa punkter
aterfinns nedan.

Avsnitt 4.2.3 Begreppet hemsjukvard ersitts i lagstiftning med hialso- och sjukvard i hemmet

Larosatet menar att utbytet av begreppet hemsjukvard mot uttrycket hélso- och sjukvard i hemmet ar
ett positivt steg. Det nya uttrycket &r ett inkluderande begrepp som lyfter fram patienters behov av
bade hélsobeframjande atgarder och sjukvardande insatser. Uttrycket halso- och sjukvard i hemmet
kan ocksa stodja processen att forandra fordldrade kategorier som “6ppen” och “sluten” vard.

4.3.1 Regionen och kommuner ska samverka vid planering och utveckling av hélso- och
sjukvarden

En tydligare reglering av samverkan mellan olika vardaktorer forvantas ge béattre forutsattningar for
samordning. En utmanande del i en s& har omfattande reform ar att fa med sig varje individ som
arbetar inom hélso- och sjukvarden i hur utvecklingen ska planeras och férandringar tillampas. Om



varden skall ha mojlighet att genomdriva ett fordndringsarbete som innebar att patientperspektivet
fortydligas och forstarks ar det rimligt att disputerade sjukskdterskor skall vara med och leda ett
sadant arbete. Larosatet vill betona betydelsen av att chefer och ledare som verkar inom halso-och
sjukvarden har vardutbildning och ar akademiskt och vetenskapligt skolade.

5. Patientkontrakt

Att skapa forutsattningar for samordning av olika vardgivare nar en patient har komplexa vardbehov ar
efterstravansvart. En viktig konsekvens ar att patientens stallning stérks i hédlso- och sjukvarden och att
patienten ska kanna sig mer delaktig och trygg. Larosatet stéller sig ocksa positiv till att ansvaret for
komplex samordning av insatser flyttas fran patient och narstaende till vardens aktorer. Eftersom man i
lagre grad an kvinnor tar pa sig uppdrag att stddja en partner borde denna férandring gynna
jamstalldheten och kvinnors (och mans) situation som anhdérigvardare.

Uttrycket kontrakt ar svartolkat. Innehallet i kontraktet &r daremot meningsfullt fér patienten sa som
larosatet uppfattar det men vi staller oss fragande till att patienten ska behéva be specifikt om en
vardplan och ett kontrakt for att detta ska komma till stand. Det finns patienter som kan ha svart att
forsta vad som kravs av dem, eller inte kan formulera den hér typen av begaran av olika skal. Detta
skulle kunna skapa situationer déar vard inte blir jamlik. Om malsattningen ar att skapa en begriplig,
god och sammanhallen vard for patienten och transparens i kommunikationen mellan patient och
vardens aktorer sa ar det rimligt att detta galler alla patienter, utifrdn behov och med beaktande av
patientens férmaga.

6.2.1 Regioners och kommuners ansvar for medverkan i utbildning ska tydliggoras

Forslaget tydliggor utbildningsuppdraget och som laroséte vill vi framhéva betydelsen av bade
tillgang till och tillrackligt med verksamhetsférlagda utbildningsplatser (VFU). Svarigheten att fa fram
handledare med erforderlig erfarenhet ar ett dterkommande bekymmer varje termin och en utmaning
for att klara utbildningsuppdraget for oss som larosate. Vi ser att skrivningen behdver vara sa skarp
som mojligt for att vacka medvetenhet om utbildningsuppdraget och fér att denna medvetenhet ska
genomsyra varje vardorganisation pa alla nivaer. Det racker inte att enskilda ansvariga
individer/studierektorer som praktiskt arbetar med att I6sa VFU-fradgor i sina organisationer besitter
medvetenhet och god vilja, den behdver vara sjélvklar i hela vdrdorganisationen for att bade kort- och
langsiktigt bidra till I16sningar och underlatta planering framat.

Vi vill sarskilt lyfta fram betydelsen av helhetssyn och att vi som larosate har ett nationellt perspektiv
pa kompetensfoérsorjning, utbildning och VFU. De senaste tva aren har vi sett en trend dér regioner
bortanfor dér larosatet befinner sig geografiskt, och som vi samverkat med under 1dng tid, inte langre
tar emot studenter fér VFU som tidigare. Specialistutbildning pa distans blir darfor allt svarare att
genomfdra da vi har svart att hitta VFU-platser i narheten av studentens hemort. Det finns en tendens
att inom en region 6nska studenter med hemvist i det egna omradet for att senare kunna rekrytera
dem. Detta ar begripligt och dven studenter har sddana 6nskemal av bl. a sociala skal. Larosatet har
dock farhagor om att det byggs murar snarare dn samverkan mellan larosaten och vardverksamheter
om inte ett nationellt perspektiv pa kompetensforsorjning sarskilt framhalls.



6.2.2 Att medverka till utbildning ska vara en del av primarvardens grunduppdrag

Som larosate staller vi oss positiva till att det blir likvardighet mellan regioner och kommuner vad
géller ansvar for utbildningsplatser. Nar halso- och sjukvard i 6kande omfattning ska bedrivas i
hemmet behover studenterna en storre del av sin verksamhetsférlagda utbildning i sadan miljo.
Genom att tydliggora utbildningsuppdraget och involvera fler aktérer i utbildningsuppdraget ges
battre forutsattningar for verksamhetsférlagd utbildning. Ur larosatets perspektiv skulle detta forslag
forhoppningsvis gynna samarbeten och tillgangen till VFU-platser.

Larosatet vill lyfta fram att de krav pa medverkan som nu kommer till uttryck i lag &r ett tydliggérande
av ett ansvar som kommunerna redan tar. En reflektion ar att den organisation fér samarbete kring
VFU-fradgor som larosatet redan har med primarvard (vardcentraler) och sjukhus i framtiden borde se
likartad ut inom kommunerna. Inom regionens organisationer finns ansvariga studierektorer och
huvudhandledare samt en motesstruktur fér planering, problemldsning, utvardering och uppfdljning
dar studierektorer och laroséte deltar. Inom kommunerna finns inte samma struktur for uppdraget som
ror VFU utan varje kommun I6ser representation vid samverkansmoten pa olika sétt. Det skulle
underlatta om det fanns huvudhandledare och studierektor aven inom kommuner som kan samverka
med larosatet men dven med regionens foretradare i VFU-fragor.

6.5 Forskningens roll i omstéllningen

Att utredningen identifierar behovet av etablerade forsknings och utbildningsmiljoer utanfor
traditionella miljéer och i bdde kommunal och regional miljo ar betydelsefullt. Vi delar uppfattningen
att forskning ar en viktig del av omstéllningsarbetet. Som larosate ar vi positiva till
kombinationstjanster och ser potentialen i erfarenhetsutbyten och forstarkta samarbeten med
vardverksamheter. Sddana tjanster och samarbeten kan inspirera till forskning som gynnar vardens
utveckling saval som utbildningarna vid larosatet.
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