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Yttrande 6ver remiss, betankandet Starkt medicinsk
kompetens i kommunal hélso- och sjukvard (SOU
2024:72)

Sammanfattning
Region Visternorrland har fatt mdjlighet att yttra sig Over utredningen Betdnkande
(SOU 2024:72) Starkt medicinsk kompetens i kommunal hilso- och sjukvard

Sammanfattningsvis tillstyrker regionen forslagen som ges i utredningen. Genom

att pa flera sétt stirka den medicinska kompetensen i den kommunala hilso- och
sjukvarden kan patientsidkerheten och kvalitén stirkas for de patienter som har

insatser av kommunal hilso- och sjukvard.

Atgirderna bor dock ske med en dppenhet for respektive vardgivares specifika
forutsittningar och att det finns en intention géllande en gemensam

ansvarsfordelning mellan kommun och region.

Region Visternorrland 6nskar nedan ge uttryck for ndgra medskick géillande nagra delar
av betdnkandet.
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Regionens yttrande
4.1 Likarmedverkan bor stdrkas inom ramen for befintliga strukturer

Region Visternorrland stéller sig positiv till utredningens beddmning av att den storsta
potentialen till en béttre och mer vélfungerande ldkarmedverkan i kommunal hélso- och
sjukvard stér att finna 1 att stirka de befintliga strukturerna for samverkan mellan region
och kommun. I Visternorrland finns en vél fungerande ldnssamverkansstruktur dér
fragor om till exempel fragor om ldkarsamverkan kan diskuteras och hanteras.

4.1.1 och 4.1.4 Genomfor redan ldmnade forslag om lagkrav pa tillgang till medicinsk
bedomning dygnet runt

Tolkningen som Region Visternorrland gor dr att primérvirden redan idag har ett
dygnet-runt ansvar och att en medicinsk bedomning av ldkare i den kommunala hélso-
och sjukvarden ocksa ingér 1 primérvardens ansvar. Region Vésternorrland stiller sig
fragande till om lagkrav géllande tillgang till medicinsk beddmning dygnet runt
fordndrar ndgot 1 sak da det redan idag finns mdjlighet att tydliggdra 1 utformandet av
avtal mellan huvudmin.

Utredningen beskriver att infrastrukturen avseende tillgdng till medicinsk bedomning
dygnet runt inte behover byggas pé fysisk nirvaro.

Detta ar viktigt ur Vésternorrlands perspektiv dd det finns olika forutsédttningar i den
lokala kontexten avseende till exempel avstand och att det idag redan finns olika
digitala 16sningar inom den lokala kontexten som ocksé kan bidra till en patientséker
vérd.

Avsnitt 4.2.3 Avtalen bor stdrkas genom ett bemyndigande att meddela foreskrifter om
likarmedverkan

Utredningen beskriver att det finns brister i det ldkaravtal som sedan 2007 ar
obligatoriskt att ingd avtal om. Bedomningen &r att det bor stéllas ytterligare krav pa
avtalen och ett av de forslag som utredningen ger i frigan dr att Socialstyrelsen far
bemyndigande att meddela foreskrifter om ldkarmedverkan pa uppdrag av regeringen.
Region Visternorrland &r positiv till nationella foreskrifter men vill uppméirksamma att
det kan komma att fi paverkan utifrén regionernas olika forutséttningar och att en for
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hog grad av detaljstyrning déarfor skulle kunna forsdmra patientsdkerheten snarare dn
forbéttra den.

Utredningen bedomer ocksa att det finns ett behov av styrning av ldkarmedverkan ur tre
grundlaggande aspekter dir dtgdrder om regionen inte uppfyller sina skyldigheter &r en
av dem. Region Visternorrland vill med anledning av utredningens beddémning ocksa
lyfta vikten av att det ocksa foresléds atgérder om kommunerna inte uppfyller sina
skyldigheter enligt avtalet.

4.6.4 Genomfor redan ldmnade forslag om lagkrav pd medicinsk kompetens pd
ledningsniva

Utredningen och andras observationer visar att det finns brister i samverkan mellan
parterna och att det bland annat beror pa att det saknas medicinsk kompetens pa
ledningsniva 1 bdde region och kommun. Utredningen anser med anledning av detta att
det ska inforas ett lagkrav pa att en region ska ha en sérskilt utsedd ledningsansvarig for
planering, uppf6ljning och samordning av regionens hélso- och sjukvardsinsatser i
kommunerna. Region Visternorrland anser att det dr bra med en riktning mot ett
lagkrav att ha en sérskilt utsedd ledningsansvarig for planering, uppfoljning och
samordning av regionens hilso- och sjukvardsinsatser i kommunerna, men att uppdraget
behover tydliggoras, utvéirderas och finansieras med sérskilda nationella medel.
Uppdraget bor ocksa testas i en nationell dverenskommelse och utvirdering bor ske
innan eventuell lagfordndring. Region Vésternorrland ocksa, med anledning av
forslaget, risken for en 6kad méngd 1 administrativ uppfdljning i relation till den
ledningsansvariges uppdrag i stillet for ett stod till klinisk verksambhet.

Avsnitt 5 En ordning déir kommuner kan anstdlla likare

Under avsnitt 5 i betdnkandet foreslas att det inte ldngre ska vara forbjudet for
kommunerna att anstélla, anlita eller finansiera likare for patientnéra kliniskt arbete 1
den egna kommunala hélso- och sjukvirden. Det ska inte heller vara en skyldighet och
regionerna ska fortsdttningsvis ha huvudmannaskapet for lakarinsatser i den kommunala
hilso- och sjukvarden. Region stéller sig kritisk till en ordning dar kommunerna kan
anstélla lakare, inom ramen for frivillighet. Detta med anledning av redan befésta
nationella utmaningar 1 kompetensforsorjning av ldkare men dven avseende utmaningar
gillande tydliggérande av det medicinska ansvaret och 6vrig samverkan. Region
Visternorrland ser ocksd en risk for att det ocksd kan leda till en ojdmlik vard i relation
till kommunernas olika storlek och nationell kontext, vilket kan skapa olika
forutsittningar for mojligheten att anstélla ldkare. Om det blir aktuellt s& anser
forvaltningen att det dr av yttersta vikt med lokala dverenskommelser mellan region och
kommun avseende bland annat ansvarsgrianser och hur samverkan ska ske.
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7.1.1 Tillsdtt en nationell samordnare for att nd riktvdrdet om 1 100 invanare per
specialistlikare i allmdnmedicin

I betidnkandet beskrivs arbetssituationen generellt som mycket anstréingd for
specialistldkare 1 allmédnmedicin i primédrvérd och att det paverkar arbetsmiljon negativt.
Det behovs, enligt utredningen, ett 6kat nationellt och regional fokus for att stotta
regionerna att nd Socialstyrelsens riktvirde om 1100 invénare per specialistldkare.
Utredningen foreslar att det ska tillséttas en sdrskild utredare som ska fungera som en
nationell samordnare for att na riktvirdet. Region Vésternorrland stodjer tillséttning av
en statlig utredare som stod for regionernas planering men vill uppmérksamma vikten
av att det kommunala sjdlvstyret tas i beaktande betraffande takten for att né riktvardet.
Att beakta dr ocksa vikten av att en del av malsittningen dd ocksé ér att stiarka det
medicinska stodet inom kommunal hélso- och sjukvard dér det finns behov.

7.2.3 Fler specialistsjukskoterskor i kommunal hdlso- och sjukvdrd

Utredningen beskriver att kompetensforsorjningen av legitimerade yrkesgrupper i
kommunal hélso- och sjukvérd har varit en utmaning under manga ar och har déarfor
lamnat flera forslag for att kommunerna ska kunna vénda utvecklingen. Ett av forslagen
ar att sdrskilda medel ska avsittas till kommunerna for vidareutbildning av
specialistsjukskoterskor 1 kommunal hélso- och sjukvérd. Region Visternorrland ser
positivt pa att kompetensutveckling inom den kommunala hélso- och sjukvarden
premieras. Region Visternorrland vill ocksd uppmiarksamma den mojlighet som ocksé
finns avseende gemensamt utbyte gillande kompetensutveckling som finns mellan
region och kommun som ocksa kan bidra till 6kad kompetens, framfor allt, 1 den
kommunala hilso- och sjukvéarden. Region Vésternorrland vill ocksa uppmarksamma
ovriga yrkesgrupper i den kommunala héilso- och sjukvérden, till exempel
underskdterskor, och vikten av att ocksa insatser gors for att stdrka kompetensen hos
dessa grupper.

7.2.7 Stimulera utvecklingen av en akademiskt prdglad kommunal hdlso- och sjukvard

Analys sker ocksa i utredningen géllande fragan om utvecklingen av en akademiskt
priglad kommunal hélso- och sjukvérd och det lyfts att kunskapsutveckling och
forskning bor bli en naturlig del for de legitimerade yrkesutdvarna dven i den
kommunala hilso- och sjukvarden, pa samma sétt som den i dag dr inom andra delar av
hélso- och sjukvédrden. Region Visternorrland ser detta som en naturlig del i
kompetensutvecklingen for legitimerade yrkesutovare 1 den kommunala hélso- och
sjukvarden.
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