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Remissvar géllande utredningen Vilja vélja vard och omsorg - En hallbar
kompetensforsorjning inom vard och omsorg om édldre

Fysioterapeuterna tackar for mojligheten att [dmna synpunkter pé utredningen och
inkommer har med synpunkter. Overgripande instimmer Fysioterapeuterna 1
utredningens analyser, bedomningar samt rekommendationer.

Det omréade vi ser att rekommendationerna skulle behdva stirkas inom ar indikatorer for
uppfoljning. Nedan dterkommer vi med vara synpunkter.

Kap 7. Ett fortsatt utvecklingsarbete krdvs
7.4.1, sid 132, Utredningens bedomningar och rekommendationer.

Fysioterapeuterna &r eniga med utredningen om behovet av att f6lja upp kommunernas
systematiska och langsiktiga arbete med kompetensforsorjning samt att
Enhetsundersokningen kan vara ett relevant verktyg/metod. Da indikatorer 1 sig kan
driva utvecklingen &t ett visst hall, anser Fysioterapeuterna att det ar viktigt att
indikatorerna verkligen speglar den utveckling som 6nskas. Vi forslar darfor att den
myndighet som far i uppdrag att se dver indikatorerna, genomfor detta arbete bland
annat tillsammans med relevanta professionsforeningar.

7.4.3, sid 138, Utredningens bedomningar rekommendationer

Fysioterapeuterna stodjer forslaget att inrdtta ett kompetenscentrum for utveckling av
dldreomsorgen.

Kap 8. Fornya, behdlla och utveckla kompetens

8.3.1, sid 167 Utredningens bedomningar och rekommendationer
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Fysioterapeuterna stodjer reckommendationen att géra en oversyn av Socialstyrelsens
allménna rad (2011:12). Fysioterapeuterna anser vidare att om en uppdatering av de
allménna raden ska fi genomslag i praktiken méste personalen som arbetar néra
patienter/brukare ges forutsittningar att arbeta utifran sin kompetens. Det kan tex
handla om att ges tillrackligt med tid hos varje patient/brukare si att ett rehabiliterande
forhéllningssitt kan genomforas. Vi stodjer dven forslaget att varje nyanstilld personal
ska fér en introduktionsutbildning. Vi ser dessutom gérna att forslaget kompletteras med
mentorskap eller handledarskap for nyanstillda.

8.3.2 Samverkan mellan olika kompetenser - en vdg att professionalisera verksamheten
8.3.3 Gor yrkesrollerna tydliga, erbjud kompetensutveckling och méjlighet till karridr

Utredningen gor bedomningen att det behdvs specialistkompetens fran olika
yrkesgrupper inom den kommunala hilso-och sjukvédrden. Fysioterapeuterna stodjer
helhjartat denna beddmning. Vi saknar dock en tillhdrande rekommendation som kan ge
forslag pé en vég framat for att 6ka andelen med specialistkompetens. Idag finns
reglerad specialistutbildning for ett antal leg professioner inom hélso-och sjukvarden,
bland annat for sjukskdterskor och ldkare. Dock saknas en statlig reglering av
specialisttitel for flera andra professioner, diribland fysioterapeuter. Fysioterapeuterna
bedriver och administrerar sedan 1994 en strukturerad specialistutbildning for
fysioterapeuter, dér en inriktning &r inom &ldres hilsa. Idag finns 56
specialistfysioterapeuter inom dldres hilsa 1 landet. Endast en brakdel av dessa aterfinns
inom kommunal hilso-och sjukvérd. Det finns flera anledningar till att
specialistfysioterapeuter inom dldres hilsa ej aterfinns inom kommunal hilso-och
sjukvard. En av de mest centrala orsakerna ar att kunskapen om och séledes efterfragan
av denna kompetens inte finns pa ledningsnivé, varken i den verksamhetsnira ledningen
eller i den centrala. Detta r ett stort bekymmer d& den kommunala hilso-och
sjukvarden hanterar nagra av de svarast sjuka och mest komplexa patienterna samt att
det forekommer avancerad medicinsk utrustning som fysioterapeuter i vissa fall bade
ska kunna hantera samt lira ut till andra professioner/medarbetare. Dértill &r
fysioterapeuten ofta ensam 1 sitt uppdrag och har begransad mojlighet till kollegialt
stdd, handledning och konsultation. Vi ser foljande dtgérd som central for att 6ka
andelen medarbetare med specialistkompetens i den kommunala hélso-och sjukvarden:

- Utred behovet av en statlig reglering av specialisttiteln for fysioterapeuter (en
reglerad specialisttitel kan vara aktuellt &ven for andra professioner)

Vi anser dven att rekommendationen om att utreda effekterna av differentierade
arbetsuppgifter bor kompletteras med effekterna av differentierad tjanstestruktur inom
varden och omsorgen om é&ldre. Ett flertal regioner har under senare ar inrattat
regiondvergripande kompetens- eller karridrmodeller. Dessa kan utgora en bra grund {or
kommunernas arbete.

8.3.4 sid 180, Indikatorer for uppfoljning, utredningens bedomningar och
rekommendationer
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Utredningen lagger ett sérskilt fokus pa vardbitrdden och vardbitradens majligheter till
kompetensutveckling och karridarméjligheter. Det anser vi dr viktigt och befogat. Dock
menar vi att detta inte ar tillrackligt for att uppné mélet om en god hélsa och en vard pa
lika villkor. Som tidigare ndmnt bedrivs avancerad vard och behandling i den
kommunala hilso-och sjukvérden. Det &r inte tillridckligt att fokusera pa vardbitraden,
den 6vriga medicinska personalen maste erbjudas lika god tillgang till
kompetensutveckling samt karridirmojligheter som vardbitrdden. Det dr i ménga fall
fysioterapeuter och arbetsterapeuter som handleder och instruerar annan vardpersonal,
samt dr de som ansvarar for att det rehabiliterande och forebyggande arbetet bygger pa
evidensbaserade metoder genom att kontinuerligt utvardera, utveckla och uppdatera sina
metoder och processer. Det dr nddvandigt att hoja bade golvet och taket i den
kommunala hilso-och sjukvéarden vad géller den medicinska kompetensen. Vi menar
dérfor att den rekommenderade indikatorn for att férnya, behalla och utveckla
kompetens inte dr heltdckande och behdver kompletteras med indikatorer for att f6lja
dven andra professioners utveckling.

Utredaren vilkomnar i brodtexten att det 1 direktivet till utredningen om en
dldreomsorgslag ingér att utreda behovet av en rittslig reglering av kommunernas
skyldighet att inrdtta en MAR. Vi stottar dven det forslaget helhjértat.

Kap 9-12

Fysioterapeuterna delar och stodjer bedomningar och rekommendationer i kapitel 9-12.

Med vinlig hélsning,

Cecilia Winberg, Forbundsordforande Fysioterapeuterna



Synpunkter fran Sektionen for édldres héilsa, Fysioterapeuterna pa ”Vilja vilja vard och
omsorg — En hillbar kompetensforsorjning inom vird och omsorg om éldre. SOU
2021:52”

Utredningen &r ambitids och innehaller fyra temaomraden for att sikerstélla en hallbar
kompetensforsorjning inom vard och omsorg om éldre. De fyra temana ér:

1. Fornya, behalla och utveckla kompetens

2. Starkt ledarskap

3. Skapa trygga anstéllningsforhallanden och en god arbetsmiljo
4. Ny teknik i vardens och omsorgens tjénst

Utredningen ger rekommendationer pa atgérder som ska goras for att uppna en forédndring och
forbattring av de fyra temaomrédena. Utredningen har ocksa tagit fram foreslagna indikatorer
for att utvirdera effekter av atgérder for varje tema.

Gillande tema 1: Férnya, behdlla och utveckla kompetens ér det framfor allt baspersonalens
d.v.s. underskdterskors och vérdbitradens utbildningsnivd som diskuteras i utredningen men
rekommenderar ocksé att kommunerna, som har det dvergripande ansvaret, bor se till att olika
kompetenser och perspektiv kontinuerligt finns tillgéngliga och samverkar 1 varden och
omsorgen av dldre. I det kommunala hélso- och sjukvérdsansvaret ingar att tillhandahélla
rehabilitering och habilitering och hjdlpmedel. De specialistkompetenser som ndmns i
utredningen ar lakare, sjukskdterskor, fysioterapeuter, arbetsterapeuter med flera
yrkesgrupper. Behovet av specialistkompetens har 6kat dé allt fler dldre med komplexa
vérdbehov far kvalificerad vard i hemmet, till f6ljd av att patienter skrivs ut snabbare frén
sjukhusen. En effekt av det blir att rehabilitering i storre utstrackning bor utforas i den
kommunala hilso- och sjukvarden. Vidare rekommenderas att kommunerna bor ge
forutsattningar for att utveckla ett teambaserat arbetssétt, vilket har stod i forskningen. For att
astadkomma en personcentrerad vard och omsorg behover flera perspektiv och kompetenser,
sasom det forebyggande och rehabiliterande, omvardnaden, det social och medicinska, hela
tiden finnas nérvarande.

Sektionen for Aldres hilsa hiller med om att det behdvs en annan sammansittning av
personalgrupperna @n den som vanligtvis finns 1 dag, med mer av specifika kompetenser och
anser att det ar ytterst viktigt att nimnda specialistkompetenser finns i dldrevarden samt anser
att ett teambaserat arbetssitt ar det bésta for den dldre personen och ocksé gor arbetet mer
stimulerande. Sektionen héller &ven med utredningen om att arbetsgivaren (kommunen) bor
utveckla karridrvégar och stimulera medarbetarnas karridrutveckling. En vanlig asikt bland
arbetsgivarna har tidigare varit att det ricker med generalistkunskap hos bland annat
fysioterapeuter inom kommunal hilso- och sjukvard. Flera utredningar, bland annat
utredningen God och Nira vérd, slar dock fast att kraven under senare ar okat pa
specialistkunskaper inom kommunal hilso- och sjukvérd. Sektionen understryker darfor dven
behovet av specialistutbildade fysioterapeuter, till exempel inom demensvard, i kommunal
hilso- och sjukvard.

Utredningens foreslagna indikator for uppfoljning av temaomrade 1 4r hur stor andel av
personalen p4 SABO som har en adekvat utbildning. Sektionen anser att det saknas en
indikator for hemsjukvarden och foreslar en indikator som anger andel av personalen som &r
legitimerad (sjukskoterskor, fysioterapeuter och arbetsterapeuter) i vard- och omsorgen av
dldre 1 hemmen.



Naér det géller hilso- och sjukvardsinsatser pa sirskilda boenden/dldreboenden sé finns 6kat
vetenskapligt stod for vikten av fysisk aktivitet for de dldre personerna. Som
rehabiliteringsresurserna nu ar fordelade i kommunerna har en fysioterapeut ofta ansvar for
50-100 éldre personer pa ett dldreboende, vilket omojliggdr personcentrerat arbetssétt och att
verka for bibehdllen hilsa for de dldre personerna. Sektionen foreslar hér att utredningen
podngterar behovet av tillrdckliga resurser av legitimerad personal for att utfora uppdraget
personcentrerad vard och omsorg.

Gillande tema 2: Stdrkt ledarskap haller sektionen med om att ett rimligt antal medarbetare
att ansvara for samt tillgang till stodresurser &r bra rekommendationer for ett uppna ett stirkt
ledarskap. Av storsta vikt dr dock att kommunerna sékrar att medicinsk kompetens finns i den
overgripande ledningen i verksamheter for vard och omsorg av dldre. En MAR i varje
kommun borde vara lagstadgat dd en MAS inte har den rétta kompetensen och har fullt upp
med uppgifter av sjukvardskaraktér och inte far tid over for de forebyggande och
rehabiliterande uppgifterna. Det foreslés i utredningen Framtidens socialtjanst att
socialtjansten ska ha ett forebyggande perspektiv. Inom dldreomsorgen handlar det om att
dldre personer far majlighet till fysisk aktivitet. Hemtjénsten bor medverka till att den
enskilde behaller sin intellektuella, emotionella och fysiska formaga och diarigenom far hjélp
att leva ett aktivt liv. Sektionen haller med utredningen att arbetet enligt kunskapsbaserade
metoder behover stirkas i kommunerna. Dérfor krdvs att medarbetarna regelbundet ges
mojlighet till kompetensutveckling. Multiprofessionella team i den kommunala hemtjénsten
och hemsjukvarden tillfor kunskaper och ger en dkad sdkerhet 1 arbetet som innebédr bade
bittre insatser och ligre kostnader. Utredningen rekommenderar indikatorn antal
sjukskoterskor per antal patienter i sérskilt boende under vardagar. Aven hir borde en
indikator finnas for den kommunala hemtjinsten och hemsjukvarden. Antal fysioterapeuter
per antal patienter pa vard- och omsorgsboende, liksom 1 vird- och omsorgen av dldre i
hemmen, foreslar sektionen som en ytterligare indikator. I dagsléget dr forhallandet mellan
legitimerade yrkesutdvare i kommunal hilso- och sjukvérd snedfordelad: 13870
sjukskdterskor, 2700 arbetsterapeuter, 1940 fysioterapeuter och knappt 40 dietister. I en
medlemsenkét som sektionen dldres hélsa skickade ut till alla sektionsmedlemmar varen 2020
framkom tydligt att man som fysioterapeut ute 1 kommunerna kénner sig otillracklig for de
behov som finns av trdning och rehabilitering. Medlemmarna angav ocksé att det saknades
utrymme for att arbeta forebyggande. Sektionen vill darfor understryka att, forutom okad
specialistkunskap, dven antalet fysioterapeuter behover dkas i kommunal hélso- och sjukvard
for att mota de behov som finns, bade vad giller traning och rehabilitering, att aktivt delta i
multiprofessionella team, att inkludera forebyggande atgirder samt att delta och driva
utveckling och forskning.

Gillande tema 3: Skapa trygga anstdllningsforhallanden och en god arbetsmiljé ar
naturligtvis heltids- och tillsvidareanstillningar mycket viktiga for att skapa trygghet.
Sektionen anser att utredningens forslag pa en rimlig fordelning av arbetstiden till 80 % vérd-
och omsorgsarbete och 20 % till kompetens- och verksamhetsutveckling, handledning och
reflektion ar ett viktigt for att bibehélla personal. Tid f6r gemensam reflektion dr nddvéndig
for att verksamheten ska utvecklas och vara kunskapsbaserad. Ett systematiskt



arbetsmiljoarbete brister pa ménga hall. Utredningen rekommenderar, och sektionen haller
med om, att den politiska ledningen i kommunen behdver ta sitt lagstadgade ansvar for att ett
systematiskt arbetsmiljoarbete bedrivs inom varden och omsorgen av dldre, oavsett utforare.
De rekommenderade indikatorerna: andel av arbetskraften som éar heltidsanstélld,
tillsvidareanstélld och mén &r bra uppfoljningsmatt for trygga arbetsforhallanden daremot
saknas en indikator for god arbetsmiljo.

Gillande tema 4: Ny teknik i vardens och omsorgens tjdnst sa haller sektionen med om
utredningens rekommendationer att arbetsgivaren bor erbjuda all personal mojlighet till
fortbildning om digitalisering och vélfardsteknik, samt ta fram utbildningsplaner och IT-st6d
for personalen. Att inrétta ett nationellt kompetenscentrum for utveckling av dldreomsorgen ér
en rekommendation som stods av sektionen. De foreslagna indikatorerna for uppfoljning av
det fjdrde temaomradet bor fungera tillfredstdllande.

For sektionen Aldres Halsa

Lena Zidén
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