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Yttrande over betinkandet - Viagen till okad
tillganglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom
lagens ram (SOU 2022:22)

Regionledningskontorets forslag till beslut
Regionradsberedningen foreslar att regionstyrelsen beslutar foljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Regions Stockholms
yttrande till Socialdepartementet 6ver Betankandet - Vagen till 6kad
tillganglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram
(SOU 2022:22).

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Sammanfattning

Socialdepartementet har remitterat Betdnkandet - Vagen till 6kad
tillgdnglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram (SOU
2022:22), till Region Stockholm for yttrande.

I betdnkande Vagen till 6kad tillgdnglighet - delaktighet, tidiga insatser och
inom lagens ram (SOU 2022:22) redogor utredningen for forslag och
bedomningar nar det galler uppdragen att utreda for- och nackdelar med en
utokad vardgaranti och att stédja regionernas och kommunernas arbete
med utvecklingen av en nira och tillganglig vard. Utredningen redogor for
arbetet med att stodja regionerna i genomforandet av de regionala
handlingsplanerna. Utredningen lamnar ocksa bedomningar om det
fortsatta arbetet med barn och ungas psykiska halsa och intygshantering i
hélso- och sjukvarden.

Grundlaggande ar en 0kad samverkan mellan staten och regionerna, att
patientens stallning stiarks samt att mojligheterna till att vara delaktig i sin
egen vard forbattras. Staten och regionerna behover tillsammans gora
vardens tillganglighet till prioritet ett. Betdnkandet foreslar manga och
omfattande forandringar vilka i huvuddrag ar f6ljande.

Vardgarantin reglerar inom vilka yttersta tidsgranser den enskilde ska
erbjudas vard, vardgarantin reglerar inte om vard alls ska ges, vilken vard
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som ska ges eller kvaliteten pa varden som ska ges. Utredningen foreslar att
inkludera medicinsk bedomning inom 60 dagar av ldkare eller annan
legitimerad hélso- och sjukvardspersonal inom den specialiserade varden
omfattas av vardgarantin, i stillet for nuvarande besok inom 9o dagar, samt
en utokning inom primérvarden med medicinsk bedomning inom 77 dagar.

Ytterligare utokningar ar att inkludera primérvarden i 9o dagar till
behandlings samt undersokning inom 60 dagar for primarvarden och
specialiserad vard. Information om tidpunkten f6r viss vard inom 14 dagar
och tiden bokas i samrad med patienten inklusive att patienten ska ha
mojlighet att fa informationen digitalt foreslds omfattas i vardgarantin.

Utredningen bedomer att regeringen bor rikta ekonomiska medel som ett
stod till det lokala omstéllningsarbetet i syfte att stimulera uppstart och
arbetet bor goras i samverkan mellan primérvard och specialiserad vard
med malet att fordndra arbetssatt till att vara langsiktigt hallbara och tjanar
vardens karnverksamhet. Enligt utredningens bedémning bor nationella
kunskapsstyrningsorganisationen ta fram nationella kunskapsstod for hela
vardkedjan for barn och ungas psykiska hilsa, inkludera alla vardnivaer
samt utga fran symtomkomplex. Insatserna f6r barn och unga bor vara
stegvisa men sammanhangande och patienten ska ha en vag in. Regeringen
bor stodja arbetet med riktade ekonomiska medel.

Region Stockholm ser i stort positivt pa utredningens forslag och inférandet
av fler vardgarantigranser for ytterligare omraden i vardkedjan. Det ar ett
omfattande arbete som behover paborjas inom regionerna, innan forslaget
tratt i kraft, for att majliggora att regionerna uppfyller utredningens
lagforslag. En forsvarande omstandighet ar att beslutet kommer att infalla
sé nira verkstillandet av forslagen.

Region Stockholm har en skarpare vardgaranti pa 30 dagar till forsta besok
men forandringen till att virdgarantin vid besoket ska omfatta krav pa
medicinsk bedomning kraver ett forandrat arbetssatt samt en utokad
registrering for andra yrkeskategorier dn likare. Forslaget om utredningar
och undersokningar inom 60 dagar kommer att innebéara en omfattande
omstéllning av arbetssitt inom Region Stockholm och dess vardgivare. Om
utredningar och undersokningar ska matas kommer det att skapa mycket
administration dartill da Region Stockholm har ett stort antal vardgivare
och ddrmed méanga vardovergangar vilket 6kar komplexiteten. Att likstilla
vardgarantin for behandling inom primarvard och specialiserad vard ser
Region Stockholm som problematiskt eftersom behandlingar inom
specialiserad vérd sannolikt dr av mer avancerad karaktir samt mer
resurskravande.
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Utokningarna inom vardgarantin, gillande inkludering av primarvarden
vid behandlingar, undersokningar och utredningar, tidsbokning i samrad
med patienten inom 14 dagar samt hanvisning till annan vardgivare,
kommer skapa omfattande administration och behov av utokade
systemstod i Region Stockholm.

Kompetensforsorjningen ar helt avgorande for tillgangligheten anser aven
Region Stockholm och férmégan samt forutsattningarna for forskning,
utbildning och utveckling i hela hilso- och sjukvarden ar i sin tur avgérande
for kompetensforsorjningen.

Att forena “en vag in” for barn och ungdomar med psykiska ohilsa med den
grundldggande primarvardsprincipen om vardcentralen som den naturliga
ingangen for all ohélsa, bade fysisk och psykisk, oavsett alder, ar en
utmaning. For Region Stockholm skulle forslaget innebéara stora
forandringar och organisatoriska utmaningar.

Region Stockholms uppfattning ar att utredningens generella forslag for
primérvardens tidsgranser om 7-60-90 ocksa giller forsta linjen for barn
och unga. Det medfor olika tidsgranser for specialiserad barn- och
ungdomspsykiatri (inom 30 dagar for behandling) respektive forsta linjens
psykiatri (inom 90 dagar for behandling), vilket ar problematiskt och
motsigelsefullt utifran att utredningen framhaller tidiga insatser.

Bakgrund

Socialdepartementet har remitterat Betinkandet - Vagen till 6kad
tillganglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram (SOU
2022:22), till Region Stockholm for yttrande.

Regeringen beslutade 13 augusti 2020 om en kommitté i form av en
delegation som ska verka for 6kad tillganglighet i halso- och sjukvarden,
med fokus péa kortare vintetider samt tillsatte utredningen — Delegationen
for okad tillgdnglighet i halso- och sjukvarden. I juni 2021 lamnade
utredningen delbetdnkandet Vagen till 6kad tillgdnglighet — langsiktig,
strategisk och i samverkan (SOU 2021:59) vilken avrapporterade en del av
utredningens uppdrag, sdsom att utreda och lamna forslag pa en nationellt
samordnad sjukvardsradgivning och att vidareutveckla 6verenskommelsen
om komiljarden. For nara och tillganglig vard och arbetet med att stodja
regionala handlingsplaner limnades en delrapport i det betankandet.
Uppdraget gillande effektivt resursutnyttjande har fortsatt genom ett
tillaggsdirektiv som utredningen erholl i november 2021.
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I betinkande Vagen till 6kad tillganglighet — delaktighet, tidiga insatser och
inom lagens ram (SOU 2022:22) redogor utredningen for forslag och
bedomningar nar det galler uppdragen att utreda for- och nackdelar med en
utokad vardgaranti och att stédja regionernas och kommunernas arbete
med utvecklingen av en nira och tillganglig vard. Utredningen redogor for
arbetet med att stodja regionerna i genomforandet av de regionala
handlingsplanerna. Utredningen lamnar ocksa bedomningar om det
fortsatta arbetet med barn och ungas psykiska hilsa och intygshantering i
hilso- och sjukvarden. Med forslag avser utredningen forslag till
forfattningsandringar. Med bedomningar avser utredningen
stallningstaganden i ovrigt.

En utokad vardgaranti

I uppdraget har ingatt att, om det bedoms ldmpligt, lamna forslag pa hur
vardgarantin kan vidareutvecklas med sarskild hansyn till det pagaende
arbetet med att utveckla de standardiserade vardforloppen inom
canceromradet och de personcentrerade och sammanhéllna vardférloppen
inom andra sjukdomsomraden. Det har ocksa ingatt att bedoma om den
befintliga malsattningen om 30 dagar till forsta bedomning och ytterligare
30 dagar till férdjupad utredning eller behandling inom barn- och
ungdomspsykiatrin (BUP) bor kvarsta och i sa fall regleras som en del av en
differentierad vardgaranti. Dessutom har det ingatt att limna nodvandiga
forfattningsforslag gillande dessa fragor. Utredningen fick genom ett
tillaggsdirektiv ocksa i uppdrag att arbeta vidare med och lamna
nodvindiga forfattningsforslag angaende vissa av de bedomningar som
gjordes i delbetinkandet Vagen till 6kad tillgdnglighet — 1angsiktig,
strategisk och i samverkan (SOU 2021:59). Det gillde bland annat att
regionerna bor agera i god tid for att hjilpa patienten till en annan
vardgivare nar det ar nodvandigt, att regionen bor erbjuda patienten tid for
varden inom rimlig tid och att patienten behover ges utokad information
om vardgarantin.

Utredningen uppger att det ar tydligt att dagens vardgaranti inte efterlevs,
och en naturlig fraga ar dirmed om vardgarantin gér nagon som helst
nytta. Att virdgarantin inte efterlevs och svarigheten att se effekter av
vardgarantin pa vantetiderna ar ett problem, men utredningen ser trots
detta att det finns fordelar med att ha en lagreglerad vardgaranti. Det totala
antalet vantande i specialiserad vard okar och enligt utredningens
berakningar med underlag for 2021 skulle produktionen ha behovt vara 5
procent hogre nar det giller forsta besok, och 3,5 procent hogre nar det
giller operation eller annan atgird, for att uppna balans mellan infléde och
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utflode. Vardgarantin reglerar i dag inom vilka yttersta tidsgranser den
enskilde ska erbjudas vard, vardgarantin reglerar inte om véard alls ska ges,
vilken vard som ska ges eller kvaliteten pa varden som ska ges. Utredningen
har stétt fast vid detta syfte.

Utredningens foljande forslag syftar till att sdkerstilla att regionen ser till
att patienten faktiskt far sin vard inom vardgarantins yttersta tidsgranser.
Utredningen foreslar att medicinsk bedomning inom 60 dagar av ldkare
eller annan legitimerad hilso- och sjukvardspersonal inom den
specialiserade varden omfattas av vardgarantin i stéllet for nuvarande
besok inom 90 dagar. Vardgarantin utokas med medicinsk bedomning
inom 7 dagar inom primarvarden, oavsett om den enskilde soker kontakt
for tidigare kint halsoproblem eller inte. Utredningen foreslar vidare att
regionens ansvar ska utokas sa att ocksa utomlanspatienter som listat sig
hos en vardcentral i regionen omfattas av vardgarantin inom primirvarden.
Bestimmelsen om att regionen ska se till att patienten far vard hos en
annan vardgivare ska tydliggoras och utokas.

Behandlingar inom 90 dagar inom primérvarden ska ocksa omfattas av
vardgarantin vilket det redan gor inom den specialiserade varden.
Vardgarantin ska ocksa utokas med att inkludera undersokningar inom 60
dagar inom sa val primarvarden som den specialiserade varden.
Utredningen foreslar att vardgarantin ska omfatta information inom 14
dagar om tidpunkten for viss vard, vilket de anser kommer stimulera till en
langre framforhallning i vardens planering och schemalidggning.

Utover namnda forslag lamnar utredningen ocksa foljande bedomningar
gillande vardgarantin. Vardgarantin bor inte reglera innehallet i de
standardiserade vardférloppen inom cancer och de personcentrerade och
sammanhallna vardférloppen inom andra sjukdomsomraden utan bor i
stillet ses som komplement till vardgarantin.

For att forslagen om en utokad vardgaranti ska fa praktiskt genomslag och
efterlevas anser utredningen att regionerna och staten behover genomfora
ett intensivt arbete innan ikrafttradandet. Regionerna behover bland annat
arbeta med produktions- och kapacitetsplanering, langsiktig planering och
schemalidggning samt sluta avtal med och nyttja alternativa vardgivare.
Rutiner for registrering och uppfoljning behover utvecklas och komma pa
plats. Utredningen anser att staten behover se till att det finns en adekvat
tillsyn och en utvecklad dndamaélsenlig uppfoljning. Regionerna bor starka
sitt arbete med information gillande vardgarantins regler och valfrihet
béde for allmédnheten och vardens medarbetare. Utredning anser ocksa att
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flera regioner behover ta ett storre ansvar for att se till att patienten far vard
hos en annan vardgivare nir det kravs, patienten ska inte behova ta
initiativet till att det sker.

En nira och tillginglig vard med fokus pa primérvarden
Utredningen har haft i uppdrag att folja arbetet i regioner och kommuner
gillande utvecklingen av en mer nara vard, med fokus pa primérvarden, att
foresla andamaélsenliga och kostnadseffektiva insatser for hur regeringen
och statliga myndigheter kan fortsitta stodja utvecklingen av den nara
varden, och att lamna nodvandiga forfattningsforslag. Darutover har
utredningen haft i uppdrag att arbeta vidare med och lamna nédvandiga
forfattningsforslag gillande vissa av bedomningarna som gjordes i
utredningens delbetdnkande Viagen till 6kad tillginglighet — langsiktig,
strategisk och i samverkan (SOU 2021:59).

I utredningen framkommer tva delvis olika bilder av arbetet med
omstillningen till ndra vard. Dels finns det gemensamt framtagna
malbilder av regioner och kommuner i en majoritet av ldnen, dels visar
uppfoljnings- och utvarderingsrapporter fran Socialstyrelsen och
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys att det inte kan pavisas att nagon
faktisk omstéllning har skett i vardens kiarnverksamheter. Myndigheterna
har inte heller kunnat faststélla om eller hur de tillférda statliga medlen
fran 6verenskommelserna kommit priméarvarden till nytta.

Utredningens foljande forslag syftar till att stodja utvecklingen mot en mer
nara och tillganglig vard, med fokus pa priméarvarden. Darmed vill de infora
en bestammelse i patientlagen som innebar krav pa att patienten ska
informeras om vem som ar patientens fasta vardkontakt och fasta
lakarkontakt om sddana har utsetts. Patientlagen ska inkludera att
patienten ska fa information om kontaktuppgifter till den fasta
vardkontakten och vardenheten. Slutligen vill utredningen att det ska
inforas en bestimmelse att patienten ska fa information samlat och digitalt
i den man det ar relevant for patienten samt att tidpunkten for varden sa
langt som mojligt ska viljas i samrad med patienten.

I syfte att stodja delaktighet och samverkan mot en mer nira och tillganglig
vard, med fokus pa primérvarden lamnar utredningen f6ljande
bedomningar. Att regioner och kommuner, i de ekonomiska planerna,
behover tydliggora for vardens medarbetare att och hur resurser prioriteras
till primarvardens karnverksamheter. Detta for att sdkerstilla en starkt
primarvard och vardens medarbetares engagemang i det lokala
omstéllningsarbetet. Regioner och kommuner behover ocksé avsatta
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resurser for uppfoljning och utviardering av lokalt utvecklingsarbete och
projekt som genomfors inom ramen for omstéllningsarbetet. Syftet ar att
kunna motivera dndamaélsenlig spridning och implementering utifran
uppnédda resultat.

Utredningen bedomer vidare att regeringen bor rikta ekonomiska medel
som ett stod till det lokala omstéllningsarbetet i syfte att stimulera uppstart
och implementering av nya konsultativa arbetssatt, exempelvis digital
specialistkonsult, som stiarker primarvardens tillganglighet och kontinuitet.
Arbetet bor goras i samverkan mellan primérvard och specialiserad vard
och malet ska vara forandrade arbetssitt som ar ldngsiktigt héllbara och
tjanar vardens karnverksamhet. Socialstyrelsen bor fa i uppdrag att
fortsatta genomforandet av myndighetens framtagna strategiska plan for
arbete med att f6lja och stodja omstillningen for dren 2023—2027. I
uppdraget bor det inga utveckling och plan for fortsatt férvaltning av
paborjat indikatorsarbete, for att pa nationell niva kunna fortsitta folja hur
omstéllningen paverkar hilso- och sjukvarden dven efter 2027.
Utredningen anser att Myndigheten for vard- och omsorgsanalys bor fa i
uppdrag att fortsitta utvardera omstéllningen for aren 2025—2027. 1
uppdraget bor det specifikt inga utviardering av olika matt for kontinuitet
inom halso- och sjukvarden, samt att utvirdera genomslaget av framtaget
stodmaterial for fast lakarkontakt.

Eftersom primarvarden ska vara basen och navet i hilso- och sjukvarden
anser utredningen att kombinationen forskning, utbildning och utveckling i
primarvarden kan bidra till en effektiv och langsiktigt hallbar halso- och
sjukvard. Med syfte att stodja en battre kompetensforsorjning och
kunskapsutveckling i en god och evidensbaserad néra vard lamnar
utredningen foljande bedomningar inom omradena forskning, utbildning
och utveckling. Utredningen stodjer forslaget i delbetankandet God och
ndra vard - En reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem (SOU
2020:19) om att utbildning ska inga i primarvardens grunduppdrag.
Utredningen menar att kompetensforsorjningen kan forbattras och ges mer
jamlika forutsattningar 6ver landet med regionalisering av
lakarutbildningen dér en del av studenterna tillbringar sina sista tre
studiear pa en annan studieort dn universitetets huvudort. Staten bor stédja
universitet och regioner i utvecklingen och etableringen av regionaliserad
lakarutbildning samt ge ett permanent stod till de som infort det. Larositen
och kommuner bor 6ka samverkan om verksamhetsforlagd utbildning
(VFU) genom fler VFU-avtal for de legitimationsyrken som férekommer i
kommunal hilso- och sjukvérd.



J& Region Stockholm

8 (15)

TIANSTEUTLATANDE
2022-08-30 RS 2022-0508

Utredningen anser att regeringen bor tillsatta ett 10-arigt Nationellt
samverkansprogram for forskning och utveckling for nara vard, vid
Forskningsradet for hilsa, arbetsliv och valfard (Forte) och ett 10-arigt
Nationellt program for primarvardsforskning med fokus pa allmédnmedicin,
vid Vetenskapsradet (VR). Regioner och kommuner bor starka strukturerna
for forskning och utveckling och stiarka forskningsmiljon samt 6ka
samverkan med larositen och varandra i dessa fragor. Staten bor stodja
utvecklingen av universitetssjukvardsenheter inom primérvarden i fler
regioner. Regeringen bor ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram forslag till
en langsiktigt héllbar struktur for forskning, utbildning och utveckling i
kommunal hilso- och sjukvard, inklusive former for &terkommande
nationell uppfoljning och utvardering.

Barn och ungas psykiska hiilsa

Utredningen lamnar foljande bedomningar i syfte att genom 6kad
samverkan pa alla nivaer skapa forutsattningar for att tidigare upptiacka
barn och unga med psykisk ohilsa, erbjuda stegvisa samordnade insatser
och oka tillgangligheten till bdde primarvard och specialiserad vard.
Utredningen anser att regeringen bor ta fram en konkret och langsiktig
strategi for barn och ungas psykiska hilsa. Den nationella
kunskapsstyrningsorganisationen bor ta fram nationella kunskapsstod for
hela vardkedjan och inkludera alla vardnivaer for barn och ungas psykiska
halsa samt utgd frdn symtomkomplex. Insatserna for barn och unga bor
vara stegvisa men sammanhéngande och regeringen bor stodja arbetet med
riktade ekonomiska medel.

Enligt utredningen bor varje region erbjuda en gemensam vig in f6r barn
och unga som upplever psykisk ohilsa. Regeringen bor stodja regioner och
huvudman for skolan med riktade ekonomiska medel for framtagandet av
nya och héllbara arbetssiatt som underlattar samverkan mellan elevhilsan,
primérvarden och BUP kopplat till En vig in. I "en vig in” bor
priméarvarden och BUP gemensamt gora en triagering och med tidiga och
stegvisa insatser kan barn och unga med ldtta och medelsvara symtom fa
snabbare tillgang till stod efter behov. Darmed minskar risken for
forvarrade besvir och dar till behov av specialiserad vard vilket i sin tur kan
leda till battre tillganglighet till specialiserad vard inom BUP for barn och
unga med mer omfattande besvir, samtidigt som BUP kan utveckla sin
konsultativa roll for den tidiga varden. Den nationella malséattningen om 30
dagar till forsta bedomning och ytterligare 30 dagar till fordjupad utredning
eller behandling inom BUP bor i nuldget kvarsta men inte lagregleras och
dirmed inkluderas i vardgarantin.



J& Region Stockholm

9 (15)

TIANSTEUTLATANDE
2022-08-30 RS 2022-0508

Regionala handlingsplaner

I delbetdnkandet Vigen till en 6kad tillgdnglighet — langsiktig, strategisk
och i samverkan (SOU 2021:59) beskrev utredningen det stodjande arbete
utredningen utfort i samverkan med regionernas utsedda kontaktpersoner.
Utredningen foreslog en kommitté for uppfoljning och dialog med varje
region gillande regionens tillganglighetsldge och resultat i forhéllande till
den regionala handlingsplanens mal. Staten har i en 6verenskommelse med
SKR for 2022 beslutat om fortsatt arbete med regionala handlingsplaner.
Regeringen har givit Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram en plan for
arbetet med uppfoljning och dialog med regionerna. Socialstyrelsen ska
med start 2023 genomfora dialoger med varje region. Utredningen har efter
delbetankandet haft uppdraget att fortsatt stodja regionerna i deras arbete
att genomfora atgarderna i handlingsplanerna och om behov finns féresla
andra atgiarder som bedoms nodviandiga for att forbattra tillgangligheten.
Utredningen bedomer att uthallighet i arbetet med regionala
handlingsplaner och en viassad uppfoljning fran statens sida efterfoljt av
arlig dialog med varje region angaende utvecklingen av tillganglighet ar en
viktig komponent i att komma till ratta med vantetider och koer.

Enligt utredningen bor regeringen ge en lamplig myndighet i uppdrag att
folja upp det utvecklingsarbete som har gjorts av statliga myndigheter i
frigan om intygshantering. Det bor ingd i uppdraget att f6lja upp resultatet
av det arbete som SKR och Inera har bedrivit pd omradet med stod av
statliga medel. Myndigheten bor dven fa i uppdrag att ta fram en
handlingsplan 6ver de statliga insatser som krivs for att &stadkomma en
mer effektiv och sammanhallen intygshantering inom halso- och
sjukvarden.

Med hinsyn till det férberedande arbete regionerna behover vidta innan
ikrafttradandet av de foreslagna lagdndringarna samt forordningsandringar
kopplat till vardgarantin foreslar utredningen att de trida i kraft den 1
januari 2025. Inberédknat den tid som ga at for remissforfarande och
fortsatt beredning foreslar utredningen att lagforslaget om samlad och
digital information samt informationskrav och samrad vid tidsbokning ska
trada i kraft den 1 januari 2024.

Hailso- och sjukvardsnamnden har beretts majlighet att lamna synpunkter
pa betankandet.

Region Stockholms yttrande
Region Stockholm ser i stort positivt pa utredningens forslag och inforandet
av fler vardgarantigranser for ytterligare omraden i vardkedjan. I



J& Region Stockholm

10 (15)

TIANSTEUTLATANDE
2022-08-30 RS 2022-0508

betiankandet forutsitter utredningen att regionerna i god tid ska borja
arbeta med att skapa forutsattningar for de foreslagna dndringarna av
vardgarantin. Det handlar till exempel om produktions- och
kapacitetsplanering, 1angsiktig schemaldggning och rutiner for registrering
och uppfoljning, samt information till virdens medarbetare och
allméanheten. Det dr ett omfattande arbete som behover paborjas inom
regionerna, innan forslaget tratt i kraft, for att mojliggora att regionerna
uppfyller utredningens lagforslag. Det dr darmed en forsvarande
omstindighet att beslutet kommer att infalla sa nara verkstillandet av
forslagen.

En utokad vardgaranti

Region Stockholm instimmer i att det ar en forbattring for patienterna att
utoka vardgarantin for forsta besok till att inkludera en medicinsk
bedomning. Eftersom Region Stockholm har en skarpare vardgaranti pa 30
dagar ar forutsittningarna goda for en 60-dagarsgaranti. Forandringen till
att omfatta krav pa medicinsk bedomning kraver ett forandrat arbetssatt
inklusive utokad registrering. Detta gors redan idag gillande besok till
lakare, enligt Socialstyrelsens foreskrifter, dirmed beror forandringen
ovriga yrkeskategorier dir utbildnings- och informationsinsatser kommer
att krivas.

Region Stockholm kan halla med om att forlinga vardgarantigransen for
medicinsk bedomning fran 3 till 7 dagar da det 6kar utrymmet att erbjuda
vardgarantin till fler patienter sa som kroniskt sjuka, samt majligheten att
kunna erbjuda fler patienter kontinuitet i sina virdkontakter. Det ar
positivt att primarvarden stéarks av att fa ett utokat vardgarantiansvar,
vilket kan bidra till att framja rollen som vardens nav, samt att
primarvarden blir mer likvardig for patienter med kronisk sjukdom som for
patienter med ett nytt halsoproblem.

Sett ur ett vardgivarperspektiv kan en forlangd tidsfrist for vardgarantin
ocksa innebara fordelar som exempelvis battre arbetsmiljo, vilket kan bidra
till minskad personalomséattning. Trots fordelarna som har namnts med
forslaget innebér det anda en nackdel att den bortre gransen for
vardgarantin forlangs med fyra dagar. Det kan finnas risk for att patienter
med mindre omfattande hilsoproblem blir snabbare omhindertagna inom
den ut6kade vardgarantin, medan personer som ar multisjuka eller har
maénga olika kroniska sjukdomar, alternativt har tillgang till firre méjliga
kontaktviagar med varden, far vinta langre. Det kan ocksa ifrdgaséttas
varfor vantetiden ska vara s 1ang i primarvarden som ar vardens nav.
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Region Stockholm bedomer att den utokade vardgarantin inte kommer att
paverka uppfyllelsen av vardgarantin i ndgon storre omfattning eftersom
det i dagsldget ar en god uppfyllelse av den forstarkta 3-dagars vardgarantin
som infordes 2019. En utmaning kan bli att kommunicera den nya
vardgarantin till befolkningen och vardgivare da den kan upplevas som
rorig mot bakgrund av att virdgarantin relativt nyligen dndrades fran 7 till
3 dagar. Region Stockholm ser positivt pa att utomlanspatienter kommer
att omfattas av vardgarantin i primarvarden daremot ser Region Stockholm
att forfattningsforslagen kommer att kriva dndringar i Riksavtalet da det
finns skrivningar som ar i motsatts till forslaget.

Att ha en yttre tidsgrians pa 60 dagar for utredningar och undersokningar
samt att fa data om hur vintetiderna for undersokningar faktiskt ser ut ar
positivt och Region Stockholm anser att det gynnar patienten. Det finns en
problematik i att likstélla granserna inom vardnivderna priméarvard och
specialiserad vard, bland annat eftersom primarvarden ska ha en snabbare
ingang for patienten.

Region Stockholm anser att forslaget kommer att innebira en omfattande
omstéllning av regionens och vardgivarnas arbetssitt med exempelvis
langre schemaldggningsperioder. Om utredningar och undersokningar ska
matas kommer det att skapa mycket administration inom Region
Stockholm, samt att regionen har ett stort antal vardgivare och dirmed
manga vardovergangar vilket okar komplexiteten. Omstillningen kommer
att krdava noggranna definitioner av begrepp samt gemensamma nationella
riktlinjer, da utredningen likstiller utredningar och undersokningar medan
SKR har gjort skillnad pa begreppen.

Att likstdlla vardgarantin for behandling for de tva vardnivaerna
primarvard och specialiserad vard ser Region Stockholm som problematiskt
eftersom behandlingar inom specialiserad vard sannolikt 4r av mer
avancerad karaktar samt mer resurskravande. Uppfoljning av vantetider for
primarvardens behandlingar kommer att medfora betydande
administrativa konsekvenser for vardgivarna och Region Stockholm da
motsvarande uppfoljning inte sker idag och behandlingarna kan omfattar
allt fran vaxpropp till fysioterapi, artrosskola med mera. Fran och med 1 juli
giller endast vardgarantin pa den egna vardcentralen dir patienten ar
listad, vilket kommer innebaira att vardgarantin for behandling i
primarvarden bara satter en bortre grans for vantetiden; men inte for att
hjalpa till att hitta en annan vardgivare. Om patienten har behov av flera
behandlingar som utfors av olika vardgivare kan denne behdva lista om sig.
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Region Stockholm instimmer med utredningen i att det ar till stor nytta for
patienten att i ett tidigt skede fa information om tidpunkten for kommande
vard. Samtidigt innebar forslaget om att patienten ska fa information inom
14 dagar en betydande systemforandring och omfattande arbetsinsatser for
regionerna. Region Stockholm bedomer att forslaget ger stor paverkan pa
savil viantetiderna som pa Region Stockholms och vardens arbetssitt. Det
kommer kravas mycket god samverkan och kommunikation mellan
vardgivare, frimst inom regionen men dven mellan regioner, for att
forverkliga forslaget. For att ge patienten information om tidpunkten for
kommande vard inom 14 dagar kréavs nya arbetsprocesser och arbetssitt,
mer planering av vardgivarna samt langre framforhallning och
schemalaggningar.

Forslaget innebar ocksa att regionerna behover arbeta med
informationsinsatser till patienter samt vardpersonal gillande vardgarantin
och patienters mojligheter om vardgarantin inte kan héallas. Andra
konsekvenser for Region Stockholm blir utokad uppf6ljning och
registrering. Forslaget om att tidsbokningen ska goras i samrad med
patienten kommer att stélla krav pa nya arbetssitt och nya IT-system.
Forslaget kommer troligtvis att minska risken for om- och avbokningar
samt uteblivna besok, vilket innebar resursmassiga vinster for varden. For
att kunna erbjuda patienten samlad och digital information kravs mgjlighet
att kommunicera mellan IT-system. Det ar inte realistiskt att nyutveckla
och migrera samtliga enheter och anviandare till ett gemensamt system
varfor informationséverforing mellan system blir kritiskt.

Inom Region Stockholm, med dess modell med bestillare och utférare, har
regionen lagt ansvaret pa varje enskild vardgivare att se till att patienten far
vard hos en annan vardgivare om vard inte kan erbjudas inom
vardgarantin. Samtidigt ar det regionen som har det yttersta ansvaret for
halso- och sjukvarden i sin helhet och for att exempelvis skapa
forutsattningar for vardgivarna att det finns andra vardgivare att hanvisa
till. Utokningarna inom vardgarantin kommer kriava systemutveckling for
att vardgivare ska kunna hitta andra vardgivare med kortare vantetider.
Som ndmnts kommer listningstvanget i primarvarden att innebéara att
héanvisning inte kan ske till annan vardgivare nar det giller vardcentralerna.

En néra och tillginglig vard med fokus pa priméirvarden

Region Stockholm instimmer till stor del i bedomningen om riktade
ekonomiska medel till nya konsultativa arbetssétt mellan primérvard och
specialiserad vard. Nya arbetssitt behovs bland annat for battre
resursutnyttjande och kompetensutveckling sinsemellan primarvard och
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specialiserad vard. Formedlingen av och villkoren for de riktade medlen
behover goras hallbart 6ver tid. Ett bra exempel ar statliga medel till starkt
akutpsykiatri dar det fordelas via forordning och 6ver en langre tid vilket
ger battre forutsattningar for planering vilket ett tillskott under ett ar inte
medfor. Socialstyrelsen och Myndigheten for vard- och omsorgsanalys
fortsatta myndighetsuppdrag for att f6lja upp, stodja och utviardera
omstéllningen ar utredningen tydlig med, och Region Stockholm vill
understryka vikten av, att det inte ska bli mer administration for regionerna
vilket innebar att myndigheterna maste samordna sina uppdrag och
fragestillningar.

Att kompetensforsorjningen ar helt avgorande for tillgangligheten anser
Region Stockholm ocksa; och att formagan, samt forutsattningarna for,
forskning, utbildning och utveckling i hela hilso- och sjukvarden i sin tur ar
avgorande for kompetensforsorjningen. Det foreligger ett stort behov av att
oka forskningen inom primarvarden. For att mgjliggora detta ar det viktigt
att det skapas mgjligheter for samverkan mellan forskningen som sker inne
pa sjukhusen och forskningen ute i priméarvarden. Framvixten av
livskraftiga och kvalitativa FoUU-milj6er i primarvarden kraver riktade,
substantiella och langsiktiga tillskott av statliga FoUU-medel, vilket
primarvarden idag far en mycket liten andel av.

Vad giller utbildningsuppdraget ar primarvarden i Region Stockholm redan
en mycket viktig och stor arena for utbildning oberoende av driftsform.
Strukturer for detta finns séledes redan pa plats, men behover fortsatt
utvecklas inte minst i samband med start av det nya 6-ariga
lakarprogrammet. Regionalisering av lakarutbildningen skulle utifrén ett
nationellt perspektiv vara gynnsamt for kompetensforsorjningen av lakare.
Liakarprogrammet pa Karolinska institutet har redan lakarstudenter pa
verksamhetsforlagd utbildning (VFU) pa samtliga akutsjukhus i regionen
samt inom primérvarden, psykiatrin, geriatriken, prehospital vard med
flera. Den typ av regionalisering av lakarutbildningen som beskrivs i
utredningen bedéms daremot inte vara aktuell i Stockholm och det bedoms
inte heller att en sddan regionalisering skulle ha nadgon effekt avseende den
framtida kompetensforsorjningen av ldkare i Region Stockholm.

Barn och ungdomars psykiska hiilsa

En nationell strategi for barn och ungas psykiska halsa bor omfatta hilso-
och sjukvirden samt inkludera skolan med Skolverket som central
myndighet uppger utredningen och Region Stockholm instimmer.
Folkhalsomyndigheten slar fast att faktorer i skolmiljon dr den mest troliga
orsaken till den 6kade psykiska ohilsan bland barn och unga. Brister i
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skolmiljon leder till en 6kad efterfragan pa neuropsykiatriska utredningar
och diagnoser trots att det i skollagen framgar att en medicinsk diagnos inte
ar en forutsattning for ratt stédinsatser i skolan. De senaste drens kraftigt
okade soktryck till barn- och ungdomspsykiatrin med ldnga vintetider som
foljd, ar darmed inte en isolerad fraga for halso- och sjukvarden.

Det finns bade fordelar och utmaningar med forslaget “en vag in” for barn
och ungdomars med psykiska ohailsa. En trolig positiv effekt ar ett mer
effektivt nyttjande av vardens totala resurser, sannolikt mer likviardiga
bedomningar samt en minskad risk for att patienter hanvisas runt mellan
vardgivare. En utmaning ar att forena en vig in” med den grundliaggande
primarvardsprincipen om vardcentralen som den naturliga ingangen for all
ohilsa, bade fysisk och psykisk oavsett alder. For Region Stockholm skulle
forslaget innebéra stora forandringar och organisatoriska utmaningar.
Region Stockholms existerande modell for forsta linjen vard for barn och
unga ar organiserad genom cirka 75 vardcentraler med ett utokat uppdrag
for barn och unga samt ett grunduppdrag inklusive triagering som galler
alla, cirka 210, vardcentraler. Den specialiserade barn- och
ungdomspsykiatrin dr uppdelad pé flera vardgivare, savil i egen regi som
LOU-upphandlad.

Region Stockholms uppfattning ar att utredningens generella forslag for
primérvardens tidsgranser om 7-60-90 ocksa giller forsta linjen for barn
och unga. Det medfor olika tidsgranser for specialiserad barn- och
ungdomspsykiatri (inom 30 dagar fér behandling) respektive forsta linjens
psykiatri (inom 9o dagar for behandling), vilket dr problematiskt. Det kan
medfora en ovilja bland patienter och forildrar att acceptera behandling
inom forsta linjen pa grund av den langre tidsgransen dessutom ar
forslagen motsigelsefullt utifran att utredningen framhaller tidiga insatser.
Region Stockholm saknar darmed forslag i betdnkandet gillande en
forstiarkt vardgaranti for forsta linjen for barn och unga.

Ekonomiska konsekvenser

De administrativa konsekvenserna bedoms bli omfattande, exempelvis
gillande informationskravet inom 14 dagar och utokad datainsamling, men
forvantas ocksa ge utdelning i form av positiva konsekvenser for invanare
och patienter gillande tillganglighet, delaktighet och upplevelsen av varden.
Den total ekonomiska konsekvensen ar svarbedomd da forslagen innebar
béde utokade kostnader i resurser och systeminvesteringar samtidigt som
forslaget ocksa innebar tillskott av statliga medel och effektiviseringar. I
nuliget vet Region Stockholm inget om storleken pa kostnader eller
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intdkter och kan darmed enbart papeka risken att forslaget formodligen kan
innebira en negativ ekonomisk nettoeffekt.

Hans-Erik Malmros

Tf regiondirektor
Mikael Ohrling
Sjukvardsdirektor

Beslutsunderlag
1. Betankande Viagen till 6kad tillganglighet — delaktighet, tidiga
insatser och inom lagens ram (SOU 2022:22).
2. Halso- och sjukvirdsnamndens yttrande den 23 augusti 2022.

Beslutsexpediering
1. Socialdepartementet

Godkand av Hans-Erik Malmros, 2022-08-30
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Regionstyrelsen

Yttrande over betinkandet — Vigen till okad
tillganglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom
lagens ram (SOU 2022:22)

Foredragande regionrad: Anna Starbrink

Arendebeskrivning

Socialdepartementet har remitterat Betdnkandet - Vagen till 6kad
tillgdnglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram (SOU
2022:22), till Region Stockholm for yttrande.

Forslag till beslut
Regionradsberedningen foreslar att regionstyrelsen att besluta foljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Regions Stockholms
yttrande till Socialdepartementet 6ver Betdnkandet - Vigen till 6kad
tillgdnglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram
(SOU 2022:22).

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Regionradsberedningens motivering

I betankande Vagen till okad tillganglighet — delaktighet, tidiga insatser och
inom lagens ram (SOU 2022:22) redogor utredningen for forslag och
bedomningar nar det galler uppdragen att utreda for- och nackdelar med en
utokad vardgaranti och att stédja regionernas och kommunernas arbete
med utvecklingen av en néra och tillganglig vard.

Trots stor pandemipaverkan utmairker sig Region Stockholm med bast
tillgdnglighet i landet. Det giller bAde inom primarvarden och den
specialiserade varden. Darfor ser regionrddsberedningen i stort positivt pa
utredningens olika forslag och inforandet av fler vardgarantigranser for
ytterligare omréden i virdkedjan, 4ven om det innebar omfattande arbete
for regionerna. Att manniskor ska fa vard i tid ar en central fraga, men idag
ar den bristande tillgdngligheten i stora delar av landet ett stort bekymmer.
Mot bakgrund av detta vill regionrddsberedningen sarskilt anfora foljande
rorande vardgarantigranser.

Som enda region i landet har Region Stockholm en skarpare vardgaranti pa
30 dagar till forsta besok i den specialiserade varden. Under pandemins
starka paverkan har denna tillfalligt satts ur spel, men inom kort kommer
den att ater gilla far regionens invanare. Regionrddsberedningen ser
positivt pd utredningens forslag om att virdgarantin vid forsta besoket i
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den specialiserade kortas fran 9o dagar till 60 dagar. Vidare ser
regionradsberedningen ur ett patientperspektiv positivt pa att det forsta
besoket ska omfatta krav pd medicinsk bedomning. Dock kraver det ett
forandrat arbetssitt och att andra yrkeskategorier dn ldkare inkluderas.

Ur ett patientperspektiv ser regionradsberedningen positivt pa forslaget om
utredning och undersokning inom 60 dagar i bade primarvard och
specialiserad vard. Dock kraver det en omfattande omstéillning av arbetssatt
inom Region Stockholm och hos dess manga vardgivare. Risken for en
svillande administration méaste motas med bra tekniska 16sningar och
effektiva arbetssitt.

Regionradsberedningen ser positivt pa att ha en vardgaranti for behandling
inom priméarvarden. Dock ar det problematiskt att likstilla vardgarantin for
behandling inom 9o dagar i bade primarvard och specialiserad vard.
Behandlingar inom specialiserad vard ar sannolikt av mer avancerad
karaktar och mer resurskriavande dn inom primarvarden. Dartill ska
primarvardens roll vara en snabbare ingang for patienten.

Region Stockholm har landets basta tillganglighet till medicinsk bedomning
i primarvarden. Utredningen foreslar att naimnda vardgaranti ska omfatta
fler patienter, samtidigt som den forlangs fran tre dagar till sju dagar.
Regionradsberedningen ser positivt pa att vardgarantin omfattar fler
patienter. Med ett utokat vardgarantiansvar blir primarvarden mer
likvardig for patienter med kroniska sjukdomar och patienter som soker for
nya hilsoproblem. Mot bakgrund av att primarvarden ska vara navet i
varden ar det dock problematiskt att den bortre gransen for vardgarantin
forlangs med fyra dagar.

Regionradsberedningen ser i stort positivt pa utredningens forslag pa
utokade informationskrav. Vad galler forslaget om information rorande
tidpunkten for kommande vard inom 14 dagar, ar det till stor nytta for
patienten att i ett tidigt skede fa vetskap om tidpunkten fér kommande
vard. Dock innebir forslaget betydande systemforandringar och omfattande
arbetsinsatser, inte minst i form av samverkan mellan regionerna och
vardgivarna.

Avslutningsvis uppfattar regionrddsberedningen att utredningens forslag
for primarvardens tidsgranser aven gailler forsta linjens psykiatri for barn
och unga. Det medfor olika tidsgranser for forsta linjens psykiatri, inom 9o
dagar for behandling, respektive specialiserad barn- och ungdomspsykiatri,
inom 30 dagar for behandling. Mot bakgrund av utredningens betoning av
tidiga insatser anser regionradsberedningen de olika tidsgranserna vara
motsigelsefulla.

Beslutsunderlag
1. Regiondirektorens tjansteutlatande
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2. Betankande Viagen till okad tillganglighet — delaktighet, tidiga
insatser och inom lagens ram (SOU 2022:22).
3. Halso- och sjukvardsndmndens yttrande den 23 augusti 2022.

Irene Svenonius Anna Starbrink
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