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Remissyttrande, Vagen till 6kad tillganglighet - delaktighet, tidiga insatser och inom lagens
ram (SOU 2022:22)

Reumatikerforbundet har tagit del av utredningens forslag, vi tackar for mojligheten att fa lamna
synpunkter. Vi ar genomgaende positiva till forslagen, men foreslar vissa kompletteringar i vart
remissvar. Forutom det [dmnar vi inledningsvis en del generella synpunkter.

Reumatikerférbundet har ca 40 000 medlemmar som ofta ar stora konsumenter av sjukvard och
egenvard. | Sverige finns det mer dn en miljon manniskor som har ndgon form av reumatisk sjukdom
och det &r sannolikt Iagt raknat. Hur vard och rehabilitering fungerar, hur samhallets trygghetssystem
fungerar i stort, vilken kvalitet, sakerhet, tillgdnglighet och likvardighet som rader ar viktiga fragor for
alla med nagon sjukdom i rorelseorganen.

Generella synpunkter

Utredningen innehaller manga bra forslag som vi tror kan leda till 6kad tillganglighet, tidigare insatser
och en béttre vard och behandling.

Vi kan samtidigt konstatera att manga forsok till att korta vantetider och 6ka tillganglighet har gjorts
kontinuerligt under manga ar. Trots det har vi fortfarande langa kder och ojamlik vard och
behandling i manga delar. Kroniskt sjuka hamnar ofta sist i kon.

Ett exempel &r rehabilitering, som ar en del av all vard och behandling fér vara medlemmar. Det finns
ett vardférlopp? fér etablerad RA, som sdger att: “Obehandlad RA orsakar ofta skador pa leder vilket
kan ge grava funktionsnedséattningar. Patienter med RA har ocksa 6kad risk for samsjuklighet i
sjukdomar som ar vanliga i befolkningen, som till exempel hjart-karlsjukdomar, lungsjukdomar och
infektioner. En tidig diagnostik samt effektiv och kontinuerlig behandling med tdt monitorering och
individuellt utformad rehabilitering ar avgdrande for att minska risken fér dessa komplikationer av
RA.” Trots det visar enkadtundersokningar som Reumatikerforbundet gjort (2018, 2022) att manga av
vara medlemmar inte far den rehabilitering de behdver och har ratt till.

Vi foreslar att aven rehabilitering och hjdlpmedel ska omfattas av vardgarantin.

Vi menar att om vi fortsatter att géra som vi alltid har gjort kommer det att ga som det alltid har gatt,
nar det handlar om implementering. Forslagen kommer inte att leda till battre tillganglighet for
patienterna. Vi tror att implementeringen maste goras dnnu lite battre, att all vardpersonal som
traffar patienterna maste med, inte bara de som styr och leder verksamheter eller ar sarskilt
engagerade. Uppf6ljning och utvadrdering genom regionala handlingsplaner maste till i hogre grad.

1 https://d2flujgsl7escs.cloudfront.net/external/Vardforlopp Reumatoid artrit etablerad.pdf
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Som utredaren sjalv skriver: ”Staten behover vassa sin egen uppféljning sa att alla myndigheters
uppfoéljning anvands tillsammans med regionernas nulages- och arsrapporter som underlag for de
dialoger som ska ske med varje region”.

Omstallningen till en god och nara vard far inte resultera i att patienter med kroniska sjukdomar och
behov av specialiserad vard nedprioriteras. Det far inte heller leda till att specialister, till exempel
fysioterapeuter och arbetsterapeuter, flyttas runt ostrukturerat.

Vi delar ocksa utredarens syn att staten maste ha verktyg for att folja upp beslutad lag och
forordning och agera nar sadana 6vertrads. IVO behdver utéva tillsyn for att kontrollera
efterlevnaden av vardgarantin. Och till sist, strategiskt arbete, langsiktighet, arlig uppfoljning och
utvardering ar nodvandigt.

Specifika synpunkter
4.4.1 Vardgarantin ska utokas

Reumatikerforbundet tillstyrker utredarens forslag ang vardgarantin med féljande kommentarer
Reumatikerforbundet anser att 60 dagars vantan som yttersta grans ar for langt. Likasa 90 dagars
vantan pa behandling, oavsett om det &r handlar om primarvard eller specialistvard.

Pa sikt maste malet vara att korta vantetiderna ytterligare, dven om vi forstar att det &r svart idag
med brist pa utbildad personal inom flera omraden. Nya arbetssatt kan vara ett satt, som till exempel
det kdnda exemplet med samarbetet mellan vardcentralen i Borgholm och ortopedkliniken i Kalmar.
Patienter som behdver en ortopedkonsultation far det direkt via lank vid besok pa vardcentralen.
Inga remisser behover skrivas och vanta pa att bedémas, och viktigast, patienten slipper lang vantan
och far ratt vard och behandling snabbare. Ett annat gott exempel dr dar en fysioterapeut ar den som
gor den forsta bedémningen néar en patient med reumatisk sjukdom soker vard inom primarvarden.

Det dr ocksa positivt att patienten ska fa information inom 14 dagar om tidpunkten for viss vard.
Aven om tidpunkten &r l&ngt fram i tiden &r det bra att veta att och nér en viss vérd blir av.

4.4.2 Garantin om en medicinsk bedomning inom primarvarden ska breddas

Reumatikerforbundet tillstyrker utredningen forslag att en medicinsk bedémning inom primarvarden
ska omfattas av vardgarantin, oavsett om den enskilde soker fér nagot som har samband med ett
tidigare kant halsoproblem.

Forslaget ar bra for alla de som har en kronisk sjukdom eller den som ar multisjuk och ofta behover
komma i kontakt med halso- och sjukvarden.

4.4.4 Undersokningar ska omfattas av vardgarantin
Ett bra forslag, som vi tillstyrker, men vi menar att dven rehabilitering ska omfattas av vardgarantin.

Rehabilitering ar forutom lakemedel en stor del av all vard och behandling for den som har en
reumatisk sjukdom. Som vi beskrivit ovan under generella synpunkter och dven i rapporten "Tillgang
till rehabilitering for personer med reumatisk sjukdom 2022” 2 s& har tillgdngen blivit sdmre. En av
fem svarande i den enkat som ligger till grund for rapporten menar att tillgdngen till rehabilitering
minskat de senaste fem aren.

2 https://reumatiker.se/rehabundersokningen-2022/
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4.4.6, 8 Termen behandling och besked om att tidpunkten for viss vard ska omfattas av
vardgarantin

Vi stodjer utredningens forslag att anvanda begreppet behandling i saval primarvard som
specialistvard. Vi stodjer dven forslaget att vardgarantin ska omfatta information om tidpunkten for
en medicinsk bedémning inom den specialiserade varden.

4.4.13 Bestammelserna om att se till att patienten far vard hos en annan vardgivare ska tydliggoras
och utokas

Vi delar utredarens forslag om att vardgarantin ska galla dven vid listning i en annan region. Mycket
bra att det tydliggors att det ar regionernas ansvar att det gors, det ska inte vara patientens ansvar.

Minst lika viktigt som att reglera i lag ar att se till att bade patienter och personal kdnner till de
bestammelser som finns. Den fasta vardkontakten och patientkontraktet blir viktigt har, som en del i
omstéllningen till god och néara vard. Patienten ska enkelt kunna félja sin egen vardplan pa bra satt,
digitalt eller pa det satt patienten féredrar, och samlat pa ett stélle.

5.5.1 Informationskravet ska utékas

Vi delar utredarens forslag att inféra en ny bestdmmelse i patientlagen som innebar krav pa att det
ska regleras vem som ar patientens fasta vardkontakt och lakarkontakt dar det finns en sadan. Likasa
att informationen finns samlad och tillganglig digitalt.

Samtidigt vet vi att patientlagen inte fick det genomslag som var tankt, sa dven har behovs det tankas
nytt, hur ska patienter och all vardpersonal fa vetskap om lagen? Vi menar att det beh6vs en massiv
utbildningsinsats som vander sig framfor allt till kroniskt sjuka och multisjuka personer och all
vardpersonal.

5.5.2 Tidpunkten for varden ska sa langt som det dar méjligt viljas i samrad med patienten

Vi delar utredarens forslag, att boka tid ska goras i samrad med patienten och bor utga fran
patientens 6nskemal och forutsattningar. Ett gott exempel ar Folktandvarden i Stockholm déar det ar
moijligt att som patient sjalv boka tid digitalt hos den vardgivare som ar aktuell. Det underlattar for
bade patienten och mottagningen, och ar ett satt att spara tid for alla.
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