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Socialstyrelsens yttrande over Vagen
till okad tillginglighet (SOU 2022:22)

Socialdepartementets dnr S2022/02635

Socialstyrelsen koncentrerar remissvaret till synpunkter pa forslagen samt ldm-
nar nagra dvergripande synpunkter och synpunkter pa bedomningar som sérskilt
avser Socialstyrelsens uppdrag. Darutover kommenterar myndigheten nagra ka-
pitel och avsnitt i betdnkandet.

Overgripande synpunkter

Socialstyrelsen r positiv till inriktning och huvuddrag i utredningens samlade
betéinkanden (delbetéinkandet och slutbetdnkandet) och har endast nagra fa kom-
mentarer pa forslagen i slutbetdnkandet. Myndigheten anser att i den pagaende
utvecklingen av tillgdnglighetsfragan finns flera l&ngsiktiga och strategiska stat-
liga atgirder/verktyg som sammantagna skulle kunna gagna patienter och dka
tillgéngligheten i hilso- och sjukvarden.

Utredningen konstaterar att bristande tillgédnglighet med langa vintetider har
varit ett langvarigt problem i svensk hilso- och sjukvard. Under aren har olika
verktyg anvénts, exempelvis 6verenskommelser och lagstadgad vérdgaranti, utan
att utvecklingen vints. Socialstyrelsen delar denna bild.

Socialstyrelsen r i stort positiv till helheten av statliga atgérder och verktyg
som finns i forslag och bedomningar och i de arbeten som pégér inom ramen for
olika regeringsuppdrag och anser att dessa sammantagna kan paverka och dka
tillgéngligheten 1 hdlso- och sjukvarden. Utredningens forslag om utdkad vérd-
garanti och utdkning av informationskrav till patienten jimte val av tidpunkt for
vard ar viktiga delar i denna helhet for att paverka jimlikhet, tillgdnglighet och
vantetider i sjukvarden.

Socialstyrelsen vill betona vikten av att pdgdende och foreslagna arbeten med
tillsyn och uppf6ljning som utredningen diskuterar kommer pé plats och blir
skarpa. Tillsynen och olika uppféljningar bor ge en bild av om utvecklingen gar
at ratt hall eller om andra atgirder och verktyg behover dvervigas.
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Synpunkter pa forslagen

Forslagen i kapitel 4. Avser avsnitten 4.4.2 —4.4.6, 4.4.8 - 4.4.9, 4.4.13 - 4.4.17.
Socialstyrelsen ar positiv till den utvidgning av vérdgarantin som utredningen
foreslér och tillstyrker dessa forslag med nedan kommentarer.

Grundansatsen i att bredda vardgarantin stimmer vél med intentionerna i re-
formen god och néra véard. Helheten i den foreslagna utvidgningen, i form av att
hog grad av tillgénglighet for fler patientgrupper t.ex. patienter med kognitiva
utmaningar och kroniska diagnoser, ir strategiska och &ndamalsenliga anser So-
cialstyrelsen.

Dartill vill Socialstyrelsen understryka, vilket dven lyfts fram i beténkandet,
att behovsprincipen i 3 kap. 1 § hilso- och sjukvérdslagen (2017:30) om att den
som har det storsta behovet ges foretrdde till varden, ar 6verordnad vardgarantin
som anger de yttersta tidsgranserna.

Socialstyrelsen anser att det d4ven i 6 kap. 1 § hilso- och sjukvardsférord-
ningen (2017:80) bor framga att om det vid den forsta kontakten, vid den medi-
cinska bedomningen eller senare finns misstanke om allvarlig sjukdom och det
finns behov av undersdkningar och behandling betydligt snabbare dn de regle-
rade tidsgranserna inom vardgarantin ska patienten garanteras vard utifran sitt
behov.

Socialstyrelsen vill 4ven podngtera att tidsgrinserna i vardgarantin dr en max-
gréans for alla som behdver vard och inrymmer en skyldighet att ge tidigare vard
till dem som annars oaterkalleligt skulle fa ett forsdmrat tillstand.

Forslagen i kapitel 5.

Avsnitt 5.5.1 Informationskravet ska utékas och tillgangen till samlad digital
information ska stdrkas

Socialstyrelsen tillstyrker forslaget med nedan kommentarer.

Samlad information gillande patientens vard skapar mojligheter for patienten
att fa en 6verblick 6ver sin vard och sina vardkontakter. Socialstyrelsen vill be-
tona vikten av att begreppen fast vardkontakt, fast lakarkontakt och vardenheter
far en enhetlig tolkning. En enhetlig tolkning &r viktig 4ven for hantering och
dokumentation i informationssystemen. Det dr en forutsittning for att begreppen
ska fa samma innebord i alla regioner och for att kunna folja upp och tillgodose
att patienten fér relevant information pa ett lattillgangligt sitt oavsett var i Sve-
rige patienten bor.

Det bor fortydligas i forslaget till &ndringar i 3 kap. 2 § 6 patientlagen
(2014:821) att det handlar om mgjlighet till kontakt och kontaktvigar istéllet for
kontaktuppgifter. Patienten fir information om hur hen kan komma i kontakt
med sin fasta virdkontakt, fasta lakarkontakt och virdenheter. Kontaktvégar bér,
utover telefon och e-post, dven inkludera digitala tjanster sd som videosamtal,
chatt etc (ddr det tillimpas). Kontaktuppgifter skulle kunna misstolkas som att
enskilda mail eller telefonnummer kan ldmnas ut. Socialstyrelsen foreslar darfor
att texten i forslaget till &ndringar i 3 kap. 2 § 6 patientlagen omformuleras till
hur patienten kan komma i kontakt med sin fasta vardkontakt, fasta ldkarkontakt
och vardenheter.

Socialstyrelsen saknar ett tydliggdrande i utredningen av nyttan med att stélla
krav pé informationsstdden for att hantera olika variabler nationellt, enhetligt
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och strukturerat, for att fa vissa grundforutséttningar pa plats i informationssy-
stemen. Ska information finnas tillgdnglig och samlad i digital form bor det be-
skrivas och struktureras pé ett enhetligt sitt vid dokumentationstillfillet.

Socialstyrelsen vill dven lyfta att en lag grad av nationell enhetlig strukture-
ring av information dven innebér att den information/de uppgifter som aktuella
overenskommelser inbringar mer far karaktéren av regionala forhéllanden én ett
forsok till samlad nationell bild. I forléngningen paverkar detta dven hur olika
uppfoljningar av hilso- och sjukvéarden utformas och vilken kunskap och inform-
ation dessa kan ge.

Begreppet patientkontrakt ar som utredningen antyder oklart och ordet riske-
rar att misstolkas som en bindande 6verenskommelse. Det ar darfor onskvart att
begreppet och kontraktets intentioner beskrivs pa ett tydligt sitt i det fortsatta ut-
vecklingsarbetet inom dverenskommelserna for en god och néra vard. Det ér
dven av vikt att det framgar vilken typ av information som ska inga i ett sddant
kontrakt.

Forslagen i kapitel 5.

Avsnitt 5.5.2 Tidpunkten for varden ska sd langt som mdjligt vdljas i samrdad
med patienten

Socialstyrelsen tillstyrker forslaget med nedan kommentarer.

Enligt forslaget i 5 kap. 1a § i patientlagen ska tidpunkten for varden sa langt
som mojligt vdljas i samrad med patienten. Det stimmer vél 6verens med det
som framgér av 5 kap. 1 § att hdlso- och sjukvarden ska s& langt som majligt ut-
formas och genomforas i samradd med patienten. Samradet ska ske innan tid-
punkten for varden viljs. Bestimmelsen specificerar inte hur samréadet ska ske,
men s langt som mojligt bor séttet for samradet utgd fran patientens forutsétt-
ningar och dnskemal. Webb-tidbokning ar ett utvecklingsomrade som lyftes i
regionernas handlingsplaner for 6kad tillgdnglighet. Socialstyrelsen &r positiv till
den fortsatta utvecklingen av denna mojlighet for patienten att erhalla en 6kad
tillgdnglighet. Socialstyrelsen menar att det ar viktigt att det finns en balans mel-
lan vardgivarens mojligheter att ge vard och att tidpunkten for varden ges i sam-
rad med patienten i syfte att ha en effektiv anvindning av vardens resurser. Om-
bokning av tid ska alltid vara mojlig i de fall patienten har fatt férhinder, dven i
de fall patienten sjdlv har bokat sin tid.

Bedomningar som sérskilt ror Socialstyrelsen
5.5.4 Fortsdtt att stodja, folja upp och utvirdera omstdllningen till ndra vard
Utredningen bedomer att regeringen bor ge Socialstyrelsen 1 uppdrag att fortsétta
genomforandet av myndighetens framtagna strategiska plan for myndighetens
arbete med att folja och stodja omstillningen for &ren 2023-2027. [ uppdraget
bor det ingé utveckling och plan for fortsatt forvaltning av pabdrjat indikatorsar-
bete, for att pa nationell niva kunna fortsétta folja hur omstillningen paverkar
hélso- och sjukvarden dven efter 2027.

Socialstyrelsen delar denna bedomning och tillstyrker att myndigheten far ett
sadant uppdrag.
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6.4.11 Utredningens bedomningar

Utredningen beddmer &ven att regeringen bor ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta
fram forslag till en l&ngsiktigt hallbar struktur for forskning, utbildning och ut-
veckling i kommunal hilso- och sjukvard, inklusive former for aterkommande
nationell uppfoljning och utvirdering.

Socialstyrelsen delar beddmningen att det saknas ett strukturbygge for den
kommunala hélso- och sjukvarden som finns for den regionala hélso- och sjuk-
vérden med universitetssjukvardsenheter. Socialstyrelsen anser att uppgiften bor
utforas i flera steg som inleds med en kartliggning av laget.

Socialstyrelsen vill framhalla vikten av att uppdraget genomfors 1 samverkan
med larosdten, kommuner, vardverksamheter, vardprofessioner, patient- och nér-
stdendeorganisationer, regioner samt berdrda statliga myndigheter inom hélso-
och sjukvardsomradet.

Ovriga synpunkter

Kapitel 7 om barn och ungas psykiska hdlsa

Utredningen har lamnat flera beddmningar inom omradet barn och ungas psy-
kiska hilsa med fokus pa tillgdnglighet och vardgarantin. Socialstyrelsen ar i hu-
vudsak positiv till de beddmningar som utredningen goér. Nedan foljer nagra
kommentarer kring négra av bedémningarna.

Nir det géller bedomningen om framtagande av nationellt kunskapsstdd
(7.9.3), t.ex. vard — och insatsprogram (VIP), med beskrivning av olika aktorers
ansvar, ar det viktigt att samtliga aktorer far vara delaktiga i framtagandet av
programmet, for det fortsatta arbetet och samverkan.

Socialstyrelsen instimmer huvudsakligen i beddmningen om att malsittningen
om 30 dagar till férsta bedomning och ytterligare 30 dagar till férdjupad utred-
ning eller behandling inom BUP bor kvarsta.

Det ar viktigt att beakta de nackdelar som utredningen lyfter fram, t.ex. un-
dantrangningseffekter av mer komplexa patienter.

9.1.2 Utredningens bedomning

Socialstyrelsen &r positiv till beddmningen att 1dmplig myndighet ges i uppdrag
att folja upp det utvecklingsarbete som gjorts av statliga myndigheter i fraga om
intygshanteringen och att ta fram en handlingsplan.

Beslut i detta drende har fattats av stéllforetrddande generaldirektdren Urban
Lindberg. I den slutliga handldggningen har avdelningscheferna Natalia Borg,
Mona Heurgren, Pir Odman, Linda Corsvall samt enhetschefen Lena Hellberg
deltagit. Utredaren Karin Bodell har varit foredragande.
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