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Yttrande pa remiss - God och nara vard — En primarvardsreform (SOU 2018:39)

Distriktsskoterskeforeningen onskar en reform som med ett tydligt erbjudande av en god
och Nara vard som ger befolkningen ratt till en personcentrerad halso- och sjukvard oavsett
hélso- och sjukvardsbehov och som inte kraver sjukhusets medicinsktekniska eller vardande
resurser och befolkningens behov genom hela livet oavsett huvudman.

Distriktsskoterskans kompetens ar inte tillvaratagen i utredningen. Vi har mojligheten att
mota alla aldrar och allas halsoproblem, ta hand om férebyggande arbete, ohélsa, och vard i
livets slutskede. Distriktsskoterskan har ett sjalvstandigt uppdrag i att leda och planera
arbetet, ett uppdrag som skulle kunna bli &n mer tydligt i den nya nara varden dar
samordning och kontinuitet ar nyckeln till framgang. | distriktsskdterskans ansvarsfilt ingar allt
fran BVC, hemsjukvard och distriktsskoterskemottagningar. | arbetet ingar att starka patienten till en
god halsa genom ett hilsofrdmjande synsatt, samt bedéma 6vergangen fran sjukdomsbehandlande
vard till palliativ vard for en vardig dod. Distriktsskoterskan har kompetens att tillvarata det friska hos
personer och att identifiera och aktivt forebygga halsorisker och motivera och stddja till férandrade
levnadsvanor. Andelen distriktsskoterskor maste vara tillracklig i den nara varden for att
patienten ska mota relevant kompetens som kan ta ansvar for att i partnerskap med
patienten beddma, planera, utféra och utvardera omvardnaden. | distriktsskoterskans
uppdrag ingar att tillsammans med patienten planera férebyggande atgarder. De mest sjuka
dldre som idag vardas i de sarskilda boende har lange lidit brist pa specialistkompetenta
sjukskoterskor. Det ar en sjalvklarhet att i denna nya vardreform oavsett boendeform ska
patienter tillforsakras specialistutbildad sjukskoterskekompetens.
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Distriktsskoterskeféreningen anser i allmanna synpunkter

Distriktsskoterskeforeningen anser att utredningens malbild &r bra, med beskrivningarna av
personcentrerad vard, partnerskap, interprofessionella team, bemdétande och tillit, men
oroas Over att forslagen ar otydliga i hur detta kan uppnas. Inte minst oroas
Distriktsskoterskeforeningen 6ver att utredningen verkar forlora fokus da tillhandhallandet
av den nara varden helt hanvisas till att fler Idkarresurser ar [6sningen pa den nara varden.
Sjalvklart behovs det specialister i allmdnmedicin i den Nara varden men merparten av
hélso- och sjukvardsbehovet som befolkning och patienter har i primarvarden, vardas och
behandlas av specialistutbildade Distriktsskoterskor, i team med annan halso- och
sjukvardspersonal. Sjalvklart behéver ocksa den ndra varden bemannas med de
kompetenser som patienter har behov av som exempelvis fysioterapeuter, dietister,
arbetsterapeuter med fler.

Distriktsskoterskans uppdrag och forutsattningar i den nara varden star garant for att
patienter och befolkning har en kompetens att vanda sig till avseende saval enklare
akommor, som patienter med komplexa behov och behov av hemsjukvard for alla aldrar nar
det galler férebyggande halsovard som behandlande vard och vard i livets slutskede.
Distriktsskoterskor har lang tradition och erfarenhet av att ha kinnedom om narsamhallet
och utgora en trygghet och tillitsskapande kompetens for att befolkningen ska ha tillgang
och kontinuitet for vard utanfor sjukhus. Vi vet att vi framover kommer att mota fler
personer som vardas i hemmet, och sarskilt boende oavsett huvudman. Vi kommer att nyttja
mer avancerad medicinteknisk utrustning i hemmen och fler personer med allvarliga
langvariga sjukdomar kommer att vardas i sitt hem. Da kravs ndgot mer an en utokad
primdrvard i samma organisationsstruktur som idag.

Foreningen finner det oroande att inga andra vardkontakters roller och mandat finns med i
detta delbetdnkande. (Ldkare ndamnas 396 ganger i texten och sjukskoterska 21 ganger).

| delbetankandet s.19 namns att distriktsskdterskan tillsammans med specialist i
allmanmedicin ar navet i primarvarden. Detta ar sedan inget som aterspeglas bland
forslagen i resten av delbetankandet.

Delbetdankandet ger en tydlig bild av allmanspecialisternas roll och mandat och att
befolkningen har ratt att valja en fast lakarkontakt som ocksa féreslas skrivas in i
forfattningstexten. Om sa ar fallet behover detta behaftas med ett kontrakt som klargor
kompetens och narvaro. Distriktsskoterskeféreningen anser att denna typ av kontrakt ocksa
ska kompletteras med en 6verenskommelse till patient och befolkning att ha en fast kontakt
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till sin distriktsskoterska eller annan specialistutbildad sjukskoterska for patienter med
kroniska sjukdomar sa som astma-KOL, diabetes liksom som sin fasta distriktsskoterska i
barnhélsovarden eller i hemsjukvarden. Det bor slas fast i forfattningstexten att det ska
finnas mojlighet att vilja en fast specialistsjukskdterska. Cochranestudie 20181 visar att
specialistsjukskoterskor ger lika bra vard jamfort med ldkare i primarvarden vid kroniska och
vissa akuta fysiska problem. Studien visar ocksa att patientens besdk hos sjukskoterska ar
nagot langre dn hos lakare samt att det ar nagot fler aterbesok. Daremot marks ingen
skillnad nar det galler antalet férskrivningar eller bestallda prover. Vidare visar resultaten
ingen egentlig skillnad i dodlighet. Resultatet visade nagot battre halso-outcome och hogre
tillfredstallelse med sin vard bland de patienter som vardades av sjukskoterskor. Nagon
hélsoekonomisk eller ekonomisk redovisning har inte kunnat géras med de underlag
forskarna fann.

Genom sarskild utbildning fran forsakringskassa utfardar redan idag andra professioner t.ex.
distriktsskoterskor och fysioterapeuter sjukintyg for specifika diagnoser. Denna kompetens
kraver sarskilda kunskaper om sa val diagnos som personen hélsosituation. Vi ser att med
utokade ansvar for fler diagnoser/halsoproblem kan hélso- och effektivitetsvinster uppnas
genom att utdka behorigheten for ett antal diagnoser till distriktsskoterskor.

Distriktsskoterskans kompetens medfor att vi sjalvstandigt kan géra bedémningar inom en
rad omraden, exempelvis:

e Sjukdom alla aldrar, sjukskrivningsbedomningar, radgivning av ohalsa som
infektioner, sarbehandling, enklare och lattare sasongsallergier, bedémning, rad,
forskrivning.

e Hemsjukvard i alla aldrar alla sjukdomstillstand med omvardnad och stod till
patienter och narstaende. Samordning av patienters behov och insatser.

e Specifik kompetens for specifika diagnosgrupper, upptitrering i
ldkemedelsbehandling, avancerad hemsjukvard, sarbehandling, patienter med
diabetes, eller hjartsvikt, stod i egenvard, stétta och behandla dar patienten inte sjalv
har formaga.

e Utredning och tidig upptackt av demenssjuklighet.

e Promotivt och preventivt folkhdlsoarbete inom ett definierat geografiskt omrade. Att
Oka patientens kunskap om ldakemedel dess verkan, ev. biverkningar ar ett av de
viktigaste atagandena vid lakemedelsgenomgangar.

! Laurant M, van der Biezen M, Wijers N, Watananirun K, Kontopantelis E, van Vught AJAH. 2018
Nurses as substitutes for doctors in primary care (review)
Cochrane Database of Systematic Reviews 2018, issue 7. Art. No.:CD001271.
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e | distriktsskoterskans kompetens ingar kunskapen om barn och unga.
Distriktsskoterskan ar nyckelperson i barnhélsovardsteamet pa barnavardscentralen
da den storsta delen av barnhalsovardsarbetet utfors av distriktsskoterskan.
Distriktsskoterskor verkar dven inom elevhalsan. Barnhalsovardsarbetet utgar fran
ett folkhdlsoperspektiv med medvetenhet om begreppen kunskapssyn,
forhallningssatt, dialog, delaktighet och jamlikhet. Distriktskoterskan har kunskaper
och formaga till helhetssyn for att kunna framja barns och familjers hélsa och ha
forstaelse for hur levnadsforhallanden och livsmiljo paverkar halsan, samt kompetens
att anvanda sig av basta tillgangliga kunskap och vetenskapligt underlag i komplexa
situationer.

e Distriktsskdterskan ar aven den som moter och ofta har den regelbundna kontakten
med patienterna inom dppenvardspsykiatrin. Oppenvarden forlaggs ofta till stider
medan patienterna finns 6ver hela landet. Detta gor att psykiatripatienter ofta far
sina regelbundna injektioner istallet hos distriktsskoterskan. Distriktsskoterskan ar
den som far stora delar av ansvaret for dessa patienter genom uppldgget som inte ar
uppbyggt efter patientens behov. Genom sin profession ar distriktsskoterskan lamplig
att stotta dven har da helhetstanket och folkhalsan ar central i dessa situationer.

Distriktsskoterskans alltfor begransade forskrivningsratt har vid flera tillfallen kritiserats av
bade Svensk sjukskoterskeforening, Distriktsskoterskeforeningen i Sverige och
Vardforbundet. Distriktsskoterskans forskrivningsratt ar idag begransad till anstallning
istallet for att vara knuten till kompetens. Vi anser att forskrivningsratten ska vara knuten till
kompetens istdllet for anstallning. Distriktsskoterskor bor dven fa behorighet att forskriva
alla receptfria lakemedel.

Distriktsskoterskeforeningen staller sig bakom svensk sjukskoterskeforenings yttrande som
samstdmmer med var uppfattning.

S. 292 Omstrukturering av svensk halso- och sjukvard

Den visuella malbild som utredarna har beskriver ar en malbild som féreningen delar. For att
mojliggora att det ska bli verklighet kravs interprofessionellt samarbete utifran personens
behov. Da krdvs mer an fast lakarkontakt.

8.2 Foreningen haller med och vill understryka att det finns ett behov av en fordjupad analys
gallande hélso- och sjukvardens roll i det forebyggande arbetet som ar elevhalsans och
skolskoterskornas primara fokus. Speciellt det sarskilda fokus som samordning avseende
barn och unga med psykisk ohélsa far.

9.2 Svensk sjukskoterskeforening stodjer utredningens forslag att primarvardens
grunduppdrag ska regleras i forordning for att fa till stand en mer jamlik vard och halsa for
hela befolkningen.
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9.2.6 Foreningen stodjer utredningens forslag att utbildningsplatser, pa grund och avancerad
niva av samtliga i primarvarden férekommande professioner ska finnas hos alla utforare,
oavsett huvudman, saval inom kommunernas som landstingens primarvard. Det bor inga i
primarvarden grunduppdrag. Vidare bor det i grunduppdraget framga att primarvarden ska
bedriva forskning.

| EUs yrkeskvalifikationsdirektiv for legitimerad sjukskoterska (Dir 36/55) slas det fast att alla
sjukskoterskor ska ges kontinuerlig kompetensutveckling. Forskning visar att 50 % av ny
kunskap forsvinner inom ett ar. FOr att uppratthalla kompetens inom de olika specialiteterna
kravs kontinuerlig fortbildning. Arbetsgivaren behover utarbeta kompetensplaner
tillsammans med den anstéllde i samband med utvecklingssamtalet. Inom den néara varden
kommer det vara avgdrande att ny kunskap avseende omvardnad implementeras och att
kvalitetsutveckling inom omvardnad sker. Pa enheter dar chefen inte ar sjukskoterska kravs
darfor en distriktskoterska med ansvar for omvardnadens utveckling.

9.2.7 svensk sjukskoterskeforening ser det som mycket vasentligt att primarvardens
grunduppdrag innehaller en stor del preventivt arbete. Pa individniva, bade som behandling
och sjukdomsférebyggande atgarder och ett befolkningsansvar i narsamhallet.
Kommissionen for jamlik halsa uppmanar landstingen att tillsammans med primarvarden
ateruppratta omradesansvar for befolkningens halsa. Genom att arbeta inom ett definierat
geografiskt omrade far distriktsskoterskan kunskap om befolkningens behov och
ndrsamhallets resurser. Det mojliggor tidig upptackt av ohalsa bland befolkningen och
primdrvarden kan tidigt forebygga ohalsa genom halsoframjande insatser. Vi féreslar darfor
att omradesansvaret aterinfors.

10.4.6 Konsekvenser fér vardens medarbetare ar en felaktig rubricering da avsnittet endast
tar upp lakare. Féreningen saknar en kartlaggning och behovsanalys for
kompetensférsdrjningen fér samtliga relevanta professioner i primarvarden. Aven antal
specialistsjukskoterskor torde behovas 6kas i den ”“nya nara varden”. Vidare saknar
foreningen ett skarpt forslag pa resursomfordelning generellt. Det kravs betydligt mer
ekonomiska resurser till den nara varden om forskjutningen ska kunna genomforas.
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Ina El-Sherif - ordférande

Maria Ost-Backa - vice ordférande

Veronica Almstedt - sekreterare

Annja Goransson - kassor

Anna Asplund — medlems- och medieansvarig
Kicki Malmsten - medlemsansvarig

Nina Hell - medieansvarig

Ann-Charlotte Ahlander - ledamot
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