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kunskapsbaserad vard — ett system manga mojligheter
(SOU 2020:36)

Sveriges lakarforbund har fatt rubricerat betdnkande pa remiss och vill framféra foljande
synpunkter. Lakarforbundet tillstyrker i huvudsak utredningens forslag.

Sammanfattning

Sveriges lakarforbund konstaterar att utredningen presenterar en gedigen och vardefull
genomgang av halso- och sjukvardens organisation, statens, regionernas och kommunernas
arbete med kunskapsstyrning, uppfoljning och analys samt en genomgang av problem och
mojligheter till forbattringar. Lakarforbundet valkomnar initiativ som leder till 6kad nationell
samordning och majliggér mer statlig styrning. Det vi saknar ar en reglerad fortbildning for
halso- och sjukvardspersonal samt en reglering av en MAL-funktion i den kommunala halso-
och sjukvarden.

15. En statlig funktion for nationell uppfoljning

Den statliga funktionens tva huvudsakliga syften delas mellan olika
myndigheter

Utredningens forslag att utveckla en nationellt samordnad uppfdljning och analys anger en
uppdelning av uppdraget mellan Myndigheten for vard och omsorgsanalys och
Socialstyrelsen. Det ar ett rimligt forslag. Lakarférbundet instdmmer med utredningens
beddmning att de tva uppgifterna kraver olika arbetssatt och férutsattningar.

15.1 Félja regeringens reformer och satsningar pa omradet

Lakarférbundet tycker att utredningen tanker ratt. Uppdraget ligger nara Vardanalys
nuvarande instruktion och pagaende arbete. Mgjligen kan man ha vissa farhagor for att
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kompetensen for uppgiften inte finns pa Vardanalys. Deras rapporter/utvarderingar ar lite
lattviktigare an till exempel Socialstyrelsens. Lakarforbundet delar darfor utredningens
beddmning att den kunskap som skulle kunna behéva starkas pa Vardanalys ar halso- och
sjukvardens professionskunskap, vilken ar viktig aven vid ett uttalat patientperspektiv. Det
finns ocksa en annan uppenbar férdel med att lagga uppgiften pa Vardanalys: det faktum att
myndigheten inte sjalv ar delaktig i genomférandet av statliga initiativ, som till exempel
framtagandet av kunskapsstdd, och darmed kan anses ha ett opartiskt forhallande gentemot
involverade aktorer. Precis som utredningen klokt konstaterar.

15.2 Analysera var behoven av statliga insatser ar som stérst for att sdkerstélla
god vard

Det ar riktigt tankt att lagga kansliet for denna funktion pa Socialstyrelsen. Socialstyrelsen ar
expertmyndigheten pa halso- och sjukvardsfragor och har stor vana av att arbeta med tunga
komplexa fragor som denna. Som utredningen skriver har Socialstyrelsen ocksa flera
upparbetade dialogarenor med till exempel halso- och sjukvardshuvudmannen och flera
relevanta radsstrukturer ar placerade pa myndigheten. Det finns allisd p4 myndigheten en
stor vana av att vara en samordnande funktion. | ett uppstartskede torde det foreslagna
antalet personer pa kansliet pa fem personer racka. For att funktionen ska vara relevant ar
det dock helt avgérande att den involverar professionsforetradare i dialogen.

15.4. Gemensam strategisk myndighetsdialog

Forslaget om aterkommande myndighetsdialoger valkomnas. Med stdd av en ny statlig
funktion skulle dessa kunna leda till en mer andamalsenlig utveckling av halso- och
sjukvarden bade nationellt och lokalt under férutsattning att representationen blir vardnara
och samtidigt knyts an till nuvarande framvaxande kunskapsorganisation.

15.6 Socialdepartementets analyskapacitet bor forstarkas i syfte att starka
Regeringskansliets bestallar- och mottagarkapacitet.

Detta tror Lakarforbundet ar helt nddvandigt da den kompetensen idag inte finns pa
Socialdepartementet.

16. Forstarkt stod till kunskapsbaserat arbete i regioner och kommuner

16.1 Stédllningstagande avseende Kunskapsstédsutredningens foérslag om
vardkommittéer

Vi delar helt utredningens beddmning att kunskapsstddsutredningens foreslagna lag om
vardkommittéer inte bor inféras utan att lagen om lakemedel bér bibehallas. Utredningen
motiverar évertygande varfor nagon lagandring inte behdvs. Att bygga pa befintliga strukturer
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ar ett framgangskoncept for att effektivt utveckla kunskapsstyrningen. Vi delar aven
utredningens rekommendation om att regionerna bor tillférsakra att Iakemedelskommittén
utgdr en integrerad del av regionens lokala kunskapsstyrningsorganisation.

16.2 Stod till forutséttningar att arbeta kunskapsbaserat pa lokal niva i hdlso-
och sjukvarden

Det nationella vardkompetensradet bor stodja professionernas praktiska
forutsattningar for livslangt larande/Fortbildning

Det ar bra att utredningen uppmarksammar professionens mycket bristande férutsattningar
for fortbildning och att man betonar att var oro ar reel och legitim. Utredningen konstaterar att
konsekvenserna av en utebliven fortbildning ar potentiellt stora, inte minst fér
patientsakerheten. Utredningen menar ocksa att professionernas praktiska forutsattningar att
utfora sitt arbete i enlighet med vetenskap och beprdvad erfarenhet maste uppmarksammas
mer an de gor idag. Detta var Lakarférbundets representant i utredningens expertgrupp
mycket tydlig med. Utredningen féreslar att fragan bor behandlas i det nyinrattade Nationella
vardkompetensradet. Det ar dock osakert vilket mandat radet kommer att fa. Vi tycker att det
ar olyckligt att utredningen missar tillfallet att féresla en reglerad fortbildning fér legitimerad
halso- och sjukvardspersonal. Vi menar att utredningen, i likhet med SOU 2014:19
Yrkeskvalifikationsdirektivet — ett samlat genomférande, kunde ha forslagit att
Socialstyrelsen skulle ges bemyndigande att reglera fortbildningen fér bland annat
specialistlakare i foreskrift. Man kan skriva hur manga utredningar som helst om
kunskapsstyrning men sa lange inte den enskilt viktigaste férutsattningen for att
implementera ny kunskap, att halso- och sjukvardspersonal har fortsattningar att fortbilda sig,
riskerar forslagen att bli tandlésa. For att kunskapsstyrningen ska bli effektiv kravs det en
obligatorisk fortbildning for halso- och sjukvardspersonal. | lag eller genom att foresla ett
fortydligande av Socialstyrelsens ledningsforeskrift. | denna boér det 1aggas till att varje
legitimerad halso- och sjukvardspersonal ska ha en individuell fortbildningsplan som féljs upp
och revideras regelbundet. | planen ska behovet av bade extern och intern fortbildning
framga. Att vardgivare och arbetstagare uppfyller sina skyldigheter maste foljas upp externt
varfor fortbildningen ska redovisas i verksamhetsberattelsen.

Stod till kommunal vard

Den kommunala halso- och sjukvarden ar styvmoderligt behandlad och inom denna finns
ocksa, i storre utstrackning an i den regional halso- och sjukvarden, personer utan halso- och
sjukvardsutbildning varfor utbildningsbehovet sannolikt ar stort. Manga patientgrupper har
idag behov av samordnande insatser fran bade kommun och region, och en utokad sémlds
samverkan mellan regioner och kommuner ar en viktig framgangsfaktor for en god vard.
Lakarférbundet stoder darfor utredningens forslag att mer fokus behdver laggas pa stod till
den kommunala halso- och sjukvarden.
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Obligatorisk MAR

Det ar bra att utredningen vill utreda fragan om en obligatorisk MAR pa samma séatt som man
idag har obligatorisk MAS. Pandemin har dock visat att aven lakarmedverkan i den kommunala
halso- och sjukvarden ar ndédvandig varfér man borde rattsligt reglera aven en obligatorisk
skyldighet for kommunerna att ha en medicinskt ansvarig lakare (MAL). Det skulle ge 6kad
prevention, battre vard och en 6kad kvalitet da lakaren ar den som ar medicinskt ansvarig for
patienterna.

17. Langsiktiga forutsattningar for ett nationell sammanhallet system for
kunskapsbaserad vard

17.1 Langsiktiga forutséttningar genom en éverenskommelse

Forslaget om aterkommande myndighetsdialoger valkomnas. Med stdd av en ny statlig
funktion skulle dessa kunna leda till en mer andamalsenlig utveckling av halso- och
sjukvarden bade nationellt och lokalt under férutsattning att representationen blir vardnara
och samtidigt knyts an till nuvarande framvaxande kunskapsorganisation.

Lakarforbundet ser ocksa positivt pa att man byggt in langsiktighet i initiativet genom att

skissa pa en 10-arig dverenskommelse. Det innebar forbattrade forutsattningar bade for

stabilitet i halso- och sjukvarden och 6kad sakerhet i uppfdljningen av varden, nagot som
borde gagna saval forskning och utveckling som arbetsro.

Vanliga halsningar

Heidi Stensmyren Per Wahlstedt

Foérbundsordférande Utredare

Sveriges lakarférbund Politik och profession
per.wahlstedt@slf.se

Direkttelefon: 08-790 56 83
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