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Sammanfattning

Vi stédjer intentionerna i betdnkandet dé vi ser det som angeliget att sétta
fokus pa att 4stadkomma ldngsiktiga forutsittningar for dldreomsorgen och
tydliggora dldreomsorgens uppdrag och innehéll. Vi instimmer ocksa i
utredningens malbild att sékerstilla tillgadngen till god hélso- och sjukvérd
och medicinsk kompetens inom dldreomsorgen samt att 6ka kvaliteten.

Det dr mycket positivt att dldreomsorgen blir belyst och att kvaliteten virnas
i en ny lagstiftning. Utredningens analys att det finns brister &r rimlig — men
vi ifragasitter vigvalen.

Vi dr alltsa tveksamma till att alla atgérder kommer att leda till den 6nskade
maluppfyllelsen. Vi uppfattar att flera forslag ger en 6kad detaljstyrning
inom den foreslagna dldreomsorgslagen och att det kommer att paverka det
kommunala sjdlvstyret negativt.

Vi ser en stor risk med att manga forslag kriver utdkad bemanning utan
analys av mojlighet att realisera forslagen. Utredningens forslag att
kommunerna ska kunna finansiera férslagen genom redan utbetalda och
utlovade permanenta statsbidrag till exempel den s kallade 4,4
miljardsatsningen ser vi som helt orealistiska da dessa pengar redan ar
uppbokade och redan anvénds till att 6ka bemanning inom dldreomsorgen.
Att dessa statsbidrag ska kunna finansiera nya satsningar ar helt utan
verklighetsforankring.

Vi bedomer ocksé att det finns en bristande integration gentemot andra
huvudmin, lagrum, professioner.
Vi tycker det dr bra med utokad ritt till information och individuell plan.

Vi ser positivt pa begreppet kommunal primédrvard som fortydligar
uppdraget for den kommunala hélso-och sjukvarden.
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Aldreomsorg

Vi ser en risk med att separera dldreomsorgen fran 6vrig socialtjanst och det
1 vissa delar kan uppsta tolkningssvarigheter. En sérskild dldreomsorgslag
ger grinsdragningsproblem och dubbelreglering.

Vi ser positivt pa att utredningen betonar ett stiarkt anhorigstod. Den nya
maélsittningen om forebyggande perspektiv och inriktningen pa
hilsofrimjande insatser 4r mycket positivt.

Utredningens fokus pa 6kad kvalitet och uppfoljning ar bra. Forslaget om en
ny forordning géllande kvalitetsutveckling, NOK, kénner vi en osékerhet
kring vad den egentligen kommer att betyda for verksamheten, men kommer
sa som utredningens exempel visar antagligen att styra oss édnda ner i
genomforandet. Vi ser en stor risk for en onddig detaljstyrning.

Vi bedomer att utredningsforslaget kommer att skapa utmaningar maningar
kopplat tillbistdindsbedomning.

Vi vill ocksa framfora att omsorgsdelen fér ett relativt litet utrymme i
relation till forslag som rér Hélso-och sjukvardslagen

Vi saknar forslag om motsvarande funktion som MAS/MAR inom socialt
omrade.

Hélso-och sjukvard

Vi ser mycket positivt pa att utredningen foreslar stiarkt medicinsk
kompetens.

Att lagstadga MAS/MAR (kvalitetsfunktionen) dr positivt och gynnande for
patientsidkerheten. Dock finns risk for att kvalitetsansvariga hamnar i
beroendestéllning i forhéllande till verksamhetschefen som utser
kvalitetsansvarig. Oberoendet i funktionen forsvinner, vilket dr olyckligt.

Vi ser ocksa en risk for att det byggs in en konfliktsituation mellan
medicinskt ledningsansvarig och verksamhetschef for hilso- och sjukvard da
verksamhetschefen har ekonomiskt ansvar och medicinskt ledningsansvarigs
mandat dr otydligt. Vi skulle 6nska att MAS/MAR har ett tydligt mandat och
att det lagstiftas om att funktionen ska finnas som en del 1
forvaltningsledningen for att alltid ha med patientsdkerhetsaspekten. I vissa
delar ska MAS/MAR ha den slutliga beslutsritten ndr patientsdkerheten
direkt paverkas.

Bra att se 6ver arbetsbeskrivning for MAS och MAR- behover revideras
samt tydliggoras 1 den nya hélso- och sjukvardsforfattningen. Vi tycker att
det ar ndgot uddlost att det inte dr mer beskrivet kring vad det innebar.

Negativt med namnbyte fran MAS och MAR till kvalitetsansvarig for
omvardnad (KAO) och kvalitetsansvarig {for rehab (KAR). Bendmningen
borde vara medicinskt ledningsansvarig da det tydliggdr ansvaret.

Medicinskt ledningsansvarig i kommun p& huvudmannaniva kombinerat
med KAO pé vardgivarniva- later klokt. Vi dr negativa till att medicinskt
ledningsansvar foreslas kombineras med verksamhetschef eftersom det
riskerar att det blir personalfragor som é&r 1 fokus.

Medicinskt ledningsansvar antingen sjukskoterska eller 1dkare? Borde dven
finnas KAR/ MAR pa denna niva dad mycket kretsar kring rehabilitering och
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forebyggande arbete. Bidde MAR och MAS kompetens behovs pé den
strategiska nivan.

Specialistutbildad sjukskdterska som medicinskt ledningsansvar behdver
fortydligas. Vi anser att man ocksa maste beakta erfarenhet. Vi tror att det
kan uppsta svérigheter om specialistutbildning blir ett krav.

Vi tycker det dr oklart om ledningsstrukturen riktar sig till all kommunal
primdrvard? Eller ska den endast ses for dem dver 65 &r? Hér behovs
fortydligande.

Fortydligande behovs ocksé kring vad som blir huvudmannaniva respektive
vardgivarniva. P& sidan 474 sé stér det att den medicinskt ledningsansvarige
ska vara anstdlld 1 den forvaltning som ar kopplad till den ndmnd som har det
overgripande ansvaret for hélso- och sjukvérd - dr det huvudmannanivé da?
Vem anstéller i sd fall medicinsk ledningsansvarig?

Vi anser ocksé att den regionala primarvardens ansvarsomrade behover
fortydligas eftersom det dr oklart i utredningsforslaget. Vi ser ett behov av
att sdkerstélla att ldkarinsatser gors efter behov (regionens ansvar tydliggors)
samt att det skapas medicinskt ledningsansvar- motpart till kommunen sé att
det blir léttare att samverka. Dock oklart vad medicinskt ledningsansvarig
faktiskt kan gora i praktiken om inte regionen uppfyller sitt ansvar.

Forslaget om stérkt samverkan och en gemensam handlingsplan ser vi
positivt pa.

Att arbeta forebyggande och mer langsiktigt kdnns valdigt tilltalande och
positivt.

Vi vill framhalla att en utredning for att tydliggdra var gransen gar mellan
specialiserad sjukvard och kommunal primarvard bor goras omgéende. Hir
finns en mycket stor otydlighet vilket skapar konflikter och diskussioner i
verksamheterna. Vi ser framforallt en stor risk i att specialistvarden forflyttas
till kommunal verksamhet utan ndgon skattevaxling.

Bra att ldkarstodet ska forstirkas, det behovs verkligen. Det behdver styras
pa ett tydligt sétt sé att det inte finns s& mycket utrymme for tolkning.

Konsekvensanalys

Utredningen anser att intentionerna med nuvarande lagstiftning och den
foreslagna lagstiftningen inte skiljer sig at 1 stor utstrdckning och att det &r 4
av forslagen som utgor nya ataganden for kommunen, darfor blir
konsekvenserna for kommunerna av att infora forslagen inte dr sa stora.

Men hur ska en ny lagstiftning kunna sikerstilla en mer jamlik och
forbattrad kvalitet och en starktmedicinsk kompetens om vi inte lever upp till
dagens lagstiftning?

Vi bedomer att de ekonomiska berdkningarna 6ver finansiering av forslagen
ar otillracklig. For att lagforslagen ska fa fullt genomslag behdver
finansieringen utga fran det faktiska laget.
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Dessutom &r de kostnadsberdkningar som utredningen gor i de delar som de
foreslar ska finansieras otillrdckliga. Dels anser vi att berdkningarna utgér
fran for l4ga 16nekostnader, dels att utredningen foreslar att ett nytt dtagande
som aktualiserar finansieringsprincipen dnda inte ska finansieras pa grund av
att dtagandet anses rymmas inom finansiering av ett annat dtagande. De
statsbidrag som utredningen hinvisar till finansierar redan befintliga resurser
ex okad bemanning pé sdrskilt boende och kan inte anvédndas tva ganger.

Vi anser ocksa att det finns en viss dvertro pa effekterna av forslagen ex.
kompetensforsorjningsproblem.

Vi vill slutligen ocksa framfora att vi anser att tiden for ikrafttradandet av
forfattningséndringarna &r for sndv, eftersom ekonomiska resurser och
personalresurser kriavs for att kunna uppfylla lagkraven.

Helena Stahl

Forvaltningschef
Osby kommun



	Remissvar avseende betänkandet Nästa steg – Ökad kvalitet och jämlikhet i vård och omsorg för äldre personer (SOU 2022:41) – Osby kommun
	Sammanfattning
	Äldreomsorg
	Hälso-och sjukvård
	Konsekvensanalys


