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Sammanfattning

Uppsala kommun instammer i att det finns ett behov av en sarskild reglering for
aldre, antingen genom ny lag eller genom tillagg i befintlig socialtjanstlag. Daremot
anser Uppsala kommun inte att det forslag som har presenterats innebar nagra
egentliga forandringar for dldreomsorgen nar det galler socialtjansten. Flertalet av
forslagen ar kraftlosa da de redan finns reglerade i nuvarande lagstiftning.

Uppsala kommun stéller sig darfor inte bakom det forslag till aldreomsorgslag som
har presenterats.

Daremot ar Uppsala kommun i huvudsak positiv till forslagen avseende halso- och
sjukvard.

Uppsala kommun instdmmer inte i forslaget att den ledningsansvarige pa
huvudmannaniva kan vara en lakare och anser att det enbart kan vara en legitimerad
person inom kommunens ansvarsomrade. Uppsala kommun ser vidare en risk med att
de kvalitetsansvariga tydligt ar understallda verksamhetschefen och darmed saknar en
sjalvstandig stallning vilket kan vara till men for patientsakerheten.

Nedan preciseras Uppsala kommuns synpunkter pa det aktuella forslaget.

Generella kommentarer

Uppsala kommun anser att lagforslaget, ur myndighetsperspektiv, starker kvaliteten i
och uppfoljning av insatser i utférandet av omsorgsinsatser. Dock borde detta fungera
med nuvarande lagstiftning.

Hur marks forandringarna i lagstiftningen for den enskilde

Avseende betankandets bedomningar av hur forandringarna i lagstiftningen marks for
den enskilde har Uppsala kommun foljande stallningstaganden:

Postadress: Uppsala kommun, kommunstyrelsen, 753 75 Uppsala
Besoksadress: Stationsgatan 12

Telefon: 018-727 00 00 (vaxel)

E-post: kommunstyrelsen@uppsala.se

www.uppsala.se
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Uppsala kommuns anser att anpassning av stod och hjalp till den enskilde ar krav
som redan galler enligt gallande reglering i socialtjanstlagen.

Uppsala kommun har svart att se hur regleringen, rent konkret, kommer att leda till
storre kontinuitet och trygghet. Redan idag stravar kommunerna efter en hog
personalkontinuitet och efter insatser som innebar trygghet for den enskilde. Samtidigt
finns det praktiska svarigheter inom verksamheterna, till exempel géllande
bemanning.

Uppsala kommun anser att forslaget egentligen inte innehaller nagot annat an vad
som redan galler. Utredningen beskriver forvisso att olika kommuner gor olika, och det
ar darfor mojligt att tydliggorandet ger nagon effekt i vissa kommuner, men for
Uppsala kommuns del ar det svart att se nagon reell forandring baserat pa
utredningens forslag i denna del.

Kapitel 1 Forfattningsforslag

Utover nedanstaende kommenteras, i forekommande fall, forfattningsforslagen under
respektive kapitel.

1.1§8

| yttrandet foreslas att en bestammelse om boende ska forasiniden nya
aldreomsorgslagen AOL (8§) och 5 kap 5 § 1-3 stycket i SoL tas bort, men avseende
hemtjanst, dagverksamhet och liknande har mani stallet valt att dven fortsattningsvis
hanvisa till 3 kap 6 & SoL.

Uppsala kommun anser att strukturen sdledes blir lite otydlig och med manga
hanvisningar mellan lagarna. Det ar 6nskvart med en aldreomsorgslag som tar ett
helhetsgrepp och kan sta for sig sjalv.

Kapitel 7 En dldreomsorgslag

Forslaget till ny aldreomsorgslag foreslas galla for socialndamnders verksamhet som
avser stod och hjalp i den dagliga livsforingen pa grund av nedsatt funktionsformaga
som forvarvats eller kvarstar i samband med aldrande for personer som fyllt 65 ar.
Lagen géller aven personer som inte fyllt 65 ar, nar insatser inom aldreomsorgen ar
andamalsenligt med hansyn till personens behov av stéd och hjalp.

| forslaget till ny socialtjanstlag (SOU 2020:47) lyfter utredaren att man bor franga
malgruppsindelning i socialtjanstlagen eftersom en individ kan tillhéra mer an en
malgrupp samtidigt.

Uppsala kommun anser att detta ar viktigt och konstaterar att aldre personer kan ha
en mangd andra behov som bestar i till exempel missbruk, valdsutsatthet, hemloshet,
ekonomisk utsatthet osv. Det ar viktigt att lagstiftaren poangterar vikten av att se hela
individen, vilket delvis kan motverkas av en specifik dldreomsorgslag som enbart
fokuserar pa behov som uppstatt pa grund av alder och sviktande hélsa.

Uppsala kommun anser att det inte framgar hur detta forslag forhaller sig till det
forslag om en ny socialtjanstlag som framlagts i SOU 2020:47. For en helhetsbild hade
dessa tva forslag behovt arbetas fram gemensamt. Detta blir sarskilt markbart nar det
forslag som nu presenteras framst handlar om att tydliggora befintlig lagstiftning -
vilket redan gjorts och ytterligare kan hanteras genom forslaget om ny socialtjanstlag.
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7.3.15 Personal, bemanning och kompetens

Yttrandet anger att det behovs en kontinuerlig fortbildning och kompetensutveckling i
verksamheten for att sdkerstalla kvaliteten i omsorgen. Sprakkunskaper och férmaga
att kommunicera bade muntligt och skriftligt r en grundforutsattning for att
personalen ska kunna utfora arbetet inom dldreomsorgen pa ett sdkert satt.

For att inte riskera att sta utan personal ar Uppsala kommuns forslag att dppna upp for
mojlighet att anstélla dven om inte sprakkrav uppfylls. Uppsala kommun foreslar
vidare att kommunen och privata utforare i sa fall ska ansvara for att ge forutsattningar
for att personal ska bygga upp sprakkunskap samt att organisation och planering av
arbetsuppgifter ar sddan att det inte paverkar vard och omsorg negativt.

Uppsala kommun stiller sig positiv till att regeringen har lamnat i uppdrag till
Socialstyrelsen att ta fram ett stod for att underlatta for verksamheterna att bedéoma
vilka kunskaper i svenska spraket som personalen behover for arbetsuppgifterinom
den del av dldreomsorgen som avser kommunernas socialtjanst.

7.3.18 En nationell ordning for kvalitetsutveckling i dldreomsorgen

Uppsala kommun instammer i forslaget om en nationell ordning for
kvalitetsutveckling, NOK, men Uppsala kommun anser att det borde kunna finnasien
forordning kopplad till nuvarande lagstiftning bade gallande HSL och SoL.

Kapitel 8 Starkt primarvard i kommuner

8:5 Kommunens hélso- och sjukvardsansvar fortydligas

Uppsala kommun instdmmer i att vardnivan i kommunens halso- och sjukvard
tydliggdrs genom att uttrycket halso- och sjukvard i tillampliga fall ersatts med
primarvard. Det finns dock en risk att huvudmannaskapet blir otydligt da dven
regionens primarvard utfor halso- och sjukvard i hemmet. Detta bor fortydligas.

8.5.3 Varden ska ges niara de som omfattas av kommunens primarvardsansvar

Uppsala kommun instammer i att forhallningssattet, personcentrerad vard och
bemanning och utférandet ska anpassas efter individens behov. Dock anser Uppsala
kommun att det kommer att behdva genomforas stora insatser pa nationell och lokal
niva for att kunna l6sa problemen med brist pa legitimerad personal. Det &r redan idag
svart att rekrytera och det kommer att vara mycket svart att kunna leva upp till kravet
att legitimerad personali storre utstrackning ska utfora direkta vardinsatser och inte
via annan personal.

8.7.1 Ny regel om grundldggande krav pa ldkarinsatser i kommunens primarvard,
i syfte att starka kontinuitet

Uppsala kommun instammer i forslaget om en mer detaljerad reglering i halso- och
sjukvardslagen med klargorande av grundlaggande krav pa ldkarinsatser fran
primarvarden. Med detta uppnas en battre kontinuitet och tillganglighet for patienten.
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8.7.2 Méjlighet att lista sig hos en vardgivare med sarskilt uppdrag

Uppsala kommun instammer i att forslaget med att sakerstalla att det till varje
sarskilt boende eller enhet som bedriver kommunal primarvard i ordinart boende
knyts en vardgivare som har i uppdrag att leverera lakarinsatser till patienter inskrivna i
kommunal primarvard ar fordelaktigt avseende kontinuitet och trygghet for den
enskilde. Detta forutsatter dock att patienterna far tillgang till fast lakarkontakt.

8.7.4 Lakaren ska delta i planeringen, samordningen och uppféljning av
patientens vard

Uppsala kommun anser att tillagget i 4 kap. 6d § halso- och sjukvardsférordningen ar
positivt. Det ar av stor vikt att [akaren blir en del av teamet runt patienten for planering,
samordning och uppfdljning. Kontinuitet och delaktighet ger stora férdelar for den
enskilde patienten, men ocksa for kommunens 6vriga teammedlemmar, vilket
sammantaget ger 6kad potential till god, nara och saker vard. Har krévs dock en stabil
bemanning av lakare for att uppna syftet med forslaget.

8.7.5 Vid behov fa en medicinsk bedémning av en ldkare i primarvarden dygnet
runt

Uppsala kommun instammer i betydelsen av att det ar patienternas behov som styr
och inte begransas av antalet minuter samt att det ar kommunens sjukskoterskor som
avgor behov av lakarinsatser.

8:8 Starkt medicinsk kompetens pa ledningsniva
8.8.1-8.8.3
Uppsala kommun instammer i att verksamhetschefens ansvar behover tydliggoras.

Uppsala kommun anser att det ar lampligt att en verksamhetschef enligt 4 kap. 2§
HSL ska ha kompetens inom halso-och sjukvard men stéller sig bakom betdnkandets
forslag. Nar det galler mojligheten att utse kvalitetsansvariga ar de tydligt understallda
verksamhetschefen och saknar den sjalvstandiga stallning som nuvarande MAS och
MAR innehar, vilket gor att det finns en risk att patientsakerheten forsvaras.
Verksamhetschefen har forutom ansvar for patientsakerheten aven ansvar for budget
och bemanning. Detta riskerar objektiviteten i forhallande till patientsakerheten. Det &r
ocksa i forslaget oklart vilka krav vad géller utbildning och erfarenhet hos
verksamhetschefen som kravs for att inte behdva utse kvalitetsansvariga.

Uppsala kommun instammer inte i betankandets forslag att nuvarande lagstiftning
om medicinskt ansvariga funktioner i sjalvstandig stallning ska tas bort. Funktionen
som ansvarig for patientsakerheten bor med nddvandighet vara ett krav och inte
valbart.

Uppsala kommun anser att forslaget ocksa innebar att manga kommuner kommer att
behova se dver pad vilken niva verksamhetschefen enligt 4 kap. 28 HSL ska vara
placerad da de ofta finns pa for lag eller for hog niva i organisationen. De behdver
placeras pa lamplig niva for att kunna vara fullt ansvarig och vara vardgivarens
forlangda arm.
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8.8.4 Starkt medicinsk kompetens pa huvudmannaniva

Uppsala kommun instammer i utredningens forslag att det ar positivt att en
ledningsansvarig med halso- och sjukvardskompetens utses pa huvudmannaniva.

Uppsala kommun anser att en lakare inte har tillracklig kunskap om kommunens
primarvard och saknar kompetens for att kunna samordna med socialtjansten. En
annan omstandighet ar att kommunens primarvard inte omfattar ldkarinsatser vilket
ocksa innebéar att en lakare saknar tillracklig kompetens att bidra till en utveckling pa
overgripande strategisk niva utan i stallet innebar en risk att ansvaret gors mer otydligt.
Den medicinska kompetens som en lakare besitter ingdr inte i ansvaret for kommunal
primarvard. Detta sammantaget gér det mindre ldmpligt att en [dkare innehar rollen
som ledningsansvariginom kommunen.

Uppsala kommun anser att dven en fysioterapeut eller arbetsterapeut kan utses som
ledningsansvarig. Det ar i Gvrigt positivt att den ledningsansvarige maste vara
legitimerad.

Kapitel 11 Forfattningskommentarer

11.1 Forslag till lag 2024:000 om dldreomsorg
Lagens tillaimpningsomrade och innehall

Uppsala kommun vill patala att med hansyn till att alder for att kunna ta ut
garantipension frdn och med 2023 dndras till 66 ar kan det ifragasattas om inte den
alder som styr aldreomsorg dven bor anpassas till de nya reglerna om pensionsalder. |
takt med att befolkningen blir dldre kan d@ven konstateras att manniskor haller sig
friskare langre och séllan ari behov av dldreomsorg redan vid 65 ar. For att inte ha
alltfor stor variation pa aldersgranser i lagstiftning bor en dldreomsorgslag folja samma
aldersgranser som pensionslagstiftningen. Lagens tilldmpningsomrade innebar att den
inte enbart riktar sig till personer Gver 65 ar.

Enligt 1 § 2 stycket ska lagen dven tillampas pa personer som inte fyllt 65 ar, om
insatser inom dldreomsorgen anses andamalsenligt. Detta skapar dock en del
fragetecken kring tillampningen. Eftersom socialtjanstlagen fortfarande galler - dar
motsvarande regler finns - kan det ifragasattas vad den praktiska effekten blir av
denna utvidgning av tilldmpningsomradet. Hemtjanst och dagverksamhet anges redan
i socialtjanstlagen som exempel pa insatser som kommunen ska erbjuda.

Uppsala kommun ser behov av ett fortydligande gallande till i vilka fall utredningen
tanker sig att kommunen, for personer under 65 ar, ska bevilja hemtjanst i form av
aldreomsorg, och i vilka fall man tanker sig att hemtjanst ska beviljas enbart med stod
av socialtjanstlagen. Regleringen riskerar saledes att skapa en otydlighet, snarare an
att tydliggdra namndens ansvar.

Uppsala kommun anser att 4 § AOL inte tillfér annat dn en hanvisning till
socialtjanstlagen. Bestimmelsen ar 6verflodig och bor kunna tas bort.

Vidare anser Uppsala kommun att ndr det géller vardegrund (5 § AOL) har denna
samma formulering som nuvarande bestammelse i socialtjanstlagen (5 kap 4 & SolL).
Detsamma géller formuleringen i 8 § AOL som har sin motsvarighet i 5 kap 5§ SoL.
Uppsala kommun anser att det ar svart att se nyttan med att samla dessa
bestdammelser i en dldreomsorgslag om denna d@nda inte kan ldsas for sig sjalv, utan till
stor del hanvisar till de regler som redan finns i socialtjanstlagen.
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Uppsala kommun anser, avseende 7,9, 10, 13,17 § AOL, att det finns en rad
bestammelser som enbart hanvisar till och upprepar bestammelser som finns i SoL
(och HSL). Lagen tyngs dock av den typen av upprepningar och hanvisningar tillannan
lag. En ny dldreomsorgslag kan fungera kompletterande utan att det pa ett flertal
stallen i lagtexten behdver hanvisas till befintliga bestammelser i SoL. Detta tynger den
foreslagna lagen pa ett onddigt satt och gor samtidigt lagen mer omfattande an den
behover vara.

Uppsala dag som ovan

Angelique Prinz Blix Johan Edstav
Ordférande omsorgsnamnden Vice ordférande dldrenamnden
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