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Yttrande till Socialdepartementet 6ver God och nara vard —
Ratt stod till psykisk halsa, fran Harryda kommun

Sammanfattning
Harryda kommun instimmer huvudsakligen i utredningens forslag, men
lamnar 1 yttrandet nagra synpunkter och fortydliganden.

Hérryda kommun anser att utredningen inte 1 tillrackligt hog grad gar in pa
problemet med bristande samverkan mellan primér- och specialistvard och
regioner/kommuner, dven om viktiga aspekter lyfts gidllande brist pa
statistiskt underlag och lag implementeringsgrad av kunskapsstod. Harryda
kommun skulle ha uppskattat ett mer konkret forslag pa hur
samverkansprocessen ska hanteras. Redan idag finns tydlig lagstiftning,
men svarigheter med samverkan och olika tolkningar av lagstiftningen leder
till lagre kvalitet och i vérsta fall utebliven behandling av enskilda.

Harryda kommuns viktigaste synpunkt dr att &ven om utredningen pé flera
stéllen fortjanstfullt lyfter betydelsen av omhidndertagande av psykisk ohélsa
1 primérvarden s saknas i stort sett skarpa forslag hur en sddan organisation
skulle byggas upp.

Kap 1 Forfattningsforslag
Hérryda kommun tillstyrker forslaget, men bedomer att det framfor allt
skulle vara av symbolisk betydelse.

Kap 2 Utredningens uppdrag, arbetssatt och utgangspunkter
Utredaren lyfter viktiga aspekter av gransdragning mellan vilbefinnande,
nedsatt psykiskt vilbefinnande och psykisk ohélsa. For att forslaget ska
kunna genomforas behover dessa begrepp definieras med praktiska exempel
och anvéndas nationellt. Vidare krivs att personal inom primérvarden kan
bemota patienter pa samtliga nivder for att kunna behandla och/eller
remittera patienter oavsett grad av ohélsa.
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Kap 3 Forutsattningar for primarvardens arbete med psykisk ohélsa
Kunskapsstyrning ér central for nationell jimlikhet, men bristande
implementering behdver utvérderas. Befintliga riktlinjer utgar i hog grad
fran den specialiserade psykiatrins arbetssétt, men eftersom de inte alltid
foljs ens av specialistvarden framstar det som att bristerna uppkommer av
andra anledningar. Dessa behdver utredas och étgérdas.

I genomgéngen av hur kommunerna formulerar uppdraget vid upphandling
av dldreboende ndmns inte den svenska standarden, SS 872500:2015. Dar
framgar att det ska finnas krav pa att leverantoren ska sdkra tillgang till
kompetens inom gerontologi, geriatrik och i forekommande fall
dldrepsykiatri.

Att utveckla en mer systematisk och standardiserad dokumentering och
uppfoljning av primirvardens arbete med psykisk hélsa dr nodvandigt, men
det fér inte resultera i 6kad arbetsbelastning. Administrativt arbete upptar
mycket av arbetstiden for berdrd personal och det ar darfor viktigt att
inrapportering till nationella myndigheter automatiseras s langt det ar
mojligt, att den dr &ndamalsenlig och att syftet ar tydligt.

Kap 6 Primarvardens organisering

Utredaren beskriver ett idealtillstand men skarpa forslag saknas.
Huvudmaénnens respektive uppdrag behover konkretiseras.

Om forflyttning sker mer mot egenvard medfor det dven en forflyttning fran
hélso- och sjukvird till socialtjénst. Detta dr en kostnadsutveckling som inte
ar direkt kopplad till hélso- och sjukvard utan belastar den kommunala
socialtjansten. Forslag pd ersittningsstrukturer mellan huvudménnen saknas
och behdver lyftas, eventuellt 1 annan utredning. Harryda kommun bedomer
att fragor om ekonomi ér en av de viktigare orsakerna till brister i
omhéndertagandet av malgruppen.

Peter Lonn Lena Lager
Kommundirektor Sektorchef for socialtjanst



	Sammanfattning
	Kap 1 Författningsförslag
	Kap 2 Utredningens uppdrag, arbetssätt och utgångspunkter
	Kap 3 Förutsättningar för primärvårdens arbete med psykisk ohälsa
	Kap 6 Primärvårdens organisering

