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Sammanfattning

Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i Norrtilje, bestar av tva
medlemsorganisationer, Norrtilje kommun och Region Stockholm.
Kommunalférbundet har beretts tillfalle att yttra sig 6ver delbetinkande SOU
2021:6 God och nira vard — Ritt stod till psykisk hilsa. Kommunalférbundet har
tidigare yttrat sig Over tre av utredningens delbetinkanden och idr generellt positiv
till den omstrukturering av halso- och sjukvardsystemet som utredningen God
och nira vard arbetat med sedan 2017. Kommunalférbundet har nigra generella
synpunkter pa betinkandets férslag och bedomningar. En av dessa ir att ett
tortydligande av primarvardens ansvar gallande psykisk hilsa inte nédvandigtvis
beho6ver ske genom lagindring. For att virna om ett holistiskt férhallningssatt,
kan det istallet ske genom att stirka och motivera verksamheterna att inom sitt
eget ansvarsomrade och 6ver huvudmannagrinser, utveckla och samordna
insatser for patienter med lindrig psykisk ohalsa.

Kommunalférbundet har specifika synpunkter pa utredningens forslag och
bedémningar i avsnitt 1,2,3 och 6 varav nagra ér:

- Kommunalférbundet staller sig frigande till utredningens bedémning att
den foreslagna lagindringen inte omfattas av finansieringsprincipen med
motiveringen att arbete for psykisk hilsa redan dr en del av primarvardens
uppdrag (1.1).

- Kommunalférbundet anser att betinkandet inte tillrackligt belyser pa
vilket satt utvecklingen mot Ratt stod till psykisk halsa ska bidra till att
torbattra tillgangligheten till psykiatrin f6r dem som ér i behov av
specialiserad vard. En farhaga dr att omstillningen kommer att innebira
en konkurrens om resurser mellan primarvarden och den specialiserade
varden (2.1).

- Tentill ytan stor och glest befolkad kommun som till exempel Norrtilje
kommun, kommer inte alla invanare ha mojlighet att erbjudas en snabb
bedémning vid psykisk ohilsa. Vardgivarna kommer i flera fall behéva
organisera sig 1 ett centraliserat team alternativt i storre enheter, pa
bekostnad av den geografiska tillgingligheten. En anpassning vid
kravstillning till de lokala férutsittningarna ar nédvandig (6.2.2).
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- Kommunalférbundet saknar ett f6rdjupat resonemang omkring i vilka fall
det dr mest andamalsenligt att samordning av insatser sker inom
primirvarden. Hilsosamordnares roll, samverkan med civilsamhille,
insatser for att motverka ensamhet och anhérigstod griansar mot
kommunens ansvar enligt socialtjanstlagen och det folkhilsoarbete som
redan bedrivs 1 kommuner och regioner. Det finns risk att det uppstar nya
parallella spar och dubbelarbete om de olika huvudminnen inte samverkar
med varandra (6.2.3).

- Utover att de statliga satsningarna behéver vara langsiktiga och samlade,
anser kommunalférbundet, att de ocksa behover riktas mot uppdrag 6ver
huvudmannagrinserna for att stodja ett holistiskt férhallningssatt (6.3.4).

Bakgrund

Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i Norrtilje har beretts tillfalle att yttra
sig over betinkande SOU 2021:6 God och ndra vird — Ratt stid till psykisk hélsa.
Kommunalférbundet bestir av tva medlemsorganisationer, Norrtilje kommun
och Region Stockholm. Medlemsorganisationerna har gett kommunalférbundet i
uppdrag att utifran behoven hos invanarna i Norrtilje kommun, bedriva, bestilla
och ansvara f6r all hilso- och sjukvird samt omsorg om ildre personer och
personer med funktionsnedsittningar. Utredningen Samordnad utveckling for god och
ndra vard har arbetat sedan 2017. Kommunalférbundet har yttrat sig 6ver
utredningens tidigare betinkanden, SOU 2017:53, SOU 2018:39 och SOU
2020:19.

Generella synpunkter

Kommunalférbundet Sjukvird och omsorg i Norrtilje dr generellt positiv till den
omstillning av sjukvardssystemet som utredning God och Nira vard arbetat med
sedan 2017. Ratt st6d till psykisk halsa utifran primarvardens grundliggande
uppdrag ar en viktig del i detta arbete. Utredningen inleder med ett viktigt
tortydligande, att man 1 tidigare betinkanden aldrig skiljt den fysiska hilsan fran
den psykiska utan betonat vikten av ett holistiskt forhallningssitt och en
personcentrerad hilso- och sjukvard. Kommunalférbundets generella bedémning
ar att ett fortydligande av primirvardens ansvar gillande den psykiska hilsan inte
nodvindigtvis behover ske genom lagindring, utan genom att stirka och motivera
verksamheterna att utveckla och samordna sina insatser for patienter med lindrig
till mattlig psykisk ohalsa. Oavsett forfattningsandring eller annat vagval, anser
Kommunalférbundet att nationellt stéd och styrning gentemot huvudmannen ér
en forutsittning i genomférandet av den omstrukturering som utredningen
Samordnad utveckling for god och néra vard adresserar. Kommunalférbundet vill sarskilt
lyfta behovet av incitament f6r samverkan och samarbete 6ver
huvudmannagrinserna som en forutsittning for Ratt stod till psykisk halsa.

Synpunkter pa enskilda delar

Kap 1 Forfattningsforslag

Utredningen féreslar en dndring 1 hilso- och sjukvardslagen. Forindringen som
ska trida 1 kraft 1 juli 2022 g6rs 1 syfte att sarskilt adressera den psykiska ohilsan i
den omstallning av hilso- och sjukvéirden och i den primiérvardsreform som nu
pagar. Kommunalférbundet stiller sig fragande till utredningens bedémning att
den foreslagna lagindringen inte omfattas av finansieringsprincipen med
motiveringen att arbete for psykisk halsa redan dr en del av primarvardens
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uppdrag. Detta mot bakgrund av den ambitionshéjning som utredningen
beskriver som nédvindig. Aven om ansvaret for insatser vid littare psykisk
ohilsa redan ir en del av uppdraget dr utveckling inom flera omraden en
forutsittning fo6r omstallningen. Resurstillskott dr enligt kommunalférbundets
uppfattning en nédvindighet f6r en jamlik vard i hela landet.

Kap 2 Utredningens uppdrag, arbetssatt och utgangspunkter
2.1 Direktiven

Kommunalférbundet anser att betdnkandet inte tillrdckligt belyser pa vilket satt
utvecklingen mot Ra#t stod till psykisk hilsa ska bidra till att forbattra
tillgangligheten till psykiatrin f6r dem som ér i behov av specialiserad vard. En
farhaga ar att omstillningen kommer att innebéra en konkurrens om resurser
mellan primirvarden och den specialiserade varden.

2.6 Samhillskontexten dir uppdraget getts

2.6.2 Foreningslivets roll

Kommunalférbundet delar uppfattningen att civilsamhallet ar en viktig
samarbetspart i arbetet med att 6ka den fysiska och psykiska hilsan men vill
samtidigt betona att det inbegriper flera sektorer i samhillet som forfogar Gver
resurser for stod till foreningslivet. I Norrtilje kommun dr ”Aktiv Senior” ett
exempel pa en framgingsrik flersektoriell samverkan mellan kommunens
folkhilsosamordnare, kommunalférbundet och lokala idrottsféreningar.
Primirvarden dr i detta sammanhang en kanal f6r kommunikation med personer
som 4r 65 ar och ildre som bjuds in till fysisk aktivitet och social samvaro i grupp
pa veckobasis.

Kap 3 Forutsattningar for primarvardens arbete med psykisk hélsa

Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i Norrtélje instimmer 1 de
stillningstaganden som utredning gér omkring utvecklingsbehov, kopplade till
primirvardens grundliggande uppdrag avseende psykisk hilsa och som ar
sammanfattade under foljande delar i betinkandet:

3.3.5 Sammanfattande reflektioner

Behov av att primarvarden inom omradet psykisk hilsa implementerar nationella
riktlinjer, nationellt och regionalt kunskapsstod samt forskning.

3.4.4 Sammanfattande reflektioner

Behov av fortydligande omkring hur uppdraget kravstalls av huvudmannen i
torfragningsunderlag och inom den kommunala hilso- och sjukvarden.

3.5.4 Sammanfattande reflektioner
Behov av att skyndsamt utveckla en mer systematisk och standardiserad
dokumentering och uppféljning av primirvardens arbete med psykisk ohilsa.

3.6.5 Sammanfattande reflektioner

Behov att utveckla digitala tjanster pa omradet psykisk ohilsa.
Kommunalférbundets uppfattning ar att anvandningen av digitala tjanster 1
primirvarden kriver en implementering av de digitala arbetssitten. Det finns
behov av kompetensutveckling bade hos huvudmin, bestillare samt de som
arbetar 1 verksamheterna. Vidare ska anvindning av digitala behandlingsmetoder



alltid vara ett fritt val for patienten och alternativ maste finnas f6r de som av olika
skal inte kan eller vill anvinda digitala kanaler.

3.7.5 Sammanfattande reflektioner

Behov av kompetenshéjning och tillkommande utbildningsinsatser samt en
reglering av s kallad grundliggande psykoterapiutbildning. Kommunalférbundet
anser det vara positivt om fler personalkategorier inom primarvarden som arbetar
med psykisk hilsa ar legitimerade. Teamarbete dar flera personalkategorier
samarbetar 6kar forutsittningarna for att patienten ska fa en god fysisk och
psykisk vard. Teamarbete férutsitter samtidigt relativt stora enheter alternativt
samarbete mellan flera enheter.

Kap 6 Primarvardens organisering

Utredningens bedémningar och reflektioner under kap 6 syftar till att stédja
omstillningen till ndra vard och aktivt bidra till att det formuleras strategier och
tas fram regionalt anpassade modeller.

6.1 En modell for att béttre mo6ta psykisk ohilsa i primérvarden
6.1.1 Om bedimningar

Kommunalférbundet dr inférstadd med de avvigningar utredningen gor kopplat
till det kommunala sjilvstyret samt svarigheten att med sikerhet uttala sig om
specifika metoder utifran god evidens. Det ger ett utrymme f6r tolkningar i den
otydlighet som uppstar och kommunalférbundet vill 1 sammanhanget patala
vikten av kunskaps- och kompetensutveckling som en férutsittning for
omstillningen till nira vard.

6.2 Ritt stod till psykisk hilsa
6.2.1 Vigen in

Kommunalférbundet delar bedémningen att den kommunala hilso- och
sjukvarden, vid indikationer pa eller vid identifierad psykisk ohilsa, behéver
utvecklas och fortydligas och att det finns behov av rutiner for att sikerstilla att
patienten vid tecken pa psykisk ohilsa ges tillgang till medicinsk bedémning av
relevant kompetens. Kommunalférbundet menar att den medicinska
bedémningen i forsta hand gors av likare i primirvarden for eventuell vidare
remittering till specialistvard 1 nista steg.

6.2.2 Organisering av primdrvardens insatser mot psykisk ohdlsa

I en till ytan stor och glest befolkad kommun som till exempel Norrtilje, kommer
inte alla invanare ha mojlighet att erbjudas en snabb bedémning vid psykisk
ohilsa. Vardgivarna kommer i flera fall behova organisera sig i ett centraliserat

team alternativt i storre enheter, pa bekostnad av den geografiska tillgiangligheten.

En anpassning vid kravstillning till de lokala forutsittningarna ir nédvandig. Det
ar ocksa viktigt att uppmirksamma de omraden som har sirskilda behov utifran
socioekonomiska forutsittningar. I sammanhanget ar det viktigt att de satsningar
som gors utifran socioekonomiska faktorer, f6ljs upp pa ett tydligt sitt.

6.2.3 Samverkan och samarbete
Kommunalférbundet saknar ett f6rdjupat resonemang omkring 1 vilka fall det ér
mest dndamalsenligt att samordning av insatser sker inom primérvarden.
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Hilsosamordnares roll, samverkan med civilsamhille, insatser for att motverka
ensamhet och anhorigstéd grinsar mot kommunens ansvar enligt socialtjanstlagen
och det folkhilsoarbete som redan bedrivs i kommuner och regioner. Det finns
risk att det uppstar nya parallella spar och dubbelarbete om de olika
huvudminnen inte samverkar med varandra.

I Norrtilje bedriver kommunen och kommunalférbundet ett tvirsektoriellt och
lingsiktigt arbete for att fraimja psykisk hilsa och férebygga psykisk ohilsa.
Arbetet inkluderar flera av kommunens forvaltningar samt kommunalférbundet
som ansvarar for hilso- och sjukvird samt omsorg om idldre och personer med
funktionsnedsittningar. Nista steg i detta arbete ir, 1 linje med utredningens
forslag och bedémningar, att nirmare lainka samman primérvardens uppdrag inom
psykisk hilsa med det arbetet som redan pagar.

6.3 Forutsittningar for Rétt st6d till psykisk hilsa
6.3.1 Strukturer for patientdelaktighet och anhorigstid

Kommunalférbundet kianner igen det problem utredningen lyfter om franvaro av
rutiner fOr stéd till anhoriga barn och vuxna som i betydligt hogre grad behéver
uppmirksammas och erbjudas stéd i enligt med vad hilso- och sjukvardslagen
foreskriver.

6.3.2 Uthildning och kompetensforsirjning

Kommunalférbundet anser att det 1 kartliggningen ar viktigt att belysa hur
kompetenserna inom psykisk hilsa anvinds 1 regionerna. Detta i syfte att ta fram
forslag pa kompetenskrav inom olika verksamheter for att kunna nyttja
kompetenser pa mest effektiva sitt. I den uppdelade virden stills idag krav fran
flera verksamheter, pa samma kompetenser. Det leder till resursbrist och negativa
effekter f6r medarbetare och verksamheter.

Kommunalférbundet dr positiva till en standardisering av den grundliggande
psykoterapiutbildningen av flera skal. Till exempel att det kan gora den till en mer
attraktiv utbildning f6r arbetsgivare och f6r medarbetare som vill vidareutbilda

sig.

6.3.3 Uppfolining och forskning

Kommunalférbundet anser att i uppbyggnaden av systematisk uppféljning
behover fler professioners journalféring styras med enhetliga begrepp och
arbetssitt. Detta fOr att fa en bild av hela vard- och omsorgsbehovet samt
skillnader mellan regioner, kommuner och stadsdelar. ICF (Klassifikation av
funktionstillstind, funktionshinder och hilsa) finns att anvinda f6r detta andamal.
Forskning bor goras littatkomlig for professioner inom primarvarden i det dagliga
arbetet. Det stimulerar och kan bidra till att gor vard- och omsorgsutbildning mer
attraktiv. Vidare menar kommunalférbundet att i arbetet med att ta fram
kunskapsstod bor dven patientféreningar goras delaktiga.

6.3.4 Framtida statliga satsningar

Utover att de statliga satsningarna bedoms beh6va bli langsiktiga och samlade,
anser kommunalforbundet, att de dven behéver riktas mot uppdrag over
huvudmannagrinserna for att stodja utredningens holistiska perspektiv.
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6.3.5 Utvecklingsarbete

Kommunalférbundet menar att det finns risk att de regioner och kommuner som
inte deltar i modellutvecklingen avvaktar med sitt eget utvecklingsarbete.

Istillet bor uppdraget om modellutveckling ges till samtliga regioner och
kommuner. Uppféljningar av hur stimulansmedel anvints och goda exempel frin
olika delar av landet kan da lyftas fram, tillsammans med de problem och
l6sningar som identifierats under vagen.

Olle Reichenberg
Ordférande



	Yttrande God och nära vård – Rätt stöd till psykisk hälsa (2021:6)
	Sammanfattning
	Bakgrund
	Generella synpunkter
	Synpunkter på enskilda delar
	Kap 1 Författningsförslag
	Kap 2 Utredningens uppdrag, arbetssätt och utgångspunkter
	Kap 3 Förutsättningar för primärvårdens arbete med psykisk hälsa
	Kap 6 Primärvårdens organisering



