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Remiss fran Socialdepartementet

Forslag till beslut

Kommunstyrelsen beslutar foljande.
Som svar pa remissen Végen till 6kad tillginglighet —
langsiktig, strategisk och i samverkan (SOU 2021:59) hanvisas
till vad som ségs i stadsledningskontorets tjdnsteutlatande.

Sammanfattning

Regeringen beslutade den 13 augusti 2020 att tillkalla en kommitté i
form av en delegation med uppdrag att verka for 6kad tillganglighet
1 hdlso- och sjukvarden, med sérskilt fokus pa kortare véntetider.
Den tillsatta delegationens uppgift ar att stodja regionernas arbete
med regionala handlingsplaner, stodja ett effektivt resursutnyttjande
och kortare véantetider genom att informera om patientens
valmojligheter och stodja savél regionernas som kommunernas
arbete med utvecklingen av en néra och tillgidnglig vérd.

Stadsledningskontoret anser att det ar positivt med en tydlig
ambition att tillgédngligheten till virden ska 6ka och att det
tillhandahélls olika typer av digitala tjdnster, sdvil mellan
vérdgivare som i kontakten med patienter. Stadsledningskontoret
anser vidare att det dr av stor vikt att stidlla om sa att patienten far en
god, nira och samordnad vard som stérker hdlsan. En central del i
samverkan dr att Region Stockholm och kommunerna i ldnet har en
gemensam malbild for omstdllningen till en néra vard.

Stadsledningskontoret anser att det en viktig utmaning for varden
och omsorgen att skapa en fungerande samordning mellan hélso-
och sjukvarden och socialtjdnsten. Det dr darfor av stor vikt att
arbetet med samordnad individuell plan (SIP) fortgér och
intensifieras. Stadsledningskontoret menar att den enskilda ska ges
inflytande och mgjlighet att vara delaktig i planeringen och
genomforandet av sin egen vard och omsorg, vilket leder till att
sdkerstélla att den enskilde far sina behov tillgodosedda.
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Bakgrund

Regeringen beslutade den 13 augusti 2020 att tillkalla en kommitté i
form av en delegation med uppdrag att verka for 6kad tillganglighet
1 hdlso- och sjukvarden, med sérskilt fokus pa kortare véntetider.
(dir. 2020:81).

Arendets beredning
Arendet har beretts av stadsledningskontorets avdelning for kvalitet
och sikerhet.

Arendet

Sverige har bristande tillgénglighet med l&nga vantetider till hélso-
och sjukvard sedan ménga ar. Den lagreglerade nationella
vérdgarantin uppfylls inte och laget forsdmras for varje ér.
Internationella jamforelser visar att patienter 1 Sverige upplever
tillgéngligheten som sémre 4n patienter i jimforbara lander. Det
finns ett samband mellan tillgdnglighet och befolkningens
fortroende for varden. Pandemin har ytterligare forsdmrat
vantetidsldget. Den tillsatta delegationens uppgift ér att stodja
regionernas arbete med regionala handlingsplaner, stddja ett
effektivt resursutnyttjande och kortare véntetider genom att
informera om patientens valmojligheter och stodja savél
regionernas som kommunernas arbete med utvecklingen av en néra
och tillgdnglig vard. Enligt direktivet ska delegationen ocksé utreda
en nationellt samordnad sjukvardsrddgivning och hur
overenskommelsen om komiljarden ska utvecklas.

For att lyckas forbdttra tillgangligheten i svensk hélso- och sjukvérd
ar det viktigt att regeringen och regionerna har en gemensam bild av
nuvarande ldge, langsiktiga mal for tillgidnglighet, vilka insatser
som behovs, vem som har ansvaret for dessa och hur det ska foljas

upp.
Vantetider, okad tillganglighet och patientens valmgjligheter

Véntetider i varden — en svar utmaning

Langa vintetider, liksom bristande tillgénglighet har sedan ldng tid
tillbaka varit ett problem i svensk hélso- och sjukvéard. Genom aren
har staten och regionerna genom Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR) ingatt arliga 6verenskommelser, bade med och utan
prestationserséttning, for att forbattra tillgdngligheten och korta
véntetiderna.

Ar 1992 inférdes den forsta vardgarantin i Sverige. Ar 2010
lagstiftades vardgarantin i den davarande hélso- och sjukvardslagen.
Ar 2019 inférdes en forstirkt vardgaranti for primérvarden. Utdver
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den lagstadgade vardgarantin kom staten och dédvarande Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) ar 2009 6verens om en
malséttning om en forstirkt vardgaranti, for barn och unga, som
skulle uppfyllas av regionerna ar 2011. Trots lagstadgad
vardgaranti, verenskommelser mellan staten och regionerna genom
SKR, med eller utan prestationserséttning, och regionernas egna
atgirder dr vantetiderna alltjamt langa. Vardgarantin uppfylls inte
och det finns stora skillnader mellan och inom regionerna.

Regionala handlingsplaner for 6kad tillganglighet

Utredningen har haft uppgiften att stddja regionernas arbete med
framtagande av regionala handlingsplaner i enlighet med den
strategiska tillgdnglighetsdelen i 6verenskommelser mellan staten
och SKR aren 2019-2021. Utredningen har sammanstillt och
analyserat de regionala handlingsplanerna pé ett dvergripande plan.
Utredningen bedomer att det strategiska langsiktiga arbetet behover
stirkas och ldmnar bland annat foljande beddmningar och forslag:

e Regeringen och regionerna bor gemensamt planera for ett
langsiktigt tillgdnglighetsarbete. Arbetet bor omfatta arliga
regionala handlingsplaner och érliga uppfoljningar. Ett
arshjul som 1 storsta mdjliga man tillfredsstéller sdvél statens
som regioners behov av tidsmissig planeringscykel bor
efterstravas. Langsiktighet behovs for att fa vardens
medarbetares engagemang i tillgédnglighetsarbetet och
minskar ocksa det administrativa arbetet.

e Alla 6verenskommelser mellan staten och SKR, déar
tillgédnglighet i hilso- och sjukvéarden finns med, bor frén
och med ar 2022 samordnas i sina delar om tillgéinglighet
med dverenskommelsen som for &r 2021 benéimns Okad
tillgdnglighet i hdlso- och sjukvarden.

e Statens uppfoljning av det gemensamma strategiska
tillgénglighetsarbetet, genom dverenskommelse med SKR,
bor bland annat besta av en arlig rapport fran regionen
géllande om insatserna i den regionala handlingsplanen for
tillgdnglighet genomforts och hur resultatet ar 1 forhallande
till regionens mal.

e Regeringen ska tillsdtta en kommitté for regelbunden
aterkommande uppf6ljning och dialog med varje region
kring regionens tillganglighetsldge och resultat 1 férhdllande
till den regionala handlingsplanen. Dialogen ska ske vid
platsbesok. Malet ska vara att genom dialogen stimulera
utveckling och fordndringsarbete for battre tillgédnglighet.
Kommitténs ledaméter utses av regeringen efter samrad med
regionerna.
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Effektivt resursutnyttjande och kortare vintetider genom
information om patienters valmajligheter

Utredningen har i detta uppdrag uppgiften att stodja ett effektivt
resursutnyttjande och kortare vintetider genom att informera om
patientens valmojligheter. lakttagelser utredningen gjort ar
exempelvis att vardgarantin ses som malséttning och inte som
lagkrav. Detta leder till ldngre vintetider 4n nddviandigt.

Enligt utredningen &r det angelédget att regionen inte invintar
tidpunkten da patientens vardgaranti overskridits innan atgarder
vidtas, utan agerar sa snart det finns skél att missténka att
vardgarantin inte kommer kunna uppfyllas. Det dr ocksa av stor vikt
att regionens rutiner inte utgdr fran att patienten forvéntas att sjalv
initiera ett drende om att soka annan vardgivare om misstanke
foreligger om att vardgarantin inte kommer kunna uppfyllas.

Utredningen foreslér att patienten bor erbjudas att vara delaktig vid
tidsbokning. Ett erbjudande om tid bor i mojligaste man ges med
beaktande av patientens individuella forutséttningar, livssituation
och andra aktuella omstindigheter. Ett erbjudande om tid eller ett
besked om att vardgarantin inte kan uppfyllas bor kunna ges till
patienten utan langre dréjsmal. En tidsgrins pa 14 dagar for besked
om tid bor inforas fran det att remiss har utfardats eller, om nagon
remiss inte ar nddvindig, fran det att den enskilde har sokt kontakt
med den specialiserade virden. Tidsgridnsen bor gilla sdvil
besoksgarantin som behandlingsgarantin.

Vidare anser utredningen att regionen bor ha en skyldighet att
informera patienten om vérdgarantins villkor i olika avseenden.
Informationen bor bland annat omfatta villkor vid vard 1 annan
region, villkor vid av- eller ombokning och nir patienten pé eget
initiativ bokar vard.

Nationellt samordnad hélso- och sjukvardsradgivning

Med en nationellt samordnad héilso- och sjukvéardsradgivning menar
utredningen att tjinsten ska vara likartad over hela landet, utan
alltfor stora regionala skillnader ur befolkningens perspektiv, och
att regionerna arbetar samordnat med innehall, utveckling och
utforande av tjénsten. For att stirka forutsittningarna for att den
hilso- och sjukvardsradgivning som byggts upp kvarstar och
utvecklas gemensamt och nationellt samordnat, bedomer
utredningen att det behdvs vissa forfattningsidndringar samtidigt
som staten och SKR kommer dverens om vissa delar.
Forfattningsreglering sikrar, for befolkningen i hela landet
langsiktigt, tillgangen till hdlso- och sjukvardsradgivning pa distans
dygnet runt och information pa en vilkdnd webbplats. Utredningen
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menar att det ar viktigt att sidkra att tjinsten dven fortsatt ar
tillgénglig pa telefon, &ven om andra kommunikationskanaler ocksé
behover fortsatta att utvecklas

Forfattningsforslag

Utredningen foreslér att det infors tva nya paragrafer i hélso- och
sjukvérdslagen (2017:30). Denna lag foreslas trada i kraft den 1 juli
2022.

Forslagen innebar att:

e Regionerna ska organisera hélso- och sjukvarden si att alla
som omfattas av regionens ansvar for hilso- och sjukvérd
och som dessutom vistas i regionen kan {4 hélso- och
sjukvérdsradgivning pa distans nir som helst pa dygnet.

e Regionerna ska samverka med varandra kring hélso- och
sjukvérdsradgivningen.

I hélso- och sjukvardsférordningen forslér utredningen att det ska
inforas tre nya paragrafer.. Aven denna forordning foreslés trida i
kraft den 1 juli 2022.
Forslagen innebir att:

e Regionerna ska tillhandahalla hilso- och
sjukvérdsradgivning pa distans via telefon. Radgivningen
via telefon ska vara anpassad till personer med nedsatt tal
och horsel.

e Regionerna ska erbjuda hilso- och sjukvéardsradgivning pa
distans och information om hilso- och sjukvardsrddgivning
pa en webbplats pa andra sprak dn svenska under vissa
forutsattningar.

e Den som bedriver hélso- och sjukvardsrddgivning pé distans
ska, om behov finns vid allvarlig héndelse, besvara samtal
frén enskilda som vistas 1 andra regioner och 6verfora
samtal till de som bedriver sddan verksamhet i andra
regioner. Regionen ska sékerstélla att tekniska l6sningar
anvinds som mojliggor detta.

Bedémningar och forslag

Utredningen foreslér att tillgdnglighetsdverenskommelsen ska
innehalla flera delar. Prestationskrav utifran resultat géllande
kortare véntetider, utveckling av véntetidsstatistiken och strategiskt
utvecklingsarbete kvarstar sedan tidigare 6verenskommelse, men
vidareutvecklas. En ny del om regiongemensam pilotverksamhet
infors. Denna del syftar till att under fem ar stimulera regionerna att
bedriva regiongemensamt utvecklings- och forbéttringsarbete for
okad kapacitet och effektivitet. Som alternativ kan denna del
genomforas genom ett tillfalligt statsbidrag via Socialstyrelsen.
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Modellen for uppfoljning och prestationserséttning for kortare
véntetider ska innehalla matt som berdr primédrvirden och den
specialiserade varden, dér barn- och ungdomspsykiatri f6ljs och
ersétts separat frdn Ovrig specialiserad vird. Uppfoljningsmatten
och prestationskraven inom respektive omrade utvecklas for att ta
mer hédnsyn till aspekter som dr sérskilt relevanta for personer med
kronisk sjukdom, for att minska antalet patienter som har véntat
riktigt ldnge pé véard samt for att minska troskeleffekter och risk for
undantrdngning inom vintelistan.

Overenskommelsen foreslés innehélla utdkade krav pa regionerna
och SKR om forbattrad kvalitet i inrapporterade data till
vantetidsdatabasen. Den ska ocksa innehalla krav pa SKR om
forbattrad presentation av véntetidsdata samt att regeringen ska
tillsatta en utvidgad och fordjupad granskning av
véntetidsdatabasens kvalitet.

Stddja utvecklingen av en nara och tillganglig vard

Av direktivet framgar att utredningen ska folja utvecklingen av en
mer ndra vard 1 regioner och kommuner, med fokus pa
primdrvarden. Flera statliga utredningar har lagt grunden for
omstdllning till en god och nira vard, diribland utredningen En
nationell samordnare for effektivare resursutnyttiande inom hdlso-
och sjukvarden och utredningen Samordnad utveckling for god och
ndra vard. Med en tillgdnglig priméirvard, dit befolkningen vander
sig 1 forsta hand kan akutsjukvarden och annan specialiserad vard
avlastas vilket kan leda till en 6kad tillgénglighet 4ven i den
specialiserade varden. Hilso- och sjukvérdens digitalisering anses
vara en fOrutsittning for att klara av omstillningen.

Enligt utredningen har regioner och kommuner kommit olika langt i
omstdllningsarbetet, men det strategiska arbetet med malbilder och
organisering for att stélla om pagér. Regeringen stddjer arbetet
genom arliga 6verenskommelser med SKR med medel dedikerade
till omstéllningen och myndigheter har omfattande uppdrag att
stddja och folja upp omstéllningen till en ndra vard.

Regeringens intention &r att omstéllningen till en ndra vard med en
starkt primérvard ska kunna bidra till f6ljande tre centrala mal:

e Tillgéngligheten till primérvarden ska 6ka
e En mer delaktig patient och en personcentrerad vard
e Kontinuiteten i primdrvarden ska 6ka



Stockholms
stad

Tjansteutlatande
Dnr KS 2021/1154
Sida 7 (9)
2021-10-29

De omraden som lyfts som viktiga for att omstéllningen till néra
vérd ska lyckas ar bland annat, samverkan mellan primérvarden och
den specialiserade varden, samverkan mellan region och kommun,
fast vardkontakt, utveckla och utvirdera digitala arbetssétt samt
personcentrering for 6kad delaktighet.

Viktiga insatser for ndra vardens omstallning och
primarvardens tillgénglighet

Utredningen har identifierat en rad goda exempel som kan vara
viktiga insatser i omstédllningen:

e Patientkontrakt med exemplen Min vérdplan cancer och
Samordnad individuell plan SIP.

e Digitalisering med exemplet videobesok.

e Samverkan mellan primérvard och specialiserad vard med
exemplen digital specialistkonsult, teledermatoskopi och
virtuella hilsorum.

e Samverkan mellan kommunal och regional vard med
exemplet mobilt nérsjukvardsteam

e Utveckling av vdrden tillsammans med patienterna for stérkt
delaktighet med exemplet kontaktsétt for barns och ungas
psykiska ohilsa.

Regeringen har, enligt utredningens direktiv, for avsikt att fortsétta
stodja utvecklingen av en mer néra vard for att arbetet ska kunna
fortga med kraft och intensitet utifrén regionala nuldgesanalyser och
handlingsplaner. Utredningen anser att utvecklingen ar beroende av
beslut som stoder det lokala arbetet och av vélfungerande
samverkan mellan olika aktorer pé alla nivaer. Uppfoljning,
utvérdering och forskning behdver ingd i regionernas och
kommunernas arbete med omstillningen till ndra vard. Att varden
arbetar ur ett hilsofrdmjande och férebyggande perspektiv ser
utredningen som nddvéndigt for att pa sikt forbéttra hélsan 1
befolkningen och samtidigt minska belastningen pa hilso- och
sjukvérdsystemet och anvinda vardens resurser mer effektivt.

Stadsledningskontorets synpunkter och forslag
Stadsledningskontoret anser att det ar positivt med en tydlig
ambition att tillgédngligheten till virden ska 6ka och att det
tillhandahélls olika typer av digitala tjanster, sdvil mellan
vérdgivare som i kontakten med patienter. Utredningen ligger vil i
linje med kommunfullméktiges intentioner och budgetens mal om
att i Stockholmfdr mdnniskor i behov av stod insatser i tid préiglade
av hég kvalitet, evidens och rdittssdikerhet samt att i Stockholm har
dldre en tillvaro som prdglas av hog kvalitet, trygghet och
sjalvbestdmmande. Stadsledningskontoret menar att det ar en fordel
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att hilso- och sjukvarden kommer nidrmare invénarna och att det ar
av stor vikt att satsa pa vardens medarbetare. Framtidens hélso- och
sjukvéard maste bli béttre pa att arbeta med forebyggande insatser.

Stadsledningskontoret anser att det dr av stor vikt att stilla om si att
patienten fir en god, ndra och samordnad véird som stérker hilsan.
En central del i samverkan &r att Region Stockholm och
kommunerna i lédnet har en gemensam malbild fér omstéllningen till
en ndra vard. Mélet bor vara att patienten dr delaktig utifran sina
forutsattningar och preferenser. En personcentrerad vérd forutsétter
jamlik samverkan mellan patienten och hilso- och sjukvérdens
medarbetare. For att mojliggora det, kravs tillgang till samma
informationsméngd for bada parter, och att det finns mojlighet till
ett samskapande av de aktiviteter som ska genomforas. En mer
tillgédnglig, ndrmare vard kan tillsammans med nya arbetssatt i
vérden innebdra att resurserna inom vird och omsorg kan anvéndas
béttre och ddrmed récka till fler.

Stadsledningskontoret anser vidare att det ar viktigt att utveckla
arbetssitten med mobila nérsjukvardsteam si att dldre och
multisjuka ska kunna fa en bedémning 1 hemmet och i flera fall kan
slippa dka till akuten och bli inlagda pé sjukhus.

Stadsledningskontoret anser att det en viktig utmaning for varden
och omsorgen att skapa en fungerande samordning mellan hélso-
och sjukvarden och socialtjdnsten. Det dr darfor av stor vikt att
arbetet med samordnad individuell plan (SIP) fortgér och
intensifieras. Samarbetet mellan personal i kommun och region
maste sikerstillas sa att individens samlade behov av socialtjénst
och hélso- och sjukvérd tillgodoses samt att omsorgsinsatser vid
utskrivning frén sluten hélso- och sjukvard samordnas.
Stadsledningskontoret menar att den enskilda ska ges inflytande och
mojlighet att vara delaktig i planeringen och genomforandet av sin
egen vird och omsorg, vilket leder till att sikerstilla att den
enskilde far sina behov tillgodosedda. Planen ska fokusera pa
individens behov, upprittas tillsammans med den det beror,
tydliggdéra vem som gor vad och nér och definiera vem som har det
overgripande ansvaret for planen.

Omstéllningsarbetet till en god och nédra vard omfattar hela den
svenska hélso- och sjukvarden, vilken har séavil region som
kommun som huvudman, samt alla som pé olika sétt verkar i den.
Tillsammans utgor de ett komplext system med flera olika
beslutsnivéer, vardgivare, professioner och framfor allt med alla de
manniskor vars hilso- och sjukvardsbehov ska motas.
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Stadsledningskontoret anser att genomfora en samordnad utveckling
mot ett gemensamt mél dr en betydande utmaning. En utmaning
som kommer innebéra en langsiktig stegvis process och kriva stor
uthéllighet fran alla inblandade.

Som svar pa remissen Vdgen till 6kad tillgdnglighet — langsiktig,

strategisk och i samverkan (SOU 2021:59) hinvisas till vad som
sdgs 1 stadsledningskontorets tjdnsteutlatande.

Stadsdirektor Bitrddande stadsdirektor
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