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Yttrande over delbetankandet Fran delar till helhet — en reform for
samordnade, behovsanpassade och personcentrerade insatser till
personer med samsjuklighet (SOU 2021:93)

Sammanfattning

Region Ostergétland anser att betinkandet avser ett viktigt omrade och att
det &r bra och vil genomarbetat. Betdnkandet har pa ett foredomligt sitt
beaktat synpunkter fran brukare, anhdriga och behandlare. Det dr en
omfattande reform och det finns minga utmaningar och omraden dér det
kravs fortsatt utredning. De ekonomiska forutséttningarna bor ses dver i och
med att resurser flyttas mellan huvudmén. Det behdvs vidare resurs- och
kompetensforstiarkning hos alla berérda verksamheter. Samverkan och
samarbete blir nyckelfaktorer for att dverbrygga grénssnitt, sdvil mellan
region och kommun som inom hilso- och sjukvérden. Region Ostergdtland
tillstyrker betdnkandets forslag med vissa kommentarer.

Nedan redovisas utredningens forslag och de stdllningstaganden som Region
Ostergotland gjort avseende dessa.

Regionstyrelsen stiller sig bakom yttrandet, se bilaga.
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Betiinkandets forslag med Region Ostergétlands kommentarer

9.1 Begreppen skadligt bruk och beroende ska anvandas i bade hélso- och
sjukvards och socialtjanstlagstiftningen

Forslag: Begreppen skadligt bruk eller beroende ska anvindas i alla relevanta forfattningar pa
hilso- och sjukvardens och socialtjanstens omrade.

Region Ostergitland tillstyrker forslaget.

9.2.1 Hélso- och sjukvarden ska ansvara for all behandling av skadligt bruk och
beroende

Forslag: Regionens ansvar for behandling av skadligt bruk och beroende ska tydliggéras genom
att det infors en ny paragraf'i 8 kap. i1 hédlso- och sjukvérdslagen som sdger att regionen inom
ramen fOr sitt ansvar ska erbjuda personer med skadligt bruk eller beroende av alkohol, narkotika,
andra beroendeframkallande medel, ldkemedel, dopningsmedel eller spel om pengar den vard som
han eller hon behover.

Region Ostergitland tillstyrker forslaget, med foljande kommentar:

Ett observandum dr att ett integrerat omhdndertagande av psykiatriska och beroendemedicinska
problem inte automatiskt kommer till stand for att behandlingsansvaret for beroendetillstinden
overfors till sjukvarden, det finns ett starkt behov av att integrera dven inom sjukvdrden. I nuldget
far enbart en femtedel av de som dr i behov av vard den vard de faktiskt behéver. Det kommer att
behdvas nya slutenvardsplatser. Det dr av sdrskild vikt att specialiserad psykiatri och beroende
har ett tydligt uppdrag att stodja primdrvdrden, genom konsultativt stéd och genom overtagande
av ansvar for patient vid behov av specialistpsykiatrisk vard. Samverkan mellan primdrvdrd och
psykiatri dr avgorande for ett patientsdkert mottagande. Det daterstar att belysa vilken
resursvixling och resursforstdirkning som maste till, inom savdl primdrvard som psykiatri och
beroendevard, for att sjukvdarden pd ett rimligt sdtt ska ta 6ver ansvaret for behandling av
beroendesjukdomar.

9.2.2 Varden ska samordnas med varden av andra psykiatriska tillstand

Forslag: Att utredning och behandling av skadligt bruk och beroende ska samordnas med
utredning och behandling av andra psykiatriska tillstdnd tydliggdrs genom att det i den ovan
foreslagna nya paragrafen i 8 kap. i hélso- och sjukvardslagen framgér att vrden ska organiseras
sa att den ges samordnat med annan psykiatrisk vard. Det tydliggors dven i 6 kap. 1 § patientlagen
(2014:821) genom ett tilligg om att insatser till personer med skadligt bruk och beroende ska ges
samordnat med annan psykiatrisk vérd.

Region Ostergitland tillstyrker forslaget.
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9.3.2 Tillgangen till sociala stodinsatser med fokus pa att starka resurser
behover forbattras

Forslag: 5 kap. 9 § i socialtjanstlagen som géller "Missbrukare” formuleras om, for att tydliggora
socialtjinstens ansvar for sociala stodinsatser till personer med skadligt bruk och beroende, och
for att tydliggora att socialtjédnsten inte lingre har ansvar for behandling av sadana tillstand.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

9.4.1 Regionernas ansvar for halso- och sjukvard pa HVB ska regleras i HSL
och SoL

Forslag: Socialtjansten har fortsatt ansvar for placering pa hem for vard eller boende (HVB) bade
for barn och for vuxna, men definitionen av HVB i socialtjanstforordningen 3 kap. 1 § anpassas
till vart forslag om socialtjédnstens ansvar. Regionen ansvarar dock for hilso- och
sjukvardsinsatserna pa HVB, vilket ska fortydligas genom att det regleras i hélso- och
sjukvardslagen, till vilken socialtjanstlagen foreslds hdanvisa nér det giller regionens ansvar.
Fortydligandet av regionens ansvar gor att andra stycket i 3 kap. 6 § socialtjdnstforordningen kan
utgl.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget med foljande kommentarer:

Det dr bra att regioner ansvarar for hélso- och sjukvdard och att det blir ett betalningsansvar. For
att personen ska fa de sjukvardsinsatser som regionen bedomer som medicinskt adekvata sa dr
dock en forutsdttning att det rdader konsensus mellan region, kommunens socialtjinst och den
enskilde om var placeringen ska ske. Region Ostergétland anser dirfor att det bor utredas om det
i lagstiftning ska framga att ett beslut om placering pa HVB, enligt socialtjdnstlagen, forutsdtter
samtycke fran hdlso- och sjukvdrden i de fall ddr hdlso- och sjukvdrdsinsatser ingar i den
planerade placeringen. Upphandling av HVB bér ske gemensamt mellan socialtjdinst och region,
for att fa ett helhetsperspektiv inklusive medicinsk kompetens, och ddrmed sdkerstdlla
evidensbaserat behandlingsinnehall utifran mdlgruppens behov.

9.4.2 En individuell plan ska upprattas om det inte ar uppenbart obehovligt
Forslag: Nir socialtjdnsten beslutar om en insats genom vistelse pA HVB ska den underritta
regionen och kalla till uppréttande av en individuell plan.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

9.4.3 Om regionen inte fullgor sina ataganden intrader betalningsansvar
Forslag: Om regionen inte planerar och tar ansvar for att hilso- och sjukvardsinsatserna
genomfors under placeringen intrdder betalningsansvar for en viss del av kostnaden enligt en
schablon. Regioner och kommuner kan dock inom ramen for en 6verenskommelse eller pa annat
satt avtala om att betalningsansvar inte ska utga enligt ovan, eller ska utgéd pa annat sitt.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.
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10.1.3 Risken for suicid hos personer med samsjuklighet maste
uppmarksammas och forebyggas

Bedomning: Risken for suicid hos personer med samsjuklighet méste uppmérksammas och
forebyggas. Det gors genom att tillgdngen till adekvat behandling for psykiatriska tillstand okar,
samt genom O0kad kunskap om suicid hos personer som moter personer med samsjuklighet.

Region Ostergotland understryker vikten av detta.

10.2.1 Okad tillgang till och mindre vidareférmedling fran LARO-behandling
Forslag: Regeringen uppdrar at Socialstyrelsen att i nira samverkan med forskning och
profession stddja implementeringen av tillgédnglig kunskap om LARO, samt att ansvara for att det
genomfors en regelbunden uppfdljning av LARO. Syftet med uppdraget ska vara att 6ka
tillgangligheten till behandlingen samtidigt som risken for vidareformedling fran patienter till
personer utanfor programmen minimeras. Myndighetens uppdrag ska ocksa omfatta en utredning
av om detta syfte kan uppnés genom att fler lakarspecialiteter tillats ordinera LARO, samtidigt
som det stills krav pa alla som ordinerar att med viss regelbundenhet genomga sérskilda
kompetenshojande atgérder.

Region Ostergotland stidjer forslaget utifirdn bedomningen att det foreligger mycket
hog nyttograd i uppdragets syfte da LARO-vdrden i Sverige inte dr jamlik.

Region Ostergotland tillstyrker att det stiills krav pa att alla som ordinerar med viss
regelbundenhet genomgar utbildning. Kunskapsniva i personalgruppen behover hojas generellt,
inte bara ldkares kompetens.

10.2.2 Sprututbyte utvecklas till lagtroskelverksamheter som ska finnas i
hela landet

Forslag: Lag (2006:323) om utbyte av sprutor och kanyler @ndras sa att det blir obligatoriskt for
regionerna att bedriva sddan verksamhet och sa att syftet blir vidare @n i dag och dven omfattar att
framja psykisk och fysisk hélsa. Bestimmelsen att verksamheterna ska bedrivas sé att den
enskilde motiveras till vard och behandling tas bort. Begreppet personer som missbrukar
narkotika byts ut mot personer med skadligt bruk eller beroende av narkotika. Det ska finnas en
skyldighet att planera sprututbytesverksamheten utifrdn behovet hos malgruppen. Syftet dr att oka
utbudet av lgtroskelverksamheter som kan erbjuda flera skademinimerande och hélsofrimjande
insatser samtidigt. Vidare foreslar utredningen att tillstdndskravet och bosittningskravet tas bort.

Region Ostergitland tillstyrker forslaget.

10.2.4 Utvardering av kriminalisering av eget bruk

Bedomning: Vi anser, liksom Folkhilsomyndigheten, att narkotikastrafflagen inklusive
kriminaliseringen av eget bruk fran 1988 behover utvirderas. Vi anser att en sddan utredning
bland annat bor belysa hur kriminaliseringen paverkar mdjligheten for personer med
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samsjuklighet och andra personer med skadligt bruk och beroende att fa en samordnad,
behovsanpassad och personcentrerad vard och omsorg.

Region Ostergotland understryker att kriminalisering av eget bruk behover utvirderas.

11.1 En skyldighet att bedriva samordnad verksamhet infors

Forslag: Regionen och kommunerna 1 lanet ska gemensamt bedriva en samordnad vird- och
stodverksamhet for personer som har behov av bade hélso- och sjukvard- och socialtjinstinsatser
pa grund av en psykisk funktionsnedséttning av sddan art att det nddvéndigt med sarskild
samordning under ldngre tid for att insatserna ska kunna genomforas.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget, med foljande kommentar:
Det behovs vidare utredning exempelvis kring sekretess och beslutsmandat.

11.2 Verksamheten ska regleras i en sarskild lag
Forslag: Samordnad vard- och stodverksamhet ska regleras i en séarskild lag.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

11.3 Syftet med verksamheten

Forslag: Syftet med verksamheten &r att genom samordnade och kontinuerliga vard- och
stodinsatser som utgar fran deltagarens individuella mal, behov, resurser och sociala ssmmanhang
framja deltagarnas hélsa, trygghet och levnadsvillkor.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

11.4 Verksamhetens innehall

Forslag: Den samordnade verksamheten ska innehalla uppsokande arbete, hélso- och sjukvard-
och socialtjinstinsatser samt samordning av insatser. Deltagarna ska tilldelas en vérd- och
stddsamordnare. Att deltagaren fatt en vard- och stddsamordnare i verksamheten ska betraktas
som att en fast vrdkontakt utsetts enligt patientlagen (2014:821). Véard- och stddsamordnaren ska
ocksa vara fast vrdkontakt enligt lag (2017:162) om samverkan vid utskrivning frén sluten hélso-
och sjukvard (2017:621). Verksamheten ska pa ldmpligt sétt ta till vara kompetens hos personer
med erfarenhet av att leva med en psykisk funktionsnedséttning.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.



Region YTTRANDE 6/9
Ostergo6tland

Regionledningskontoret 2022-05-12 Dnr: RO 2021-4905
Eva Friberg
Anna Moberg

11.5 Verksamhetens malgrupp

Forslag: Verksamhetens malgrupp ar personer som har behov av bade hélso- och sjukvard- och
socialtjinstinsatser pa grund av en psykisk funktionsnedséttning av sddan art att det &r nddvandigt
med sérskild samordning under langre tid for att insatserna ska kunna genomforas.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

11.6 Paborjande och avslutande av insatser i verksamheten

Forslag: Lagen om vard- och stddsamordning reglerar en skyldighet f6r regioner och kommuner
att bedriva en samordnad verksamhet. Vilka insatser den enskilde ska ges avgors 1 det enskilda
fallet av bedomningar som gors med stod 1 hélso- och sjukvérds- och socialtjénstlagstiftningen.
Patientavgiften i hilso- och sjukvarden avskaffas for deltagare i den samordnade vard- och
stodverksamheten.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

11.7 Deltagarnas inflytande och delaktighet

Forslag: Vid planering, samordning och genomf6rande av insatser 1 verksamheter ska hénsyn tas
till deltagarnas individuella mal, behov och resurser. Deltagarna ska ha inflytande 6ver vilka
insatser som ges.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

11.8 Uppfoljning

Forslag: Verksamheten ska 16pande foljas upp mot syftet med verksamheten. Deltagarna i

verksamheten ska ges mojlighet att delta i uppfoljningen.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.
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11.11 Utokad madjlighet till kommunal samverkan

Forslag: En bestimmelse infors i lagen om en samordnad vard- och stodverksamhet som innebér
att en kommun eller region far trdffa avtal om att en uppgift, som omfattas av den samordnade
vard- och stodverksamhetens uppdrag, helt eller delvis ska utforas av en annan kommun eller en
annan region. Genom ett sddant avtal far en kommun eller region utfoéra uppgifter at en annan
region eller kommun utan hinder av vad som anges i 2 kap. 2 § kommunallagen (2017:725)
angaende att kommuner och regioner inte far ha hand om séddana angeldgenheter som enbart
staten, en annan kommun, en annan region eller nagon annan ska ha hand om.

Kommuner och regioner far vidare komma 6verens om att uppdra at en anstélld i den andra
kommunen eller regionen att besluta pA kommunens eller regionens végnar i ett visst drende eller
en viss grupp av drenden (extern delegering).

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

11.12 Fordelning av kostnader

Forslag: Regionen och kommunerna i lénet ska som huvudregel gemensamt sta for 50 procent
vardera av kostnaden for verksamheten 1 ldnet, om inte regionen och kommunerna kommer
dverens om ndgra annat.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget med foljande kommentar:

Region Ostergotland anser att det behéver utredas ytterligare vilken kostnadsfordelning som ska
rada mellan huvudmdnnen, att huvudmdnnen delar lika pa kostnaden kommer sannolikt inte att
spegla verksamhetens arbetsinnehdll. Region Ostergétland bedomer att den avsedda mdlgruppens
héilso- och sjukvdrdsbehov kan vara omfattande initialt for att sedan relativt snabbt minska i
omfattning. Mdalgruppens behov av socialtjdnstens insatser ndr det giller stabilt boende och
sysselsdttning kommer ddremot inte att minska i samma takt. Den samordnade verksamheten som
avses kommer sdledes dver tid att arbeta mer med insatser ndr det gdller stabilt boende och
sysselsdttning dn vad den kommer att arbeta med hdlso- och sjukvardsinsatser. Ddrav kan det
vara svarmotiverat att regionerna ska sta for 50% av kostnaderna. Vidare behover det tillforas
nya medel, da de totala kostnaderna sannolikt blir hogre dn de som berdknats.

11.13 Avtal om verksamhetens bedrivande
Forslag: Regionen och kommunerna i lanet ska sluta avtal om formen for samverkan, budget och
om verksamhetens organisation.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

12.1 Det behovs langsiktiga insatser for att sakra kompetensforsorjningen
inom omradet

Bedomning: Langsiktiga insatser for att sikra kompetensforsorjningen inom
samsjuklighetsomradet bor paborjas nér beslut om utredningens forslag har tagits, och ske
samordnat och i samarbete, inom ramen for huvudméannens och berdrda myndigheters respektive
uppdrag. Arbetet bor genomforas 1 samverkan med representanter for de professioner som berors.
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Kommentarer firin Region Ostergitland:

Omvrddet kunskapsutveckling och kompetensforsérining behover konkretiseras och stirkas upp for
alla berorda yrkeskategorier, inom savdl primdrvdarden som psykiatri och beroendevdrd.
Specialistutbildningar inom psykiatri och beroende behéver géras mer attraktiva och anpassas
till reformens konsekvenser. Specialistforeningarna behéver vara med och utforma innehdllet i
utbildningarna. Ldrosdtena mdste fd ett tydligt uppdrag att se over och ge utrymme dt omrddena
psykiatri och beroende, pad sdvil bas- som specialistnivd. Exempelvis innehdller i nuldget
sjukskoterskeutbildningen inga obligatoriska moment om beroendemedicin. Utrymmet dr ocksd
mycket begrdnsat inom ldkarutbildningen. Den kommande 6-driga ldkarutbildningen och
avskaffandet av AT ger utmaningar dd psykiatri inte lingre ska vara ett obligatoriskt omrade.

Vidare krdvs att den nationella kunskapsstyrningen gdllande programomrddet psykiatri, inklusive
beroende, far med fler kliniker och forskare for att oka sin kunskapsbas. Utbildningssatsningar
mot/inom primdrvdrden mdste goras, for att 6ka medarbetarnas kompetens att mota
patientgruppen.

12.4 Battre uppfoljning en viktig del av kunskapsstyrning och
forbattringsarbete

Forslag: Uppfoljningen behover inkludera det patienter och brukare tycker ér viktigt. Regeringen
bor déarfor ge 1 uppdrag at lamplig myndighet att utforma ett system for uppfoljning som bygger
pa de malbilder vi har tagit fram tillsammans med personer med samsjuklighet.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

13.2 Det kravs fortsatt utveckling for att starka gruppens inflytande

och minska stigmatisering

Forslag: Folkhidlsomyndigheten ges i uppdrag att ansvara for ett femarigt nationellt program som
syftar till att forstérka inflytande for och att minska stigmatiseringen av personer med psykiatriska
tillstdnd inklusive skadligt bruk och beroende. Delar av uppdraget foreslds genomforas
tillsammans med Socialstyrelsen. Programmet ska genomforas i samverkan med Myndigheten for
vard- och omsorgsanalys, Myndigheten for delaktighet samt i samarbete med berdrda patient,
brukar- och anhorigorganisationer.

Region Ostergotland stiller sig bakom forslaget att det blir en fortsatt utveckling for att stirka
gruppens inflytande och minska stigmatisering, men avstdr i nuliget fran att bedoma vilka
aktorer som ska ges uppdraget och i vilken omfattning.
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14.8 Forslag

Forslag: Utifran genomford analys av for- och nackdelar med en gemensam tvangslag kriavs det
en fortsatt utredning om hur lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvéard kan utformas for att
omfatta personer med skadligt bruk och beroende.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

16.1 Forslagen trader i kraft 1 januari 2025
Forslag: Samsjuklighetsutredningens forslag ska trdda i kraft 1 januari 2025.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget under forutsittning att beslut om ikrafttridande tas
under 2022.

16.2 Inférandet av utredningens forslag ska forberedas

Forslag: Inforandet av forslagen ska genomforas sa att huvudméannen och berdérda myndigheter
ges forutséttningar att planera fordndringarna i respektive uppdrag och ha mojlighet att vidta
nodvéndiga utvecklingsinsatser gemensamt och var for sig. Medel bor avsittas inom ramen for
anslag 1:8 Bidrag till psykiatri for omstéllning och implementering av forslagen. Stodet foreslas
utgd tva ar innan och tre ar efter ikrafttradandet. Staten ska inga en dverenskommelse med
Sveriges Kommuner och Regioner, SKR om implementeringsstod till regioner och kommuner.
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys foreslas fa i uppdrag att folja upp reformen utifrdn dess
syfte, samt att initiera en oberoende vetenskaplig utvardering av den samordnade vérd- och
stodverksambhet.

Region Ostergotland tillstyrker forslaget.

Kaisa Karro
Regionstyrelsens ordférande Krister Bjorkegren
Regiondirektor



	Sammanfattning
	Betänkandets förslag med Region Östergötlands kommentarer

