% Regeringen
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Kommittédirektiv

Tillaggsdirektiv till utredningen Samordnad utveckling for god och
nara vard (S 2017:01)

Beslut vid regeringssammantride den 15 augusti 2019

Utvidgning och forlangd tid

Regeringen beslutade den 2 mars 2017 att ge en sirskild utredare i uppdrag
att utifran forslagen i betinkandet Effektiv vard (SOU 2016:2) st6dja
landstingen, ber6rda myndigheter och organisationer i arbetet med att
samordnat utveckla en modern, jamlik, tillginglig och effektiv hilso- och
sjukvard med fokus pa primarvarden (dir. 2017:24).

Den 21 september 2017 och den 23 augusti 2018 beslutade regeringen om
tillagesdirektiv till utredningen (dir. 2017:97 och dir. 2018:90). Utredningen
har limnat tva delbetinkanden (SOU 2017:53 och SOU 2018:39).

Utredaren ska, utover vad som sigs i tidigare uppdrag, utreda
torutsittningarna for att utveckla en ny form av skyndsamma och
andamalsenliga insatser inom primirvarden vid littare psykisk ohilsa i syfte
att bl.a. férebygga svirare ohilsa och sjukskrivningar och vid behov limna
torslag om hur detta kan genomféras pa ett effektivt satt. Det nya
deluppdraget bygger pa en 6verenskommelse mellan Socialdemokraterna,
Centerpartiet, Liberalerna och Miljopartiet de grona.

Utredningstiden forlings. De delar som utredningen enligt tidigare beslutade
direktiv skulle slutredovisa den 31 mars 2020 ska i stillet redovisas 1 form av
ett delbetinkande samma datum. Uppdraget att utreda forutsattningarna for



att utveckla en ny form av skyndsamma insatser inom primarvarden vid
littare psykisk ohilsa ska redovisas senast den 15 januari 2021.

Bakgrund till uppdraget

Idag finns det ingen tydlig definition av psykisk ohalsa. Nedsatt psykiskt
vilbefinnande kan indikera littare besvir av psykisk ohalsa.
Folkhilsomyndigheten genomfdor vartannat dr den nationella
folkhilsoenkaten Hilsa pa lika villkor. 2018 ars undersokning visar bl.a. att
17 procent av befolkningen uppgav att de hade nedsatt psykiskt
vilbefinnande. Bland kvinnor var andelen 20 procent och bland minnen
14 procent. Andelen har okat sedan mitningen 2016, men 6kningen ér inte
statistiskt sikerstalld.

Nedsatt psykiskt valbefinnande ar vanligast bland unga och i synnerhet bland
unga kvinnor. I aldersgruppen 16-29 ar angav 33 procent av kvinnorna och
19 procent av mannen nedsatt psykiskt vilbefinnande. I undersokningen
uppgav 39 procent av befolkningen i aldern 16—84 ar litta eller svara besvir
av dngslan, oro eller angest. Det dr en 6kning sedan 2016 da andelen var 36
procent. Av de tillfragade kvinnorna angav 46 procent besvir av dngslan, oro
eller d4ngest. Motsvarande andel bland mannen var 32 procent. Min s6ker
dock vard for psykisk ohalsa i mindre utstrickning dn vad kvinnor gér och
de vintar lingre innan de gor det.

Andelen som anger att de har nedsatt psykiskt valbefinnande ar vidare
dubbelt sa stor bland homo- och bisexuella personer jamfért med
heterosexuella. Transpersoner tenderar att ha ytterligare nedsatt psykiskt
vilbefinnande (Regeringskansliets strategi for lika rittigheter och méjligheter
oavsett sexuell liggning, konsidentitet eller kdnsuttryck).

Enligt Forsakringskassan dr psykiatrisk diagnos den vanligaste orsaken till
sjukskrivning och det tar lang tid att komma tillbaka i arbete f6r personer
sjukskrivna i psykiatriska diagnoser. Genomsnittstiden for att avsluta ett
sjukfall ar 44 dagar for samtliga diagnoser. For personer sjukskrivna i
psykiatriska diagnoser dr genomsnittstiden 75 dagar. Psykiatriska diagnoser
har dirmed de lingsta sjukskrivningarna, lingre an bade hjirt-karlsjukdomar
och tumorsjukdomar (Forsikringskassan, 2017). I december 2016 var, enligt
statistik fran Forsdkringskassan, drygt 130 600 kvinnor sjukskrivna, varav 49
procent var sjukskrivna i psykiatriska diagnoser. Samma manad var drygt

66 000 mian sjukskriva, varav 37 procent i psykiatriska diagnoser.



Minga aldre lider av ensamhet och ett minskat socialt sammanhang. En
rapport frin Socialstyrelsen visar dessutom att psykisk ohilsa dr vanligare
hos aldre kvinnor och man som ar 6ver 65 ar dn hos yngre personer som ar
mellan 18 och 64 ar (Socialstyrelsen 2019, Psykisk ohalsa hos personer 65 ar
och dldre, uppfoljning av vird och omsorg vid psykisk ohilsa hos dldre.
Oppna jimférelser.). Rapporten visar bla. att en hdgre andel patienter i
aldern 65 ar eller dldre har forskrivits antipsykotiska likemedel och tre eller
fler psykofarmaka dn den yngre gruppen med psykisk ohalsa. Det har
uppmirksammats att dldre i vissa fall enbart behandlas med hjilp av
likemedel trots att de kan ha behov av andra insatser. Andra grupper med
stora behov som inte alltid uppmirksammas i tillrickligt hog grad ar
personer med funktionsnedsittning, personer med riskbruk, liksom personer
som vardar eller stoder en nirstaende. Det dr dven viktigt att primérvarden
samverkar med socialtjansten vid behov for att kunna beakta personens hela
livssituation, t.ex. bakomliggande orsaker till psykisk ohilsa som exempelvis
kan handla om vald i nara relationer och ekonomisk utsatthet.

Hilso- och sjukvardsinsatser for personer med psykisk ohilsa ges bade inom
primirvarden och den specialiserade varden. Primérvard omfattar inte bara
landstingens insatser inom forsta linjen utan dven den kommunala hilso-
och sjukvirden. Aven andra verksamheter sisom studenthilsan och
toretagshilsovarden kommer 1 kontakt med personer som har behov av st6d
och t.ex. samtal vid littare psykisk ohilsa.

Mot denna bakgrund ser regeringen att det finns ett behov av att skyndsamt
kunna erbjuda st6d till personer med lattare psykisk ohilsa. Skyndsamma
och dndamalsenliga insatser inom den nira varden skulle dels kunna
torebygga svarare ohilsa och sjukskrivningar, dels avlasta och dirmed
torbattra tillgangligheten till den specialiserade psykiatrin f6r dem med
behov av specialiserad vard.

Utreda inférandet av en ny form av insatser inom primarvarden vid lattare
psykisk ohélsa

Det ar viktigt att primirvarden, sisom forsta linjens vardniva och som del av
den nira varden, klarar att skyndsamt ge andamalsenligt stod till personer
med littare psykisk ohilsa, savil kvinnor som min och personer som
identifierar sig pa annat sitt. Primirvarden har redan i dag ett sidant uppdrag
men tillgdngligheten till viarden ér inte alltid god. Det kan leda till att
personer som har behov av vird som hade kunnat ges inom primarvarden
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vinder sig till sjukhusets akutmottagning eller annan specialiserad vard som i
torsta hand vinder sig till personer med mer akuta eller komplicerade

medicinska behov.

Det dr vidare angeldget att den nira varden inte fragmentiseras i onédan. Det
uppdrag som utredningen Samordnad utveckling f6r god och nira vird har
skapar forutsittningar f6r en sammanhingande forsta linjens vardniva.
Utredaren har ett brett kontaktnit och kan darmed l6pande férankra sina
forslag och bedémningar hos verksamheter i hilso- och sjukvirden. Aven
detta tilliggsuppdrag kriver goda kontakter och ingiende kunskap om
primirvardens uppdrag och hur den ir organiserad.

Fokus for uppdraget ar littare psykisk ohilsa som inte kriver specialiserad
vard. Begreppet littare psykisk ohalsa bor for uppdragets genomférande
definieras nirmare. Det skulle till exempel kunna handla om sddan
nedstimdhet som inte kan diagnostiseras som depression eller sidan upplevd
stress som annu inte har uppnatt sidana nivaer att en stressdiagnos kan
sittas. Det dr dock upp till utredaren att bedéma vilken form av littare
psykisk ohilsa som ska erbjudas den nya formen av insatser.

For att en person som har behov av insatser fran hilso- och sjukvarden for
sin psykiska halsa ska fa ratt vard krivs en bedomning av hur allvarlig den
psykiska ohalsan dr. Det ar viktigt inte minst for att sikerstalla att den som
har behov av mer kvalificerad vard far det pa ritt vardniva.

Utredaren ska darfor

— utreda forutsittningarna for att utveckla en ny form av skyndsamma och
indamalsenliga insatser inom primarvarden vid littare psykisk ohilsa i
syfte att bl.a. férebygga svirare ohilsa och sjukskrivningar,

— Overviga vilka malgrupperna ska vara for de nya insatserna och hur deras
behov av stéd ska definieras och vilka typer av insatser som ar bist
limpade f6r malgrupperna,

— 6verviga hur och nir en medicinsk bedémning av behoven ska ske
utifran syftet att stodet ska kunna ges skyndsamt och pa ritt vardniva,

— Overviga hur insatserna ska passas in 1 primarvardens uppdrag och
organisation,



— O6verviga hur verksamheter saisom studenthilsovard och
toretagshilsovard kan bidra till och komplettera primirvardens uppdrag,
samt

— utreda hur f6reslagna insatser ska foljas upp och hur effekterna ska
utvirderas.

Utredaren ska vidare

— kartligga om liknande I6sningar f6r personer med littare psykisk ohilsa
har utformats i nagot land inom EU eller EES-omradet, exempelvis i
Norge eller Storbritannien och 6verviga i vad man dessa kan tjana som
goda exempel for verksamheter i Sverige, samt

— 1sina Overviaganden beakta och synliggbra eventuella skillnader som
beror pa kon, inklusive nér det giller forutsittningar for varden att na ut
till personer med littare psykisk ohilsa.

Utbildningsinsatser

Det ir viktigt att personer som har behov av hjilp och behandling far detta
snabbt fran medarbetare 1 virden med ritt kompetens men ocksa pa ritt
vardniva. Det ar ocksa viktigt med ett gott bemotande som utgar fran olika
manniskors behov och férutsittningar, exempelvis funktionsnedsittning
eller dlder. Den specialiserade varden ska ta emot patienter med svar
problematik eller diagnos. Primirvirden, som en central del i den nira
varden, behéver kunna erbjuda vard till patienter som lider av littare psykisk
ohailsa. Dessa patienter ska inte behova vinta pa att fa tid inom
vuxenpsykiatrin eller till exempelvis psykolog i primirvarden. Mycket pekar
dock pa att det saknas tillrickliga resurser 1 form av bl.a. utbildad personal
tor att ta hand om littare psykisk ohalsa i forsta linjens halso- och sjukvird.

Det finns dirfor anledning att 6verviga hur fler medarbetare inom den nira
varden ska kunna bidra med st6d till patienter med lattare psykisk ohilsa.
Utbildningsinsatser f6r befintliga medarbetare kan naturligtvis vara aktuellt
men aven for andra som kan bidra till en mer behovsanpassad nira vard.
Kompetensforsorjning dr en stor utmaning for hilso- och sjukvarden och
det dr i dag brist pa personal, savil i den nira varden som i den specialiserade

varden.



Utredaren ska darfor

— Overviga vilka kompetenser som bor ligga till grund f6r det nya stédet,
kartligga nuvarande kompetenser inom primarvarden, analysera vilka
utbildningsinsatser som finns i dag och bedéma det eventuella behovet
av nya utbildningsinsatser och hur siadana i sa fall kan erbjudas 6ver hela
landet pa ett kostnadseffektivt sitt, samt

— Overviga vilka personalkategorier i primarvarden som i forsta hand bor
erbjudas kompetensinsatser och om dven personer som i dag inte arbetar
inom hilso- och sjukvirden kan utbildas for arbete inom primarvarden.

Konsekvensbeskrivningar

Utredaren ska redovisa forslagens konsekvenser i enlighet med
kommittéférordningen (1998:1474) och 1 det sammanhanget sarskilt
redogobra for konsekvenserna for berérda aktorer. Konsekvensbeskrivningen
tor jamstalldhet ska inkludera méjligheterna att finga upp psykisk ohalsa hos
kvinnor respektive min samt personer som identifierar sig pd annat sitt i ett
tidigt skede.

Utredaren ska berakna och beskriva de administrativa, organisatoriska och
ekonomiska konsekvenserna av de forslag som liggs fram. Om forslagen
innebir kostnads6kningar for stat respektive landsting och kommun ska
utredaren foéresla hur forslagen ska finansieras enligt vad som anges i 14 och
15 §§ kommittéférordningen (1998:1474). Om forslagen paverkar den
kommunala sjilvstyrelsen, ska de konsekvenser och de sirskilda avvigningar
som foranlett forslagen sirskilt redovisas (se 14 kap. 3 § RF).

Utredaren ska sarskilt

— beskriva konsekvenserna for primirvarden, den specialiserade psykiatrin
och berérda myndigheter, samt

— bedoma vilka konsekvenser som pa sikt kan uppsta for
sjukskrivningstalen och f6r vuxna med psykisk ohilsa.

Samrad och redovisning av uppdraget

Utredaren ska samrada med andra statliga utredningar vars uppdrag sirskilt
ber6r forsta linjens hilso- och sjukvard samt dven fortsattningsvis arbeta
utatriktat for att pa basta sitt forankra uppdraget hos berérda aktorer.



Utredningstiden forlings. De delar som utredningen enligt tidigare beslutade
direktiv skulle slutredovisa den 31 mars 2020 ska i stillet redovisas i form av
ett delbetinkande samma datum. Uppdraget att utreda férutsittningarna for
att utveckla en ny form av skyndsamma insatser inom primirvarden vid
littare psykisk ohilsa ska redovisas senast den 15 januari 2021.

(Socialdepartementet)
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