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Arendebeskrivning

Umea3 universitet har lamnats mdjlighet att inkomma med synpunkter pa utredningen Stdrkt
medicinsk kompetens i kommunal hdlso- och sjukvard (SOU 2024:72).

Remissen Stdarkt medicinsk kompetens i kommunal hdlso- och sjukvdrd innehéller forslag som
syftar till att stdrka den medicinska kompetensen i kommunal hélso- och sjukvérd. Ett av
nyckelforslagen ar starkt lakarmedverkan och kommunerna foreslas kunna anstilla ldkare. Ett
lagkrav pa tillgadng till medicinsk bedomning dygnet runt foreslas, dir kommunerna ska kunna
garantera tillgang till medicinsk bedomning av en sjukskoterska, dels att regionerna ska garantera
tillgang till medicinsk bedomning av ldkare.

Tillgédngen till 1ikare ska garanteras genom avtal mellan region och kommun. Ledningsarbetet
foreslas stiarkas genom att MAS/MAR ska ingd i ledningsgrupperna. Vidare anges att det finns ett
behov av att stdrka kompetensforsorjningen inom den kommunala hilso- och sjukvéarden.
Utredningen pekar pa behovet av fler och tydligare karridrvagar samt fler fortbildnings- och
utbildningsmojligheter. En annan begransande faktor som framfors i utredningen ar att
patientjournaler inte dr atkomliga mellan kommun och region, vilket forsvarar ett effektivt arbete.

Forslagen till forbattringar inkluderar

e att Socialstyrelsen utvecklar en nationell ledarskapsutbildning anpassad for chefer
inom kommunal hilso- och sjukvard

e  att forsok inleds med Magnetmodellen for att frimja teamarbete

e  att sirskilda medel avsitts till kommuner for vidareutbildning av sjukskéterskor i
kommunal hilso- och sjukvard
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e  att ett nationellt VULF-avtal infors inom sjukskoterskeutbildningen, enligt VFU-
utredningens forslag (SOU 2024:9), och att det utokas till att inkludera ocksa
fysioterapeut- och arbetsterapeututbildningarna

I utredningen analyseras ocksé inférandet av avancerad specialistsjukskoterska och utvecklingen
av akademiskt praglad kommunal hilso- och sjukvard.

Arendet har beretts inom Medicinska fakulteten genom att berérda institutioner har getts
mojlighet att lamna synpunkter p& remissen.

Overgripande synpunkter

Ume3 universitet ar positiv till forslagen i utredningen. En starkning av arbets- och
utbildningsmiljon har stor betydelse for redan yrkesaktiva men dven for studenter som gor
verksamhetsforlagd utbildning inom den kommunala hélso- och sjukvarden.

Forslaget om starkt medicinsk kompetens pé ledningsnivé ar vilkommet och har ett starkt
signalvirde. Genom att anvinda MAS och MAR-kompetens i ledningsfunktion skapas en solid bas
for god kvalitet i den kommunala primirvardens medicinska, omvardande och rehabiliterande
delar. I en verksamhet under snabb fordndring dr kompetens hos chefer sarskilt betydelsefull och
vi vet sedan tidigare att chefskompetens har ett samband med kvalitet i verksamheten, d&ven om
forutsattningarna for att leda ocksa behover beaktas. Medicinsk, omvardnads- och
rehabiliteringskompetens ar darfér nodvandig i den hogsta arbetsledningen inom kommunal
primirvard. Ofta saknas rehabiliteringskompetens, vilket dr relaterad till behovet av att sdkerstilla
patientsdkerheten avseende nédviandiga hjalpmedel. Det dr ofta den typ av hjalpmedel som
personal inom hemsjukvarden ska hantera i syfte att mojliggora for personer att kunna bo kvar i
sina hem.

Den kommunala hilso- och sjukvirden behover vara en del av den akademiska miljon. Integration
skulle kunna ske i analogi med att akademin ar integrerad inom universitetssjukvarden, bade
inom regional primarvard och regional slutenvard, for att driva utveckling, utbildning och
forskning. Det skulle kunna ske genom att motsvarande akademiska enheter byggs upp inom den
kommunala hilso- och sjukvérden. Dar skulle personal med forenade tjanster kunna finnas. En
forenad tjanst innebar att universitetsanstillda larare inom ramen for sin tjanst arbetar inom
kommun eller region for att bibehalla sin kliniska kompetens. Genom denna personalmassiga
integration fas en forstaelse for regionernas och kommunernas behov inom universitetet och vice
versa.

Forslaget om ett breddat VULF-avtal dr angeldget for att sdkra god kvalitet i alla de
utbildningsprogram dir legitimerade yrkesutovare utbildas. Pa sid 209-210 beskrivs franvaron av
nationella lagkrav och principer for vad som ska kriavas avseende flera medellanga
vardhogskoleutbildningars verksamhetsforlagda utbildning och en jamforelse gors med vad som
géller for lararutbildningar. For att som larosite kunna stilla grundlaggande krav pa vad som ska
kunna uppfyllas for att kliniskt verksamma ska kunna ta emot studenter och erbjuda handledning
med kvalitet, dr det nodvandigt att det finns nigot som kan reglera nodvandiga férutsattningar, till
exempel krav pa handledarutbildning.
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Det vore mycket vardefullt med inférandet av VULF-medel dven for fysioterapeut- och
arbetsterapeututbildningarna och da kopplat till att huvudméannen behover samverka kring
utbildning och forskning. Daremot 4r Umed universitet tveksam till att ALF-modellen gar anvianda
pa samtliga utbildningar da det riskerar bli en stor administrativ apparat. En modell med VULF-
medel dir utbildningarna forfogar 6ver medlen och skriver avtal med regioner och kommuner om
tillgang till VFU-platser och akademisering av miljoerna tror vi vore att foredra. Det skulle bli en
enklare arbetsmodell dn att skapa ytterligare parallella strukturer till ALF och TUA-
organisationerna, i synnerhet om fler utbildningar 4n de som néamns i utredningen skulle bli
aktuella for VULF-medel.

Behov av team-arbete for god vard och rehabilitering i komplexa situationer dar lakarresursen
utgor en viktig del i teamet. Utredningens forslag om att stirka lakarmedverkan ar darfor positiv
men betoningen behdver vara pa “medverkan” sé att teamet verkligen far tillgéng till den
kompetensen, inte som enstaka konsultationstillfillen, utan som en reell samarbetspartner. Har ar
kontinuitet sjilvklart att foredra. Detta &dr speciellt viktigt eftersom en stor andel av malgruppen
for insatser inom kommunal hélso- och sjukvérd ofta har sammansatta virdbehov.

En studentgrupp som idag inte gér VFU inom den kommunala primarvarden ar lakarstudenter.
Deras utbildning skulle kunna inkludera VFU inom den kommunala hilso- och sjukvarden och
examensarbeten och forskningsprojekt skulle kunna bedrivas dir. Det finns redan idag goda
exempel inom glesbygdsmedicin.

P4 samma sitt som utredningen bedomer behovet av specialistsjukskoterskor borde behovet av
specialister inom Gvriga legitimerade professioner foreslas. Satsning pa att forbattra kompetensen
(och attraktivitet for kommunal primirvard) borde gilla savil sjukskoterskor som fysioterapeuter
och arbetsterapeuter. De i utredningen foreslagna tvd modellerna for inférandet av avancerade
specialistkunskaper (s 198) skulle sdledes dven behdva utredas for bade fysioterapeuter och
arbetsterapeuter. En sddan satsning utesluter pé intet sitt forslaget till den kontinuerliga
fortbildning som foreslas for samma professioner (s 200).

Den del av utredningen som behandlar stimulerande av akademiska praglad kommunal hilso- och
sjukvard (7.2.7) men dir inga forslag 1amnas ar synnerligen intressant. Forflyttningen mot en nira
vard innebar foljaktligen ett behov att dven skapa forutsiattningar for en akademiskt praglad miljo
inom kommunal primérvard. Vi anser det avgorande att en kommunal forsknings- och
utvecklingsverksamhet inledningsvis erhaller st6ttning for att kunna utvecklas och etableras pa ett
lika sjalvklart sitt som i den regionala motsvarande verksamheten. Vi ser darfor positivt pa att
utredaren uppmanar till att st6tta parternas stravan mot en sédan realitet. For att stirka
kompetensférsorjningen inom kommunal hilso- och sjukvard racker det inte, precis som star i
utredningen, att bara utbilda utan ocksa rekrytera och behélla. D4 kravs det att kommunala
tjanster blir attraktiva och far en status, vilket forutsattningar for kunskapsutveckling och
forskningsaktivitet kan bidra till.
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Undertecknad dekan beslutar, pd Umea universitets vagnar, efter beredning inom Medicinska
fakulteten och under samordning av docent Magnus Hultin, vicedekan for samverkan kring klinisk
forskning och utbildning, att avge yttrande avseende remissen Stdrkt medicinsk kompetens i
kommunal hdlso-och sjukvard, i enlighet med ovanstiende.

Foredragande for drendet har varit kanslichefen Ann-Christin Edlund.

Patrik Danielson

Ann-Christin Edlund

Expedieras
s.remissvar@regeringskansliet.se

s.sof@regeringskansliet.se
Dekan

Magnus Hultin, vicedekan
Kanslichef

Anders Blomberg, prefekt
Therese Eskilsson, prefekt
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