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battre levnadsvillkor. Gem 2018/0087

Svenska Psykiatriska Foreningen (SPF) tackar for mojligheten att fa yttra sig angdende denna
remiss.

16.1.1
Forslag om 6verenskommelse med SLK om mer jimlik vird dver landet, béttre tillging
till vard och dirtill knutet belopp att fordelas utifran lingd pa koer och prestation.

Vi instdmmer 1 problembeskrivningen om att varden inte &r lika 6ver landet vad géller tillgdng
och véntetider, men dven 1 viss man avseende innehdll och utbud. Forslaget om en
overenskommelse dr dock vagt och opreciserat. Det saknas beskrivning om hur ett sddant
arbete skulle leda till ndgot mer dn pappersprodukter som far begransad, om ndgon, betydelse
1 den kliniska verkligheten. Vi saknar en analys av vad som ligger till grund for problematiken
utover brist pa kunskap och medvetenhet om dessa fragor.

Vi instimmer ocksa 1 beskrivningen av begrdansade resurser som en del av problematiken och
att det behover tillskjutas medel. Vi ifragasétter ddremot den foreslagna 16sningen att fordela
statliga medel baserat delvis pa langd pa koer. Det riskerar belona de som underlatit och
bestraffa de som varit mer ansvarstagande. Langa koer kan tdnkas bero pé att huvudmannen
inte fordelat tillrdckliga resurser men ocksé pa att utredningsteamet goér en omfattande och
gedigen utredning, eller hjédlper patienten med eventuell samsjuklighet och andra behov, med
resulterande g kapacitet. Korta kder kan & andra sidan avspegla att det finns god tillgdng pa
personal och resurser men kanske ocksa att utredningarna har slimmats till den grad att man
riskerar brister alternativt en ensidig satsning pa nybesok, som kan g ut 6ver véntetiden till
aterbesok.

Utdver detta finns ytterligare komplicerande faktorer. De olika huvudménnen i1 varden
behover gora prioriteringar mellan vard for konsdysfori och 6vrig vérd som 1 alla fall 1
psykiatrins fall har stora ej tillgodosedda behov. Det kan da te sig orimligt att utredning och
vard for konsdysfori tar oproportionerligt stora resurser.

For att forslaget ska kunna forvintas ge onskade effekter krivs nog starkare inslag av statlig
styrning utan att detaljstyra vardens innehéll. Det behdver anfortros professionen.

Vi ifragasitter om utredningens beskrivning av varden for konsdysfori &r representativ.
Enskilda personers utsagor lyfts fram med tonvikt pa brister och kritik. Var upplevelse av den
kritik som framf6rs 1 direktkontakt med patienter 1 huvudsak ar sddant som kan hinforas till
obefogad véntan och att utredning 6ver huvud taget ska krévas, d v s aspekter som ligger
utanfor vardpersonalens kontroll.
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Vidare ser vi i den kliniska verkligheten ett langt mer mingfasetterat panorama av patienter,
behov och forutséttningar vilket understryker vikten av en bred kompetens och
individualiserad vérd. Vi ser positivt pa forslag syftande till kunskapsspridning pé olika
nivéer i samhillet och inom vérden. Aven inom varden for konsdysfori finns ett kontinuerligt
behov av kompetensutveckling.
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