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Remissvar: God och nara vard - En reform for ett hallbart halso- och
sjukvardssystem SOU 2020:19

Svenska Psykiatriska Foreningen (SPF) tackar for mojligheten att yttra sig éver rubricerade
remiss.

Vi delar i sin helhet behovet av hela utredningen och dess mal om att starka primarvarden,
inte minst da forsta linjens psykiatri 4ger rum har, och dar majoriteten av Sveriges patienter
med psykiatriskt lidande far sin vard.

SPF delar ocksa utredningens ambition att starka samverkansstrukturer mellan regionala och
kommunala strukturer. Samma grénsdragnings- och samverkansproblematik delar
primarvarden med specialistpsykiatrin.

SPF ser en del aspekter i forslaget dér vi har invandningar eller kommentarer, som listas
nedan:

Kapitel 4:

SPF har svart att se att reformera bort begreppet “Hemsjukvard” till forman for det mer
omstdndliga begreppet Hélso- och sjukvard i hemmet” kommer innebéra en vinst i tydlighet,
utan bara 6ka risken for forvirring i en 6vergangsperiod.

SPF instammer i att kommunal halso- och sjukvard bor réknas som primarvard, och hoppas
likt betankandet att detta kan leda till 6kad samverkan och mojlighet till personcentrerad vard.

SPF hoppas dven att ett fortydligande av lagtexten angaende samverkan mellan kommunal
respektive regional halso- och sjukvard kan fa andamalsenlig effekt.

SPF instammer i forslaget att harmonisera individuell plan i HSL och SOL igenom lagen om
samverkan vid sluten halso- och sjukvard (LUS). Likasa i bedomningen att fast vardkontakt
bor ansvara for att uppdatera den individuella planen.

Kapitel 5:

| detta avsnitt foreslas att Patientlagen skall regleras med mojligheten till patientkontrakt for
varje patient som beskriver den enskildes behov, preferenser, individuell plan med alla
aktiviteter och insatser som planeras samt vilka som utgor fasta vardkontakter. SPF
valkomnar denna ambition, men staller sig fragande kring vad denna lagstiftning far for
konsekvenser for verksamheter med mycket gles bemanning och hog férekomst av tillfallig
personal eller personal under utbildning t.ex. hyrlékare, hyrsjukskoterskor, ST-ldkare,
vikarierande underlakare, samt vilka konsekvenser detta far for fast kvarvarande personal?
Hur skall man prioritera mellan ovanstaende lagstadgade aktiviteter jamfort 6vriga viktiga
aktiviteter som behover prioriteras i halso- och sjukvarden?
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I nuvarande forslag beskrivs patientens roll i kontraktet som passiv. Den behover tydliggoras,
med fokus pa delaktighet och patientcentrering. Forslagsvis kan patienten sjélv dga
kontraktet, fylla i visst innehall, eller stodjas i att gora det.

Kapitel 6:

I denna del har man sett Over lakare som bedriver verksamhet enligt Lagen om
Lakarvardsersattning (LOL) kan integreras i befintliga primarvards och vardvalssystem.
Kritik har framkommit om dalig mojlighet for regioner att paverka vardens innehall och
mojlighet for vardgivare att etablera sig, liksom flertalet av avtalens obegransade tidsram och
om det &r lagligt med radande EU-rétt. Man foreslar har antingen att man skall gora det
obligatoriskt for regioner att infora valfrihetssystem inom psykiatri, eller att man
vidareutvecklar befintligt system till kompletterande nationellt utformat system som
sakerstaller langsiktighet och forutsattningar for mindre vardetableringar med
dvergangsbestammelser.

SPF ser hur detta riskerar omfatta flertalet av vara medlemmars mottagningsverksamheter,
som idag utgor en stor trygghet for manga patienter och deras narstaende. Vi vill darfor varna
for att genom reform stora valfungerande mottagningar till harm for saval patienter som
naringsidkare.

Vi anser att det ar viktigt att skapa forutsattningar for mindre vardetableringar i alla
geografiska omraden da vardens tillganglighet paverkas av fler faktorer &n just geografi.
Viktigt att inte detaljstyra alltfor mycket vilka personalkategorier som far eller inte far vara
med, eller vilka patientgrupper man forvéntas ta emot och behandla. Viktigt att alla
verksamheter, bade stora och sma, aktivt involveras i utbildning av nya medarbetare.

Kapitel 7:

SPF delar betankandets och utredningens beddmning att FoUU maste kunna bedrivas dven
inom nara vard i allt storre utstrackning, liksom inom privata utforares verksamheter, som
betankandet foreslar i all primarvard inkluderande alla professioner. SPF vill dar ytterligare
belysa vikten av bra praktik for psykologstudenter, sjukskoterskor, underskdterskor,
socionomer.

Vi bekraftar att inom halso- och sjukvard riskerar uthildning att hamna i bakgrunden och inte
betraktas som en del av karnverksamheten, da den inte regleras lika tydligt som andra delar av
uppdraget. Detta galler saval grundutbildningar som AT och ST. Darfor valkomnar vi ett
tydliggorande, inte minst nar det géller de resurser som hér ihop med utbildningsuppdraget.

Kapitel 8:

SPF delar utredarnas bedomning att en uppdelning i vardformer ar fortsatt andamalsenlig,
samtidigt som vardformernas beskrivningar kan behova utredas och moderniseras. Vi
valkomnar flexibilitet och nya losningar, samtidigt som vi uppmanar till forsiktighet. En
struktur som ar andamalsenlig for styrningen och uppféljningen av halso- och sjukvard &r inte
nodvandigtvis forenlig med ett patientcentrerat arbetssatt och en sdker vard. Olika former av
mellanvard som idag har svart att 6verleva ar ett exempel. Ett annat exempel &r psykiatrisk
tvangsvard, som regleras av sarskild lag och inte far bedrivas inom privat verksamhet och inte
heller utanfor psykiatrisk vardinrattning.
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SPF instdmmer i bedémningen att det ar viktigt att sdrskilja det som idag kallas sluten vard”,
fran andra vardformer. Dock anser vi att bendmningen “sérskild vard” inte har en tydlig
koppling till den vardformen som menas och riskerar att bli forvirrande. SPF foreslar att
istallet 6vervidga en mer konkret beskrivning, exempelvis “dygnet runt vard”.

Kapitel 10:

SPF invander mot det slentrianméssiga bruket av begreppet “psykisk ohélsa” som forvisso ar
vedertaget men som verkar rymma i princip allt och ingenting. SPF instdammer dock i behovet
av skyndsamma och andamalsenliga insatser for att forebygga svarare psykiatrisk sjukdom
och forebygga sjukskrivningar. | kapitlet tas upp en rad dialogfragor dar man onskar svar,
vilka besvaras nedan:

Saknas det i dag kunskap om hur man bést tar hand om sig sjalv for att ma sa bra som méjligt
i livet? Om ja — var borde man fa lara sig om det?

Sannolikt ar halso- och sjukvarden inte en optimal plats for denna typ av kunskap, men kan
vara en kalla for patienter med uttalade svarigheter. Flertalet initiativ till att ha undervisning i
skolan har ju férekommit, utmaningen med dessa insatser &r att de riktar sig brett och inte &r
personcentrerade. Det saknas kunskap som passar var och en som enskild individ, dessutom
ar insikten om hur man bést tar hand om sig sjalv nagot som utformas genom hela livet.
Civilsamhallet (t.ex. ideella féreningar) har en viktig roll i att skapa motesplatser och
organisationer dar manniskor har utbyte av varandra och utvecklas, dven nar skolgangen ar
avklarad.

Saknas det i dag kunskap om hur man bér forsta tidiga tecken som kan leda till t.ex. angest,
somnproblem, depression eller suicidalitet? Och om hur man bor agera nar man sjalv eller
nagon narstaende drabbas? Om ja — var bor man fa veta mer om det?

Kunskapen &r idag sannolikt mer omfattande &n nagonsin, samtidigt som mellanmanskligt
stod inom familj och vanskapskrets kanske &r pa tillbakagang till forman for professionell
hjalp. Kanske ar det som ar mest angelaget pa befolkningsniva att hjalpa manniskor hjalpa
sina anhdriga eller medmanniskor med enkla medel? Kanske racker omsorg, nyfikenhet och
en vilja att lyssna langre an vad man tror?

Hur kan primarvarden samverka béattre med civila samhaéllet i fragor som ror psykiskt
valbefinnande? Finns goda exempel?

SPF har inte kannedom om goda exempel pa samverkan mellan primarvarden och
civilsamhalle da var verksamhet avser den specialiserade psykiatriska varden. Inom var
specialitet finns flertal engagerade brukarorganisationer som idag verkar utanfor vardens
organisation, darfor att det saknas forutsattningar for samverkan. Vi valkomnar forslag som
mojliggor den hér typen av samarbete.

For Svenska Psykiatriska Foreningen
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