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Inriktningen for en ndra och tillganglig
vard — en primarvardsreform

Sammanfattning

Utskottet stéller sig bakom regeringens forslag om andringar i patientdata-
lagen och hilso- och sjukvardslagen. De lagandringar som utskottet tillstyrker
innebir att definitionen av primarvard andras pa sa sétt att priméarvérden svarar
for behovet av sddana atgdrder i form av medicinsk bedémning och
behandling, omvardnad, férebyggande arbete och rehabilitering som inte
kraver sarskilda medicinska eller tekniska resurser eller ndgon annan sarskild
kompetens. Vidare innebér de att det infors en bestdmmelse om vad som ska
ingd i primarvardens grunduppdrag, samt att signeringskravet andras pa sa satt
att journalanteckningar, férutom da det finns nagot synnerligt hinder, inte
maste signeras om det ar obehovligt. Lagandringarna foreslas trada i kraft den
1 juli 2021.

Utskottet foreslar ett tillkannagivande om primarvéardens grunduppdrag till
regeringen (s. 14). Utskottets forslag grundas pa tre motionsyrkanden.

Utskottet anser att riksdagen bor avsla dvriga motionsyrkanden.

| betdnkandet finns 18 reservationer (M, SD, V, KD) och tva sérskilda
yttranden (S, C, V, L, MP).

Behandlade forslag

Proposition 2019/20:164 Inriktningen fér en nara och tillganglig vard — en
primarvardsreform.
Ett trettiotal yrkanden i féljdmotioner.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1.

Regeringens lagforslag
Riksdagen antar regeringens forslag till

1. lag om &ndring i patientdatalagen (2008:355),

2. lag om &ndring i halso- och sjukvardslagen (2017:30).

Déarmed bifaller riksdagen proposition 2019/20:164 punkterna 1 och
2.

Definitionen av primarvard

Riksdagen avslar motion

2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 1.
Reservation 1 (M, SD, KD)

Priméarvardens grunduppdrag
Riksdagen staller sig bakom det som utskottet anfor om primarvardens
grunduppdrag och tillkdnnager detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkande 3,
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 1 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 2.

Systematiska halsokontroller

Riksdagen avslar motion

2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 9.
Reservation 2 (M)

Utveckling
Riksdagen avslar motionerna
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkandena 2, 4,5 och 7,
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 7 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 12.
Reservation 3 (M)
Reservation 4 (SD)
Reservation 5 (V)
Reservation 6 (KD)

Samverkan m.m.
Riksdagen avslar motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 4, 5
och 7.
Reservation 7 (M)
Reservation 8 (SD)
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10.

11.

12.

Kompetensforsorjning
Riksdagen avslar motionerna
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkande 6,
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 6 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 6
och 8.
Reservation 9 (SD, KD)
Reservation 10 (M)
Reservation 11 (V)

Statsbidrag

Riksdagen avslar motion

2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 5.
Reservation 12 (KD)

Digitalisering
Riksdagen avslar motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 10
och 11.
Reservation 13 (M, SD, KD)

Forslaget om vardval priméarvard
Riksdagen avslar motionerna
2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 8 och
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 2.
Reservation 14 (SD, KD)
Reservation 15 (V)

Lagen om valfrihetssystem
Riksdagen avslar motion
2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 1.
Reservation 16 (V)

Patientansvar per fast lakarkontakt
Riksdagen avslar motionerna
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkandena 3
och 4 samt
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 3.
Reservation 17 (SD, KD)
Reservation 18 (M)
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Stockholm den 5 november 2020

Pa socialutskottets vagnar

Acko Ankarberg Johansson

Foljande ledamdter har deltagit i beslutet: Acko Ankarberg Johansson (KD),
Kristina Nilsson (S), Camilla Waltersson Gronvall (M), Ann-Christin Ahlberg
(S), Johan Hultberg (M), Per Ramhorn (SD), Mikael Dahlgvist (S), Sofia
Nilsson (C), Karin Réagsjo (V), Carina Stahl Herrstedt (SD), Dag Larsson (S),
Lina Nordquist (L), Christina Ostberg (SD), Pernilla Stdlhammar (MP),
Michael Anefur (KD), Ulrika Jérgensen (M) och Lena Emilsson (S).
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Redogorelse for drendet

Arendet och dess beredning

| betdnkandet behandlar utskottet proposition 2019/20:164 Inriktningen for en
nara och tillganglig vard — en primarvardsreform och ca 30 motionsyrkanden
i foljdmotioner. Regeringens forslag till riksdagsbeslut finns i bilaga 1.
Regeringens lagforslag finns i bilaga 2.

I propositionen finns en redogdrelse for drendets beredning fram till
regeringens beslut om propositionen.

Vid utskottets sammantrade den 26 juni 2020 informerade den sarskilda
utredaren i utredningen Samordnad utveckling for en modern, jamlik,
tillganglig och effektiv vard med fokus pa priméarvarden (S 2017:01), Anna
Nergardh, om utredningens arbete.

Den 1 januari 2020 4ndrades beteckningen for kommuner pa regional niva
frdn landsting till region (prop. 2018/19:162, bet. 2019/20:KU3, rskr.
2019/20:48). For tydlighets och enkelhets skull skrivs i betdnkandet som
huvudregel ordet region genomgaende trots att ordet landsting anvandes i
skrivningar som det hanvisas till i betdnkandet eller trots att det var landstinget
som agerade vid en viss tidpunkt.

Den 27 november 2019 beslutade kongressen for Sveriges Kommuner och
Landsting om namnéndring till Sveriges Kommuner och Regioner (SKR).

Propositionens huvudsakliga innehall

Regeringen bedémer i propositionen att allt fokus i halso- och sjukvarden for
tillfallet behover vara pa att hantera spridningen av det virus som orsakar
covid-19. Regeringen beddémer dock att det &r viktigt att planera for framtidens
halso- och sjukvard da det dven efter utbrottet av covid-19 kommer att vara
angelaget att starka primarvarden. Halso- och sjukvarden bor enligt regeringen
stallas om s att primarvarden &r navet i varden och samspelar med annan
halso- och sjukvard och med socialtjansten. Malet med omstallningen av
hélso- och sjukvarden ar att patienten far en god, nara och samordnad vard
som starker halsan. Malet ar ocksd att patienten ar delaktig utifrdn sina
forutsattningar och preferenser och att uppna en effektivare anvandning av
hélso- och sjukvardens resurser. En utveckling mot en mer nara vard med
fokus péa primarvarden syftar vidare till att kunna méta de utmaningar som
hélso- och sjukvérden star infor och att anvanda de gemensamma resurserna
mer effektivt.

En reformering av priméarvarden har inletts, med sarskilt fokus pa
tillganglighet, delaktighet och kontinuitet. Regeringen foreslar att definitionen
av primarvard ska andras pa sa satt att primarvarden svarar for behovet av
sddana tgarder i form av medicinsk bedémning och behandling, omvardnad,
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forebyggande arbete och rehabilitering som inte kréver sarskilda medicinska
eller tekniska resurser eller ndgon annan sarskild kompetens. Vidare foreslas
en bestammelse om vad som ska ingd i primarvardens grunduppdrag.
Regeringen foreslar ocksa att signeringskravet ska andras pa sa satt att
journalanteckningar, férutom da det finns nagot synnerligt hinder, inte méste
signeras om det dr obehdvligt. Regeringen eller den myndighet som regeringen
bestammer foreslas f& meddela foreskrifter om signeringskravet.

Lagandringarna foreslas trida i kraft den 1 juli 2021. Propositionen bygger
pé en dverenskommelse mellan regeringen, Centerpartiet och Liberalerna.

2020/21:SoU2
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Utskottets Overviganden

Inledning

Betankandet ar disponerat s att utskottet inleder med att behandla regeringens
lagfarslag och regeringens redovisning av tillkannagivandet fran riksdagen om
nara vard och primérvardens uppdrag. Darefter behandlar utskottet motioner
som innehaller forslag pa tillkannagivanden till regeringen.

Regeringens lagforslag

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen antar regeringens forslag till &ndring i patientdatalagen
och halso- och sjukvardslagen.

Propositionen

Definitionen av priméarvard

Regeringen foreslar att definitionen av primarvard ska andras pd s& satt att
primarvarden svarar for behovet av sddana atgarder i form av medicinsk
beddmning och behandling, omvardnad, forebyggande arbete och
rehabilitering som inte kréver sérskilda medicinska eller tekniska resurser eller
nagon annan sarskild kompetens.

I 2 kap. 6 § halso- och sjukvardslagen (2017:30), férkortad HSL, definieras
begreppet primarvard. Med primarvard avses enligt bestimmelsen halso- och
sjukvardsverksamhet dar ¢ppen vard ges utan avgransning nar det galler
sjukdomar, alder eller patientgrupper. Primarvarden svarar for behovet av
sddan grundlaggande medicinsk behandling, omvardnad, forebyggande arbete
och rehabilitering som inte kréver sjukhusens medicinska och tekniska
resurser eller annan sérskild kompetens. Enligt regeringen bor definitionen
moderniseras och anpassas till de strukturella férandringar som skett pa hélso-
och sjukvardsomradet. Definitionen bor vara sa tydlig som mojligt men
samtidigt allmént hallen for att inte hindra en fortsatt dynamisk utveckling och
ett flexibelt arbetssdtt. Mot bakgrund av att begreppet ”grundlaggande” enligt
regeringen kan uppfattas som vilseledande och primarvardens ansvarsomrade
avgransas i tillracklig man genom definitionens lydelse i &vrigt foreslar
regeringen att ordet tas bort utan att ersattas av nagot annat uttryck. I friga om
kopplingen till det kommunala ansvaret och “grundldggande” konstaterar
regeringen att det dven inom den kommunalt finansierade hélso- och
sjukvarden vidtas atgarder av annat 4n enbart enkelt och okomplicerat slag och
att ordet grundlaggande darfor kan vara missvisande ocksa for avgransningen
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mellan den del av primarvarden som har en kommun som huvudman och dvrig
hélso- och sjukvard.

Regeringen foreslar vidare att primarvardsdefinitionen éndras for att
tydligare aterspegla den omstrukturering av varden som redan pagar. En mer
andamalsenlig gransdragning mellan primarvard och annan specialiserad vard
bor enbart ta utgangspunkt i om varden kraver generalist- eller annan specia-
listkompetens inom olika professioner, oavsett vilken huvudman som ska
utfora varden. Bade regionerna och kommunerna &r huvudman for primar-
varden. Enligt regeringen ska primarvarden aven i fortsattningen sta for en
bred kompetens som kan tillgodose den enskilda individens allra flesta
vardbehov. Primarvard kannetecknas av att verksamheten ar beroende av flera
olika generalistkompetenser som samverkar kring patienten och bor darfor
enligt regeringen definieras utifran generalistens breda kompetens. Det &r
naturligt att den allménmedicinska specialistkompetensen ar central inom
primarvarden. Samtidigt noterar regeringen att det krdvs en mangd andra
generalistkompetenser for att klara ett omfattande uppdrag. Andra yrkes-
grupper med bred kompetens som kan vara nddvandiga for att fullgora
primarvardens uppdrag ar t.ex. arbetsterapeuter, barnmorskor, biomedicinska
analytiker, dietister, farmaceuter, fysioterapeuter, kuratorer, medicinska
sekreterare, psykologer, sjukskéterskor och underskéterskor.

Priméarvardens grunduppdrag

Regeringen foreslar att regioner och kommuner inom ramen for verksamhet
som utgor primarvard sarskilt ska tillhandahélla de halso- och sjukvérds-
tjanster som kravs for att tillgodose vanligt forekommande vérdbehov, se till
att varden ar latt tillganglig, tillhandahalla forebyggande insatser utifran saval
befolkningens behov som patientens individuella behov och férutsattningar,
samordna olika insatser for patienten i de fall det &r mest andamalsenligt att
samordningen sker inom primarvarden samt mojliggéra medverkan vid
genomférande av forskningsarbete. P4 sé sétt avgransas grunduppdraget enligt
regeringen pa ett tydligare satt till att endast avse sddan verksamhet som
omfattas av definitionen av primarvard, dvs. 6ppen hélso- och sjukvard, i form
av olika slags insatser som inte kraver sérskilda medicinska eller tekniska
resurser eller ndgon annan sarskild kompetens.

Signering av journalanteckningar

Regeringen foreslar att signeringskravet ska d&ndras pa sa sétt att
journalanteckningar, férutom da det finns nagot synnerligt hinder, inte maste
signeras om det &r obehdvligt. Regeringen eller den myndighet som regeringen
bestammer ska fa meddela foreskrifter om signeringskravet.

2020/21:SoU2
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Ikrafttradande- och Gvergangsbestammelser

Regeringen foreslar att lagandringarna ska trada i kraft den 1 juli 2021. Det
finns enligt regeringens bedémning inget behov av nagra Gvergangs-
bestdmmelser eller sérskilda informationsinsatser.

Tillkdnnagivande om begreppet néara vard och primérvardens
uppdrag

I betankande 2017/18:SoU22 Styrande principer inom halso- och sjukvérden
och en forstarkt vardgaranti foreslog utskottet att riksdagen skulle rikta ett
tillkdnnagivande till regeringen om att skapa en samlad definition av
priméarvardens uppdrag och funktion. Riksdagen foljde utskottet (rskr.
2017/18:294). Utskottet anforde foljande (s. 28, reservation av S, MP och V):
Enligt utskottet ar det viktigt att tillgangligheten i primarvarden forbattras.
Utskottet anser darfor att regeringen bor ta initiativ till att skapa en samlad
definition av primarvéardens uppdrag och funktion med syftet att starka
patientens tillgang till en jamlik primérvard oavsett var i landet patienten
bor och aterkomma till riksdagen med forslag. Riksdagen bor stilla sig
bakom det som utskottet anfér och tillkdnnage detta for regeringen.
Motionerna [...] bor bifallas.
Genom de forslag som lamnas i propositionen anser regeringen att tillkanna-
givandet dr tillgodosett och darmed slutbehandlat.

Utskottets stallningstagande

Det har inte vickts ndgon motion som gar emot att riksdagen nu antar
regeringens lagforslag. Utskottet anser att riksdagen av de skél som anges i
propositionen bor anta regeringens lagforslag. Utskottet har inget att invénda
mot regeringens redovisning av tillkannagivandet om begreppet nara vard och
primarvardens uppdrag.

Utskottet overgdr nu till att under sarskilda rubriker behandla de
motionsyrkanden som innehaller forslag om tillkdnnagivanden i fragor som
anknyter till lagforslagen.
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Definitionen av priméarvard

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar ett motionsyrkande om att bredda definitionen av
primarvard.

Jamfor reservation 1 (M, SD, KD).

Propositionen

Som framgar av avsnittet om regeringens lagforslag ovan féreslar regeringen
att definitionen av primarvard ska andras pa sa satt att primarvarden svarar for
behovet av sadana atgarder i form av medicinsk bedémning och behandling,
omvardnad, foérebyggande arbete och rehabilitering som inte kraver sarskilda
medicinska eller tekniska resurser eller nagon annan sarskild kompetens.

Motionen

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Grénvall m.fl. (M)
yrkande 1 begérs ett tillkdnnagivande om att regeringen skyndsamt ska bredda
forslaget till definition av primérvard. Motionarerna anfor att regeringens
foreslagna definition saknar bredden for att inrymma den kommunala hélso-
och sjukvarden som &r en central del av varden for de mest skora och sjuka.

Utskottets stallningstagande

Den kommunala halso- och sjukvarden &r en del av primarvarden. Utskottet
noterar att regeringen sarskilt pdpekar att den foreskrivna definitionen inte ar
avsedd att andra pd detta forhallande. Definitionen beskriver saledes hela
primarvardens overgripande uppdrag — oavsett huvudman. Utskottet &r
dérmed inte berett att stélla sig bakom vad som anfdrs i motion 2019/20:3644
(M) yrkande 1. Motionsyrkandet bor avslas.

2020/21:SoU2
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Primarvardens grunduppdrag

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen gor ett tillkannagivande till regeringen om primarvardens
grunduppdrag. Dérmed bifaller riksdagen tre motionsyrkanden.
Riksdagen avslar ett motionsyrkande om systematiska hélso-
kontroller.

Jamfor reservation 2 (M) och sérskilt yttrande 1 (S, C, L, MP) och
2 (V).

Propositionen

Som framgar av avsnittet om regeringens lagforslag ovan foreslar regeringen
att regioner och kommuner inom ramen for verksamhet som utgor primarvard
sarskilt ska tillhandahalla de halso- och sjukvardstjanster som kravs for att
tillgodose vanligt forekommande vardbehov, se till att varden &r latt till-
ganglig, tillhandahalla forebyggande insatser utifrdn sdval befolkningens
behov som patientens individuella behov och forutséttningar, samordna olika
insatser for patienten i de fall det &r mest andamalsenligt att samordningen sker
inom primarvarden samt mojliggéra medverkan vid genomférande av
forskningsarbete.

Forebyggande insatser

Regeringen konstaterar att enligt ett av de s.k. malsattningsstadgandena i
regeringsformen ska det allmédnna sérskilt verka for goda forutsattningar for
hélsa (1 kap. 2 § andra stycket andra meningen regeringsformen). For att
kunna forverkliga detta kravs atgarder fran flera av samhallets sektorer, varav
en central sektor ar halso- och sjukvarden. Med hélso- och sjukvard avses bl.a.
enligt definitionen i 2 kap. 1 § HSL atgarder for att medicinskt forebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador. Enligt forarbetena till
bestammelsen bor forebyggande atgarder vara bade miljoinriktade och
individinriktade (prop. 1981/82:97 s. 110 f.). Enligt 3 kap. 2 § HSL ska hélso-
och sjukvarden arbeta for att forebygga ohalsa. Av definitionen av primarvard
i 2 kap. 6 § HSL framgdr att férebyggande arbete ingar i primarvardens
ansvarsomrade. Det forebyggande arbetet &r saval individ- som samhalls-
inriktat. Utgangspunkter bor vara & ena sidan olika befolkningsgruppers
livsvillkor och livsstil och & andra sidan deras halsotillstind. Regeringen
noterar att det ankommer pa de verksamma inom halso- och sjukvarden att
bl.a. aktivt medverka till att spara upp halsorisker samt att informera saval
patienter och allménhet som ansvariga inom andra samhéllssektorer om de
samhélls- och miljoforhdllanden som orsakar halsoproblem (prop.
1984/85:181 s. 29).

Mot bakgrund av att det forebyggande arbetet ska vara hogt prioriterat, men
trots detta ofta hamnar i skymundan av arbetet med mer synliga behov, anser

12
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regeringen att prevention ska anges som en del av primarvardens
grunduppdrag. Regeringen ser positivt pa att betona saval det befolk-
ningsinriktade som det individinriktade arbetet. Regeringen konstaterar att
hdlso- och sjukvarden ska respektera patientens sjalvbestimmande och
integritet och att den s& langt som mojligt ska utformas och genomféras i
samrad med patienten (4 kap. 1 § och 5 kap. 1 § patientlagen). Enligt
regeringen betyder det emellertid inte att patienten sjalv ska fa bestimma
vilken vard eller vilka insatser som ska ges. Vérd och behandling ska alltid ges
i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet och patientens medverkan
far inte innebara att dessa krav eftersétts (prop. 1981/82:97 s. 50). Eftersom
begreppen behov och preferenser darmed kan riskera att tolkas sdsom
motstridiga foreslar regeringen att det av bestammelsen ska framga att
regioner och kommuner inom ramen for verksamhet som utgor primarvard
sarskilt ska tillhandahalla férebyggande insatser utifran saval befolkningens
behov som patientens individuella behov och férutsattningar.

Rehabilitering

Regeringen konstaterar att enligt 8 kap. 7 8 och 12 kap. 5 8 HSL ska de
patienter som regionen respektive kommunen har ansvar for erbjudas
rehabilitering. Av definitionen av primarvard i 2 kap. 6 § HSL framgar att
rehabilitering ingar i primarvardens ansvarsomrade. Regeringen noterar vidare
att rehabilitering enligt Socialstyrelsens termbank &r insatser som ska bidra till
att en person med forvarvad funktionsnedsattning, utifran dennes behov och
forutsattningar, atervinner eller bibehéller basta mojliga funktionsformaga
samt skapar goda villkor for ett sjalvstandigt liv och ett aktivt deltagande i
samhallslivet. Enligt en kartlaggning av Socialstyrelsen (Primarvardens
uppdrag — en kartlaggning av hur regionernas uppdrag till primarvarden ar
formulerade, 2016) ingar rehabilitering i de flesta regioner i vardcentralernas
grunduppdrag.

Enligt regeringen framgar gransen for vilket slags rehabilitering som
primarvarden ansvarar for redan tillrackligt tydligt av definitionen av
primarvard i 2 kap. 6 § HSL. Nagot annat skal for att sarskilt reglera
rehabilitering som en del av primarvardens grunduppdrag har enligt
regeringen inte framkommit.

Motionerna

Primarvardens grunduppdrag

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 2 begars ett tillkannagivande om att primarvardens grunduppdrag ska
innehélla savél forebyggande arbete som rehabilitering.

I kommittémotion 2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 3
foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor aterkomma med ett forslag
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om hur ett uppdrag for primarvarden rérande uppsékande arbete kan utformas
och tillkdnnager detta for regeringen.

I kommittémotion 2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
yrkande 1 foreslas ett tillkdnnagivande om att dven halsoframjande insatser
ska ingd i primarvardens uppdrag. En nationell forstarkning av forebyggande
insatser inom primarvarden skulle stirka halsan och férebygga maénga
livsstilssjukdomar hos den enskilde.

Systematiska halsokontroller

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 9 begérs ett tillkdnnagivande om att se dver forutséttningar for syste-
matiska héalsokontroller i den nara varden.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om att primarvarden har ansvar for preventivt halsoarbete
och om att om att se dver mojligheter och forutséttningar for systematiska
halsokontroller behandlades senast i utskottets betdnkande 2019/20:SoU11.
Motionsyrkandena avstyrktes (s. 31-32). Riksdagen bifoll utskottets forslag
till riksdagsbeslut (rskr. 2019/20:275).

Utskottets stallningstagande

Som framgar ovan staller sig utskottet bakom regeringens lagforslag. Nar det
géller lagens framtida utformning vill utskottet emellertid anféra foljande. En
forstarkning av de forebyggande insatserna inom primarvarden kan starka
halsan och forebygga ménga livsstilssjukdomar hos den enskilde. Utskottet
vill understryka vikten av hélsoframjande insatser, t.ex. att ge stod till battre
egenvard, forebygga beroendeproblem och stodja ett friskare liv genom att
peka pd friskfaktorer. Utskottet anser darfor att halsoframjande insatser bor
inkluderas i primarvardens grunduppdrag. Enligt utskottets uppfattning bor
aven rehabilitering inga i priméarvardens grunduppdrag. Avslutningsvis anser
utskottet att primarvarden bor fa ansvar for uppsokande arbete, bl.a. for dem
som inte sjalva soker sig till halso- och sjukvarden. Regeringen bor aterkomma
till riksdagen med forslag i enlighet med det anforda. Utskottet foreslar att
riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfort och tillkdnnager detta for
regeringen. Motionerna 2019/20:3644 (M) yrkande 2, 2019/20:3633 (V)
yrkande 3 och 2019/20:3640 (KD) yrkande 1 bor darfor bifallas.

Nar det géller fragan om systematiska halsokontroller anser utskottet att det
som anfdrs i motionen inte utgor skél att foresla nagon atgard fran riksdagen.
Motion 2019/20:3644 (M) yrkande 9 bor avslas.
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Utveckling

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om  uppfdljning av
patientupplevd ndjdhet, om kartlaggning av behovet av nya primar-
vardsenheter, om nationella samrad och om minskade administra-
tiva rutiner.

Jamfor reservation 3 (M), 4 (SD), 5 (V) och 6 (KD).

Propositionen

Regeringen bedomer att en &ndamalsenlig uppfoljning av omstallningen till en
god och nara vard ar ett viktigt verktyg for den fortsatta utvecklingen av halso-
och sjukvarden. Regeringen anser att forslaget att regionerna ska rapportera
in uppgifter fran utforare i primérvard till en nationell databas inte bor
genomforas. Inte heller anser regeringen att forslaget om att halla
nationella samrad om genomférandet av fardplanen bor genomforas.

Regeringen anfor att det ar centralt for omstallningen till en mer nara vard
att utvecklingen kan foljas upp. Det &r viktigt for att pa sikt kunna se effekterna
av omstallningen for patienterna, tillgdngligheten, delaktigheten, kontinuiteten
och halso- och sjukvardens resursanvandning. Regeringen behéver bl.a. kunna
folja kvalitet, kostnader och resultat av omstruktureringar och andra reformer
pa nationell nivd och vardgivare och huvudman har behov av stirkta
forutsattningar att driva verksamhets- och kvalitetsutveckling med stod av
uppfoljning. Dessutom behéver man kunna folja de dvergripande medicinska
resultaten, sakerstalla ett effektivare resursutnyttjande och att utvecklingen gar
at ratt hall samt folja konsekvenserna saval for primarvarden som for den akuta
sjukvarden och ovrig vard pa nationell niva.

Regeringen anfor att omstéliningen till en mer nara vard med fokus pa
primarvéarden ar en fraga som kréver Iangsiktighet och darfor behGver dven
uppfdljningen goras langsiktigt, i flera steg, i samverkan mellan olika aktorer
och med mdjlighet till justeringar éver tid. Regeringen bedémer att uppfolj-
ningen behover utvecklas. Regeringen anser darfor att Socialstyrelsen och
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys, i nara samverkan med SKR,
regioner och kommuner, bor félja utvecklingen av omstallningen och utveckla
denna uppfoljning dver tid.

Regeringen har gett Socialstyrelsen i uppdrag att utveckla den nationella
uppféljningen med fokus pa primarvarden och omstallningen till den nara
varden. Uppdraget bestar av tre delar och ska slutredovisas i sin helhet den 1
juni 2022. Deluppdrag | rér mojligheter for nationell insamling av
registeruppgifter fran primarvarden. Socialstyrelsen ska ge forslag pa vilka
variabler och personalkategorier som man bedémer behdver omfattas av en
uppgiftsskyldighet for sjukvardshuvudman med utgangspunkt i omstallningen
till en god och ndra vard. Deluppdraget ska slutredovisas senast den
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30 september 2020. Deluppdrag 1l syftar till att dstadkomma en nationell
redovisning av omstéllningen som inte omfattar personuppgifter. Social-
styrelsen ska darfor bl.a. analysera mojligheterna for regioner och kommuner
att rapportera resultat pd aggregerad niva i syfte att folja omstallningsarbetet.
Med start den 1 juni 2020 ska Socialstyrelsen lamna arliga rapporter om det
pagéende arbetet med deluppdraget. Deluppdrag 111 innebar att Socialstyrelsen
arligen ska folja upp och rapportera hur omstéllningen till en mer nara vard i
regionerna och kommunerna utvecklas. | detta ingdr bl.a. att félja upp
effekterna av de stédjande insatser som myndigheten genomfér inom ramen
for uppdraget och att analysera hur myndigheten kan stddja regionerna och
kommunerna i omstallningen.

Regeringen har ocksa gett Myndigheten for vard- och omsorgsanalys i
uppdrag att folja utvecklingen ur ett system- och patientperspektiv.
Utvarderingen ska ta sin utgangspunkt i de mal som regeringen har faststallt
for inriktningen i propositionen. Uppdraget ska delredovisas den 1 oktober
2021 och slutredovisas senast den 31 mars 2023. Regeringen avser dven att
I6pande samverka och samréda med olika aktorer och vid behov ta initiativ till
justering av malbilden och fardplanen. Regeringen r tveksam till forslaget om
att halla sérskilda nationella samréd for att félja fardplanen. Det ar viktigt att
de myndigheter som far regeringens uppdrag att félja genomforandet utfor sitt
uppdrag pa ett utdtriktat satt sd att berorda aktorer far goda mojligheter att
redogora for utmaningar och framgangsfaktorer. Nagot ytterligare samrad
beddmer inte regeringen vara nddvandigt.

Motionerna

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 12 begdrs ett tillkdnnagivande om att kvalitetsresultat ska matas och
redovisas 6ppet och att det genomfors regelbundna uppféljningar av patient-
upplevd néjdhet i hela den néra vérden.

I kommittémotion 2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 2
foreslds ett tillkdnnagivande om att regeringen bor ge lamplig statlig
myndighet i uppdrag att kartlagga var behoven av primarvardsenheter och
vardcentraler ar som storst och att ta fram kriterier for hur behoven av nya
primarvardsenheter och vardcentraler ska kunna uppfyllas. Motionarerna
foreslar dven ett tillkannagivande om att det bor géras en Gversyn av hur
rehabiliteringsinsatserna i primarvarden ser ut i Sverige och att det bér tas fram
ett forslag for hur en delaktig rehabilitering kan utformas (yrkande 4). |
yrkande 5 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor aterkomma med
ett forslag som innebér nationella samrad om genomférandet av fardplanen. |
yrkande 7 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor utreda hur
behovet av geriatriska mottagningar ser ut och hur primarvarden bor ta in detta
i sin verksamhet.

I kommittémotion 2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
yrkande 7 begérs ett tillkdnnagivande om att folja upp hur de minskade
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administrativa rutinerna under pandemin kan tas till vara for att minska
vardpersonalens administrativa borda permanent.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om uppféljning och jamférelse behandlades senast i
socialutskottet betdnkande 2019/20:SoU11. Motionsyrkandena avstyrktes
(s. 51-52). Riksdagen bifoll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr.
2019/20:275).

Kompletterande information

Regeringen meddelade den 13 augusti 2020 att en kommitté i form av en
nationell delegation tillsatts for att korta véntetiderna i halso- och sjukvarden
(dir. 2020:81). Delegationen ska bl.a. félja och stddja arbetet med att
tillgangliggéra  information om  vdntetider och  kvalitets- och
patientnojdhetsdata pd 1177 Vardguidens webbplats. Uppdraget ska
delredovisas senast den 30 juni 2021 och slutredovisas senast den 15 maj 2022.

I syfte att underlatta fér kommuner och regioner i det svara lage de befinner
sig med hansyn till pandemin beslutade regeringen i april 2020 att ta bort krav
pa rapportering for 2020 inom fem Gverenskommelser mellan staten och
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR). Det innebér att regioner och
kommuner inte behover rapportera in uppgifter om resultat av satsningarna.
SKR:s rapporteringskrav kvarstar.

Regeringen gav den 30 juli 2020 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys
i uppdrag att kartlagga hur tillganglighet, sdval fysisk som annan, och kvalitet
i primérvarden i Sveriges landsbygder ser ut i dag och analysera hur denna kan
utvecklas for att framja en god hélsa och en vérd pa lika villkor for hela
befolkningen. Inom ramen for uppdraget ska myndigheten sarskilt analysera
vilka forutsattningar som finns i dag for att uppnd en &ndamalsenlig
digitalisering samt redovisa kostnadseffektiva atgarder som ansvariga
huvudman och arbetsgivare vid behov kan Gvervaga for att stimulera en sadan
utveckling. Uppdraget ska redovisas till Socialdepartementet senast den 2 no-
vember 2021. Regeringen har vidare som ovan namnts gett Myndigheten for
vard- och omsorgsanalys i uppdrag att utvardera utvecklingen i halso- och
sjukvarden till en god och nara vard ur ett system- och patientperspektiv. |
uppdraget ingar bl.a. att belysa utvecklingen av den nara varden i glesbygd
och socio-ekonomiskt utsatta omraden. Uppdraget ska delredovisas den 1
oktober 2021 och slutredovisas senast den 31 mars 2023.

Under 2020 har regeringen skjutit till 3 miljarder kronor till regionerna med
fokus pa att kunna starka primarvarden. Regeringen vill framja utvecklingen
av primarvarden ytterligare och foreslog i budgetpropositionen for 2021 att
medlen for den pagaende primarvardssatsningen utokas med 300 miljoner
kronor 2021. Motsvarande belopp berdknas &ven for 2022. Det innebdr att
satsningen totalt uppgar till ca 3,3 miljarder kronor fér 2021 och 2022. Medlen
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ska bl.a. anvandas for att bidra till att primarvarden finns tillganglig i hela
landet, inklusive pa landsbygden samt i socioekonomiskt utsatta omraden,
t.ex. genom starkt kompetensforsorjning. Vidare kan medlen ocksa anvéndas
till bl.a. utvecklade, behovsstyrda digitala tjanster och ett 6kat samspel mellan
digital och fysisk vard. Regeringen har dessutom i budgetpropositionen for
2021 foreslagit att 200 miljoner kronor av satsningen 6ronmaérks for arbetet
med att sakerstalla en namngiven fast lakarkontakt i primarvarden for alla som
vill ha det (prop. 2020/21, utg. omr. 9 s. 45).

Utskottets stallningstagande

Utskottet vill framhalla vikten av att omstallningen och utvecklingen till en
god néra vard foljs och stods for att man pa sikt ska kunna se effekterna av
omstéllningen for patienterna, tillgangligheten, delaktigheten, kontinuiteten
och hélso- och sjukvardens resursanvandning. Utskottet uppmarksammar
Socialstyrelsens, Myndigheten for véard- och omsorgsanslys och SKR:s
uppdrag for att folja, stodja, kartligga och fdlja upp utvecklingen. Som
regeringen anfor ar det viktigt att de myndigheter som har eller far regeringens
uppdrag att félja genomférandet utfor sitt uppdrag utatriktat. Enligt utskottet
bor resultatet av det pdgaende arbetet avvaktas.

Utskottet ar inte berett att stdlla sig bakom férslaget om minskade
administrativa rutiner. Med det anférda bér motionerna 2019/20:3644 (M)
yrkande 12, 2019/20:3633 (V) yrkandena 2, 4, 5 och 7, samt 2019/20:3640
(KD) yrkande 7 avslas.

Samverkan m.m.

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om vardval for samordnad vard,
om ansvaret for att samordna vard och om nationella riktlinjer for
samordnad vard och omsorg.

Jamfor reservation 7 (M) och 8 (SD).

Propositionen

Regeringen konstaterar att det finns grundldggande utgangspunkter for sam-
verkan mellan huvudmannen. | sin rapport Fran medel till mal — att organisera
och styra mot en samordnad vard och omsorg ur ett patient- och brukar-
perspektiv 2017 fastslar Myndigheten for vard- och omsorgsanalys att det
saknas en vedertagen definition av vad det innebdr att varden och omsorgen &r
samordnad pa ett &ndamalsenligt satt. Myndigheten véljer i stéllet att betrakta
samordnad vard och omsorg som ett resultat for patienten/brukaren. Utifran
detta synsitt definierar myndigheten varden och omsorgen som samordnad nar
alla aktiviteter ingar i en vél fungerande helhet kring individen samtidigt som
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individen ges majlighet att vara medskapande i aktiviteterna efter formaga och
preferenser. Som Myndigheten for vard- och omsorgsanalys framhaller &r
enligt regeringen samordning med detta synsétt en ren kvalitetsaspekt. Den
maste sedan i analyser vagas mot andra kvalitetsaspekter samt kostnaderna for
detta.

Regeringen noterar att Socialstyrelsen har genomfort en forstudie
(Kommunalt finansierad hélso- och sjukvard — Forstudie, 2019) for att ana-
lysera hur myndigheten kan starka stodet till halso- och sjukvarden med
utgdngspunkt fran behoven i den kommunalt finansierade halso- och
sjukvérden och den narliggande omsorgen. Socialstyrelsen har det fortsatta
uppdraget att stirka stodet till den kommunalt finansierade hélso- och
sjukvarden, med utgangspunkt i den forstudie som redovisats. | forstudien
ingar en atgardsplan for att genom malgruppsanpassade stod ge forutsattningar
for en mer jamlik kommunal véard och omsorg av god kvalitet. Uppdraget ska
redovisas till regeringen senast den 31 mars 2021. Socialstyrelsen vill ge
forutsattningar for en mer jamlik kommunal vard och omsorg av god kvalitet.
For att stirka den kommunala hilso- och sjukvérden behdvs enligt
Socialstyrelsen ett paket av insatser under en l&ngre period. Det som
presenteras i forstudien syftar till att underlétta fér kommunerna inom ramen
for befintlig lagstiftning. Socialstyrelsen kommer vid behov att uppdatera sitt
arbete utifrdn de forslag som kan komma fran utredningen Samordnad
utveckling for god och nara vard (S 2017:01).

Vidare noterar regeringen att utredningen Samordnad utveckling for god
och nara vard har haft i uppdrag att utreda och lamna forslag pa hur samverkan
mellan regionernas primarvard och den kommunala hélso- och sjukvarden och
omsorgen kan underlattas och hur granssnittet mellan dessa verksamheter bor
se ut. Uppdraget i denna del redovisades i betankandet God och néra vard —
En reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19).
Forslagen bereds inom Regeringskansliet.

Motionen

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 4 begars ett tillkannagivande om att inféra vardval for samordnad
vard i den nara varden for de mest sjuka och skéra. Motionarerna anfor att
moéjligheterna att infora véardval for de mest skéra och sjuka bor prévas genom
att brett inratta s.k. dldremottagningar p& vérdcentraler for att battre kunna
méta och koordinera varden och omsorgen och utveckla den mobila varden s&
att den kan erbjudas flera olika patientgrupper. Vidare begars ett tillkdnna-
givande om att lagstiftningen ska fortydligas nar det géller ansvaret for att
samordna en sammanhdallen vard for de mest skéra och sjuka (yrkande 5).
Motiondrerna begér &ven ett tillkdnnagivande om att regeringen ska ge i
uppdrag att ta fram riktlinjer for nationella ersattningssystem for samordnad
vard och omsorg och hélsoférebyggande arbete (yrkande 7).
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Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om hélso- och sjukvérdens organisation och styrning
behandlades senast i socialutskottets betdnkande 2019/20:SoU11. Motions-
yrkandena avstyrktes (s. 31-32). Riksdagen biféll utskottets forslag till
riksdagsbeslut (rskr. 2019/20:275).

Kompletterande information

Betankandet Effektiv vard (SOU 2016:2) lamnade flera forslag som avsag
samverkan mellan huvudman, bl.a. férslaget om att dela primarvarden i alilméan
respektive riktad primarvard. Den riktade primarvarden foreslogs utfora
primarvardsuppdraget for dldre med omfattande behov gemensamt med
kommunens halso- och sjukvard och socialtjanst. Utredningen Samordnad
utveckling for god och néra vérd (S 2017:01) valde dock att inte ga vidare med
forslaget om riktad primarvard och anforde bl.a. att gruppen &ldre med
omfattande behov inte & en homogen grupp, utan en enskild patient kan 6ver
tid och beroende pé livssituation ga in och ut ur gruppen. Det skulle enligt
utredningen riskera en otydlighet, dér patienten i varsta fall skulle behdva byta
vardgivare nar man gér i eller ur den riktade primérvarden. Detta skulle minska
personkontinuiteten for en av de patientgrupper dér kontinuiteten ar som allra
viktigast. Utredningen anser ocksa att en av primarvardens styrkor ar att den
kan ge vard utan avgransning nar det galler sjukdomar, alder eller
patientgrupper och att en uppdelning i allman och riktad primarvard riskerar
att bidra till en ytterligare fragmentisering av varden (SOU 2018:39 s. 329).

Regeringen har som ovan namnts gett Myndigheten for vard- och omsorgs-
analys i uppdrag att utvardera utvecklingen i halso- och sjukvarden till en god
och nara vard ur ett system- och patientperspektiv. | uppdraget ingar bl.a. att
belysa hur samverkan mellan den regionalt organiserade halso- och
sjukvarden, den kommunala halso- och sjukvérden samt omsorgen har
utvecklats. Uppdraget ska delredovisas den 1 oktober 2021 och slutredovisas
senast den 31 mars 2023.

Utskottets stallningstagande

Utskottet anser att en nara samverkan mellan dldreomsorgen, vérdcentraler
och sjukhus ofta ar en nyckel for att ge de &ldsta och skoraste en god vard.
Utskottet noterar att forslagen i utredningen Samordnad utveckling for en god
och nara vérd bereds inom regeringskansliet. Utskottet noterar vidare Social-
styrelsens arbete for samverkan mellan huvudmannen och en samordnad vérd
och Myndigheten fr vard- och omsorgsanalys uppdrag att belysa samverkan.
Utskottet anser att resultatet av det pagaende arbetet och beredningen bor
avvaktas. Motion 2019/20:3644 (M) yrkandena 4, 5 och 7 bor avslas.
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Kompetensforsdrjning

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motionsyrkanden om bemanning, kompetens och
fortbildning och om statsbidrag.

Jamfor reservation 9 (SD, KD), 10 (M), 11 (V) och 12 (KD).

Propositionen

Regeringen anfor att flera steg har tagits for att stodja utvecklingen mot en
béattre kompetensforsorjning. Socialstyrelsen fick i september 2019 uppdraget
att forbereda inrattandet av ett nationellt rad som langsiktigt ska samordna,
kartlagga och verka for att effektivisera kompetensforsdrjningen av personal
inom halso- och sjukvarden. En viktig del av det nationella radets uppdrag ar
att bedoma framtidens vardkompetens. Frgor om t.ex. kompetensvaxling och
nya kompetenser, liksom fragor om fort- och vidareutbildning samt det
livslanga larandet, kan komma att hanteras i det fortsatta arbetet. Radet
inrattades den 1 januari 2020.

Regeringen framhaller vidare att vardgarantin fr.o.m. den 1 januari 2019 &r
mer professionsneutral eftersom den enskilde — i stallet for att & traffa en
lakare i primarvéarden inom en viss tid — ska fa en medicinsk bedémning av
lakare eller annan legitimerad hilso- och sjukvérdspersonal. Det &r enligt
regeringen patientens behov som ska styra vilken yrkesgrupp i varden som hon
eller han far traffa.

Vidare noterar regeringen att Socialstyrelsen har tagit fram ett webbstod
om fordelning av arbetsuppgifter mellan olika yrkesgrupper (Vem far géra vad
i halso- och sjukvérden och tandvarden?).

I 6verenskommelsen God och nara vard — en omstallning med fokus pa
primarvarden, som tecknats mellan regeringen och SKR for aren 2019 och
2020, beskrivs att en central forutsattning for omstallningen till en nara vard
ar en andamalsenlig kompetensforsérjning. Det ar avgorande att det finns
medarbetare med kompetens for den vard som bedrivs samt att medarbetarna
arbetar tillsammans pa ett optimalt satt. Vidare konstaterar regeringen att det
aven har sakerstallts de senaste aren att universitet och hogskolor har tillforts
medel for utbyggnad av utbildningarna till sjukskéterska, barnmorska och
specialistsjukskoterska. Utdver detta har vissa universitet sedan 2018 tillforts
medel for en utbyggnad av lakarutbildningen.

Regeringen noterar &ven att Utredningen om specialistsjukskoterske-
utbildning och vissa andra hélso- och sjukvardsutbildningar den 1 november
2018 dverlamnade betdnkandet Framtidens specialistsjukskoterska — ny roll
nya mojligheter (SOU 2018:77) till regeringen. Syftet med utredningens
uppdrag var att den framtida utbildningen skulle mota halso- och sjukvardens
forandrade behov och ge studenterna den kunskap och forméaga som kravs for
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att sjélvstandigt arbeta som specialistsjukskoterska. Betdnkandet har remiss-
behandlats och beredning pagar i Regeringskansliet. Vidare lamnade
utredningen Reglering av yrket underskoterska i april 2019 betankandet Starkt
kompetens i vard och omsorg (SOU 2019:20). | betankandet lamnas bl.a.
forslag om att infora en skyddad yrkestitel for underskéterskor. Betdnkandet
har remissbehandlats och bereds inom Regeringskansliet.

Statlig finansiering

Regeringen foreslar att staten pa ett andamalsenligt satt stoder att fler lakare
kan specialisera sig i allmanmedicin. Det forslag som utredningen Samordnad
utveckling for god och nara vard lade fram om att staten under perioden 2019—
2027 ska finansiera 1 250 specialiseringstjanster i allménmedicin boér daremot
enligt regeringen inte genomfdras. Enligt regeringens beddmning &r
kompetensforsériningsfragan i primarvarden helt central for utvecklingen till
en mer nara vard. Manga kompetenser maste samverka for att uppna en god
och nara vard, men att det finns tillrackligt med specialistlakare i
allmanmedicin kontinuerligt verksamma i priméarvarden &r avgoérande for
utvecklingen dar primarvarden &r navet i halso- och sjukvarden. Regeringen
anser att staten inte kan direktfinansiera enskilda tjanster for ST-ldkare da
dessa ar tillsvidareanstallningar som vardgivarna som arbetsgivare ansvarar
for. Regeringen foredrar ett generellt stod till huvudménnen. Regeringen
konstaterar att staten redan i dag bidrar till héalso- och sjukvardens
kompetensforsarining och regeringen bedomer att staten pa ett andamalsenligt
satt bor fortsatta att stodja kompetensfarsérjningen i hilso- och sjukvarden och
darmed bl.a. specialiseringstjanstgoring.

Regeringen bedémer ocksd att regionerna behdver vara uthalliga i det
fortsatta arbetet med att minska beroendet av inhyrd vérdpersonal i
primarvarden. Detta méste ske pa ett sétt sd att inte patientsakerheten hotas
och sa att arbetsmiljon inte forsamras for anstallda medarbetare. SKR tog
tillsammans med samtliga regioner hdsten 2016 fram en gemensam strategi
for att senast den 1 januari 2019 vara oberoende av inhyrd vardpersonal. |
betankandet Digifysiskt vardval (SOU 2019:42), som presenterades for
regeringen i oktober 2019, gors bl.a. beddmningen att regionerna behover
samverka battre i fraigor som galler bemanning samt att de bor g samman for
att géra samordnade upphandlingar av bemanningstjénster. | betdnkandet God
och nara vard — En reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem (SOU
2020:19), lamnar utredningen forfattningsforslag om regioners och
kommuners ansvar for utbildning inom halso- och sjukvardsverksamhet.
Forslagen bereds inom Regeringskansliet.
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Motionerna

Kompetensforsorjning

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 6 begdrs ett tillkdnnagivande om att sékerstédlla bemanning och
kompetens inom vard och omsorg for de mest skdra och sjuka. Motionarerna
begar vidare ett tillkdnnagivande om att fortbildning for vérdens och
omsorgens medarbetare i hélsofrdmjande insatser bor ses dver noggrant i syfte
att gora detta obligatoriskt (yrkande 8).

I kommittémotion 2019/20:3633 av Karin Régsjé m.fl. (V) yrkande 6
foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor aterkomma med ett forslag
som innebdr att stod ges dven till distriktsskoterskor for specialisering i
allmanmedicin.

I kommittémotion 2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
yrkande 6 begars ett tillkdnnagivande om att utveckla andamalsenliga satt att
folja utvecklingen av primarvarden nar det galler bemanning och kompetens.

Statshidrag

I kommittémotion 2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
yrkande 5 begérs ett tillkdnnagivande om statsbidrag riktat direkt till primér-
varden for att sakra kompetens och bemanning.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden ~om  bemanning, kompetens, fortbildning och
specialistsjukskoterskor behandlades senast i socialutskottets betdnkande
2019/20:SoU12. Motionsyrkandena avstyrktes (s. 18-19). Riksdagen bifoll
utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2019/20:136).

Kompletterande information

Regeringen har genomfort satsningar for att forbattra regionernas
forutsattningar att rekrytera och behdlla personal, bl.a. genom de s.k.
personalmiljarderna och professionsmiljarden. Sedan fem ar tillbaka ger
regeringen riktade statsbidrag till regionerna for bemanningsfragor brett — dvs.
all vard ska kunna gynnas. Overenskommelsen om god och néra véard 2020
mellan staten och SKR omfattar drygt 6,2 miljarder kronor och for
utvecklingsomradet Goda forutsattningar for vardens medarbetare avsatts
drygt 2,9 miljarder kronor. Av dessa medel avsétts drygt 1,8 miljarder kronor
till regionerna och 500 miljoner kronor till kommunerna (fér den kommunala
halso- och sjukvarden) for 6vergripande insatser som ska bidra till att stérka
huvudméannens planering av sitt kompetenshehov i syfte att utveckla vardens
verksamheter mot en god och nara véard. Regeringen foreslar i
budgetpropositionen for 2021 att det avséatts ca 3 miljarder kronor for att stodja
regioner och kommuner i deras arbete med kompetensutveckling och
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kompetensforsarjning i halso- och sjukvarden, varav ca 1 miljard kronor inom
ramen for professionssatsningen samt 2 miljarder kronor inom ramen for
personalsatsningen (prop. 2020/2021:1 utg.omr. 9, s. 44).

Vidare har regeringen i flera ar avsatt medel for att géra det mojligt for
sjukskoterskor att specialisera sig och fér 2020 avsatts inom ramen for en
overenskommelse med SKR totalt 500 miljoner kronor och &ven tidigare ar
har stdd kunnat ges (prop. 2019/20:1 utg.omr 9, s. 31 och 64, bet.
2019/20:SoU1 s. 45-46 och rskr. 2019/20:136). Det &r inte specifikt riktat till
primarvarden utan for att fa ta del av medlen 2020 ska regionerna genomféra
insatser som syftar till att stimulera sjukskéterskor till att vidareutbilda sig till
specialistsjukskoterska, inom omraden dar de nationella behoven &r stora eller
inom prioriterade omraden utifran halso- och sjukvardens behov. Dartill
avsattes 100 miljoner kronor till regionerna for att mojliggora exempelvis
karridrtjanster for specialistsjukskoterskor med fordjupad kompetens inom
centrala omraden. Regeringen foreslar i budgetpropositionen for 2021 att
satsningen pa en betald vidareutbildning for sjukskoterskor fortsatts och att
500 miljoner kronor avsatts for andamalet 2021. Regeringen foreslar vidare en
fortsatt satsning pad utvecklings- och karriarméjligheter for specialist-
sjukskoterskor pa 100 miljoner kronor for 2021 (prop. 2020/21:1 utg. omr. 9
S. 44).

Nationella vardkompetensradet ska initialt rikta sitt arbete mot de yrken
som kraver hogskoleutbildning. Socialstyrelsen har i uppdrag att till 2021
analysera och foresld hur radet ska kunna omfatta fler yrkesgrupper,
exempelvis underskoterskor och specialistunderskoéterskor. Utbver denna
nationella niva av samverkan ska regionala samverkansarenor upprattas. For
att stodja detta arbete har ett kansli inrattats pa Socialstyrelsen for arbete med
kartlaggning av bl.a. statistik och kunskapsunderlag. Vardkompetensradets
kansli vid Socialstyrelsen har dven i uppdrag att arligen bedéma tillgang och
efterfrigan pa legitimerade yrkesutovare i halso- och sjukvérden och
tandvérden. Socialstyrelsens uppféljning av féregdende &rs verenskommelser
visar att regionerna redovisar en stor bredd av insatser inriktade p& kompetens-
forsérjning. Insatserna avser savil satsningar for att attrahera och rekrytera nya
medarbetare som att introducera, utveckla och behélla befintliga medarbetare.
Samtliga regioner redovisar insatser i form av uppgiftsvaxling som innebér att
arbetsuppgifter flyttas mellan olika yrkeskategorier, i syfte att &stadkomma en
effektivare arbetsfordelning (prop. 2020/21:1 utg. omr. 9 s. 34-35).

Regeringen tillsatte 2018 utredningen Genomforandet av ett nationellt
sammanhallet system for kunskapsbaserad vard dd man sag ett behov av att
starka forutsattningarna for att basta mojliga kunskap ska anvandas i hélso-
och sjukvérden. Utredningen lamnade den 24 juni 2020 i sitt betankande Ett
nationellt sammanhallet system for kunskapsbaserad vard, ett flertal forslag,
beddmningar och rekommendationer med syftet att stérka strukturer fér en god
hélso- och sjukvard. Det gors bl.a. genom att underlatta for regeringen att styra
mer strategiskt, kunskapshaserat och langsiktigt hallbart. Utredningens forslag
bereds inom Regeringskansliet.
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Regeringen har som ovan namnts gett Myndigheten for vard- och omsorgs-
analys i uppdrag att utvardera utvecklingen i halso- och sjukvarden till en god
och nara vard ur ett system- och patientperspektiv. | uppdraget ingar bl.a. att
sérskilt  utvardera utvecklingen av  kompetensforsorjningen  inom
primarvarden. Uppdraget ska delredovisas den 1 oktober 2021 och slut-
redovisas senast den 31 mars 2023.

Utskottets stallningstagande

For att ha goda forutséttningar for en god och séker halso- och sjukvard ar det
enligt utskottet angeldget att ha tillgang till personal med ratt kompetens.
Utskottet noterar satsningen for att utbilda framtidens medarbetare och utbilda
personalens kompetens i Gverenskommelsen om en god och nara vard for 2020
samt regeringens foreslagna satsning pa 3 miljarder kronor for kompe-
tensutveckling och kompetensforsérjning i halso- och sjukvarden for 2021.
Utskottet konstaterar vidare att Radet for styrning med kunskap behandlar
strategiskt viktiga fragor om framtidens vardkompetens, kompetensvéxling
och nya kompetenser, fort- och vidareutbildning samt det livslanga larandet.
Utskottet uppméarksammar aven Myndigheten for vard- och omsorgsanalys
uppdrag i frdga om att utvéirdera utvecklingen av kompetensforsérjningen
inom primarvarden. Dessutom konstaterar utskottet att utredningen
Sammanhallen kunskapsstyrnings forslag, bedémningar och rekommen-
dationer bereds inom Regeringskansliet. Utskottet noterar vidare de flerariga
satsningarna pa att sjukskoterskor ska kunna specialisera sig och pa
karridrtjanster for specialistsjukskoterskor med fordjupad kompetens och att
dessa satsningar foreslas fortsatta under 2021. Med hansyn till det ovan
anforda anser utskottet att motionerna 2019/20:3644 (M) yrkandena 6 och 8,
2019/20:3633 (V) yrkande 6, och 2019/20:3640 (KD) yrkande 6 bor avslas.
Utskottet anser ocksa att motion 2019/20:3640 (KD) yrkande 5 bor avslas.

Digitalisering

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om riktlinjer for nationella
ersattningssystem for digitala arbetssatt samt om digitala vard-
moten.

Jamfor reservation 13 (M, SD, KD).

Propositionen

Regeringen konstaterar att det pagar en digitalisering inom samtliga
samhallssektorer och en tillampning av nya tekniker som bade okar till-
ganglighet och kvalitet och effektiviserar offentliga samhallsuppgifter.
Myndigheten for digital forvaltning inrdttades 2018 med uppdraget att
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samordna och stddja den forvaltningsgemensamma digitaliseringen i syfte att
gora den offentliga forvaltningen mer effektiv och &ndamalsenlig.
Myndigheten ska stotta andra myndigheter, kommuner och regioner i
digitaliseringsarbetet.  Socialtjansten och halso- och sjukvarden &r
valfardsomraden dar digitaliseringen enligt regeringen bar med sig stora
mojligheter.

Ar 2016 ingick regeringen och SKR 8verenskommelsen”Vision e-hélsa
2025”. Den Overgripande visionen &r att Sverige 2025 ska vara bast i vérlden
pé att anvanda digitaliseringens och e-halsans mojligheter i syfte att underlatta
for manniskor att uppna en god och jamlik halsa och valfard samt utveckla och
stérka egna resurser for 6kad sjalvstandighet och delaktighet i samhallslivet.
Regeringen har vidtagit en rad atgarder med kopplingar till insatsomradena.
Bl.a. har Socialstyrelsen och E-halsomyndigheten haft uppdraget att
tillsammans utveckla och tillgangliggora ett digitalt pedagogiskt stod for
informationshantering och dokumentation utifran gallande ratt. Det digitala
stddet lanserades i januari 2018 och riktar sig bl.a. till personal med
journalféringsplikt inom vard och omsorg. Det digitala stodet vidareutvecklas
nu med fokus pd nytta och anvéndbarhet fér malgrupperna. Regeringen
beslutade under sommaren 2019 om direktiv till en utredning med uppdraget
att gora en Gversyn av vissa frdgor som ror personuppgiftshantering i
socialtjanst- och hilso- och sjukvardsverksamhet (dir. 2019:37). Utredaren ska
bl.a. se 6ver mojligheterna att infora direktatkomst inom och mellan vissa
verksamheter i socialtjanst och halso- och sjukvard samt utvidgad
informationséverforing for kvalitetsutveckling mellan bl.a. vardgivare i halso-
och sjukvard och kommunala niamnder. Utredningen ska slutrapportera sitt
arbete under 2021.

Enligt regeringen paverkas utvecklingen for digital och virtuell vard av
etableringen av nya privata utforare och tjanster av digital véard. Utredningen
Styrning for en jamlik véard (S 2017:08) fick i mars 2018 tillaggsuppdraget att
analysera hur ett langsiktigt hallbart system for s.k. nitdoktorer kan skapas,
med beaktande av principen om en behovsstyrd vard. Utredningen
6verlamnade sitt slutbetdnkande till regeringen den 1 oktober 2019 (SOU
2019:42), i vilket den lamnar forslag som tydliggor pa vilket sétt patienter ska
vilja utforare i primarvérden och understryker behovet av savil digital som
fysisk tillganglighet till all primarvérd. Utredningens forslag bereds vidare i
Regeringskansliet.

Digitalisering i primarvarden

Den fortsatta verksamhetsutvecklingen genom digitalisering av hélso- och
sjukvarden forvantas ocksa fa betydelse for produktivitet och effektivitet i
primarvarden och for samordningen med Ovriga delar av hélso- och
sjukvarden. Den fortsatta utvecklingen kan innebara effektivitetsvinster for
patienter och vérdens professioner, men i vilken utstrackning och hur snabbt
ar enligt regeringen fortfarande for tidigt att sdga. Regeringens beddmning ar
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att regionerna bor 6ka sin utvecklingstakt for att kunna erbjuda de vardtjanster
som &r lampliga for digitalt utférande utifrdn invanarnas olika behov — en
forsta linjens digitala vard. Det handlar &ven om att stodja regionerna i arbetet
med att hantera olika typer av patientstrémmar och se till att dessa hamnar pa
ratt vardnivd med hjalp av digitala stod. Det handlar dven om att forbattra
informationsflodet mellan vardens olika delar. Att utveckla digitala tjanster
dar information kan tillgangliggdras for personalen eller individen genom hela
vardforloppet, oavsett verksamhet och vilket vardsystem som en vardgivare
anvander, kan béade stirka patientens stillning och goéra varden mer
samordnad. Regeringen beslutade i oktober 2019 att bevilja SKR medel for
insatser under 2019 som syftar till att utveckla forsta linjens digitala vard.
Regeringen har beslutat om medel dven fér 2020. Totalt har SKR fatt drygt
160 miljoner kronor for detta syfte.

Av de 6verenskommelser som regeringen tecknat med SKR framgar att en
okad digitaliseringstakt samt sikra och dndamalsenliga it-system ar centrala
faktorer for den onskade utvecklingen i halso- och sjukvarden och for att
personalen i varden ska fa battre forutsattningar att tillhandahalla god och nara
vard med hdg tillganglighet och god kontinuitet. Digitalisering skapar aven
forutsattningar for effektivare arbetssatt och processer, ndgot som enligt
regeringen kan innebira kortare vantetider i varden och avlastning for per-
sonalen.

Motionen

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 10 begars ett tillkdnnagivande om att ge i uppdrag att ta fram riktlinjer
for nationella ersattningssystem som underlattar utveckling och innovation av
nya digitala arbetssatt i primarvarden. Motionarerna begar vidare ett
tillkédnnagivande om att hilso- och sjukvarden ska erbjuda digitala vardméten
(yrkande 11).

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om digitala vardtjanster behandlades senast i
socialutskottets betdnkande 2019/20:SoU11. Motionsyrkandena avstyrktes
(s. 88). Riksdagen bifoll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr.
2019/20:275).

Kompletterande information

Den ovan namnda utredningen Styrning for en mer jamlik vard rekom-
menderar att regionerna i samband med inférandet av ett nationellt reglerat
grunduppdrag ocksa tillampar gemensamma ersattningsprinciper for primar-
varden (SOU 2019:42 s. 493 f.). Foljande principer bor enligt utredningen
galla: langsiktighet, stabilitet och innovationsframjande, arlig upprakning av
ersattningen, fast erséttning (kapitering) for listade som huvudsaklig
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ersattning, riskjustering i kapiteringen for att styra mot dem med storst behov,
minskad detaljstyrning, kontinuitet och tillganglighet prioriteras och beldnas,
i Okad utstrdckning gora medicinsk service och ldkemedel till en s.k. fri
nyttighet for utforare inom primarvarden. Regionerna bor enligt utredningen
vidare undvika olika behandling av utforare, snedvridande incitament och
sarbehandling av kontaktform, som t.ex. besék hos annan vardgivare dn dar
man &r listad eller utoml&nsbesok. Enligt utredningen bor regeringen félja
utvecklingen pd omréadet och om principerna inte tillimpas efter tva &r bor
ytterligare atgérder i form av reglering av principerna 6vervagas. Utredningens
forslag bereds inom Regeringskansliet.

Som noterats ovan skot regeringen under 2020 till 3 miljarder kronor till
regionerna med fokus att kunna starka primarvarden och regeringen foreslog i
budgetpropositionen for 2021 att satsningen uttkas till totalt ca 3,3 miljarder
kronor for 2021 och 2022. | satsningen ingar utveckling av digitala stod for
patienter, vardpersonal och vérdgivare (prop. 2020/21:1 utg. omr. 9's. 45).

Utskottets stallningstagande

Utskottet anser att digitalisering ar en viktig forutsattning for att nd en mer
effektiv hilso- och sjukvard. Utskottet ser positivt pa att regeringen har gjort
ett antal insatser for att stodja digitaliseringen. Utskottet konstaterar vidare att
utredningen Styrning for en mer jamlik vards betankande bereds inom
Regeringskansliet. Dessutom noterar utskottet Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys uppdrag att analysera vilka forutsattningar som finns for att
uppna en &dndamalsenlig digitalisering samt redovisa kostnadseffektiva
atgarder som ansvariga huvudman och arbetsgivare vid behov kan évervaga
for att stimulera en sddan utveckling (se ovan under avsnittet Utveckling).
Uppdraget ska redovisas senast den 2 november 2021. Med hénsyn till det
ovan anforda bér motion 2019/20:3644 (M) yrkandena 10 och 11 avslas.

Forslaget om vardval primarvard

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om att genomféra forslaget om
vardval primarvard och om att lagen om valfrihet inte langre ska
vara obligatorisk i primarvarden.

Jamfor reservation 14 (SD, KD), 15 (V) och 16 (V).

Propositionen

Regeringen anser att det forslag som utredningen Samordnad utveckling for
god och néra vard lade fram inte bor genomféras om att regionen ska
organisera vardval primarvard sa att en utforare ensam eller i samverkan med
andra sarskilt tillhandahaller de kompetenser och halso- och sjukvardstjanster
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som kravs for att primarvardens grunduppdrag ska fullgcras. Regeringen anser
i stéllet att en 6versyn bor genomfdras bl.a. av mojligheten for olika utforare
att tillsammans delta i ett vardvalssystem och av forutsattningarna for mindre
utforare att etablera sig i primarvarden.

Regeringen konstaterar att regionerna kan inratta olika vardvalssystem for
olika slags tjanster. Ett fatal regioner har valt att infora flera vardvalssystem
(t.ex. separata vardval for rehabilitering eller barnhalsovérd). Samtliga
regioner har dock etablerat ett mer omfattande vardvalssystem som utgér fran
generalistkompetensen hos bl.a. specialister i allmdnhmedicin och
distriktsskoterskor. Dessa kompetenser kan ses som navet i den primarvard
som bedrivs med regionen som huvudman. Detta vardval motsvarar de halso-
och sjukvardstjanster som vanligen tillhandahélls via det som brukar kallas
hélsocentral, vardcentral eller husldkarmottagning. Det &r den utforare som
patienten valjer inom detta vardval som blir mottagare av den fasta ersattning
fran regionen som foljer med patientens val. Utredningen ser ett behov av att
tydliggora sérstallningen hos detta vardval och urskilja det fran eventuella
évriga vardvalssystem inom primarvarden genom att i bl.a. lagtexten bendmna
det vérdval primérvard. Utredningens forslag i denna del innebar att
regionerna ska se till att de halso- och sjukvérdstjanster och kompetenser som
kravs for att fullgéra primarvardens grunduppdrag blir tillgangliga foér den
enskilde oavsett vilken utférare inom det som betecknas vérdval primarvard
som denne viljer. Varje enskild utforare inom vardval primérvard (dvs. varje
vardcentral eller motsvarande) behéver inte sjalv kunna erbjuda det breda
utbud som kravs for att fullgéra primarvardsuppdraget utan kan samverka med
andra utforare for att fullgora uppdraget. Avsikten &r att patienten ska kunna
informeras om att utféraren har ett sarskilt samarbete med vissa andra utforare
men ska vara fri att anlita ndgon annan. Enligt utredningen innebar forslaget
ett fortydligande av att regionerna ar skyldiga att organisera sin primarvard pa
ett sammanhéangande sétt.

Regeringen noterar att det redan i dag ar regionens ansvar som huvudman
att sakerstalla att hela regionens primarvardsutbud kan tillhandahallas de
personer som omfattas av dess ansvar, oavsett vilken utforare den enskilde
véljer. Regeringen &r tveksam till sdval behovet av den foreslagna
bestammelsen som dess paverkan pa utvecklingen av den nara varden och pé
konkurrensforhallandena inom omradet. Regeringen konstaterar att utforare
av t.ex. olika storlek och med olika bemanning enligt nuvarande lagstiftning
gemensamt ska kunna ingd avtal med regionen och darmed gemensamt
uppfylla &tagandet att tillnandahélla vérdtjanster till befolkningen. Att
gallande regelverk tillampas sa att fler utforare far mojlighet att verka ger en
storre mangfald av aktérer och kan t.ex. bidra till en mer tillganglig nara vérd
i glest befolkade omraden eller andra omraden inom vilka det ar sérskilt svart
att attrahera vardgivare. Regeringen menar att den mdjlighet som i dag finns
enligt lagen om valfrihetssystem (LOV) och lagen om offentlig upphandling
(LOU) att samarbeta med andra leveranttrer for utférande av de avtalade
tjnsterna &r ett mer transparent och konkurrensneutralt forfarande &n om
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utférare pa egen hand ska avtala om ett samarbete, utan insyn for regionen
eller befolkningen. Regeringen konstaterar att regelverket redan i dag ger
utforare mojligheter att samverka om t.ex. 6ppettider och olika specifika hélso-
och sjukvardstjanster och det skulle darfér vara positivt om regionerna ar
lyhérda for olika utforares villkor och forutsattningar att kunna verka. Mot
bakgrund av resonemangen ovan ser regeringen inte att det finns ndgot behov
av att genomfora lagforslaget.

Regeringen konstaterar vidare att “vardval primarvard” inte #r nigot
vedertaget begrepp och darfor inte bor anvandas i lagtext utan att kopplas till
nagon definition. Regeringen bedémer ocksa att den foreslagna regleringen
inte omfattar utdvare som arbetar mot den s.k. nationella taxan, dvs. enligt
lagen (1993:1651) om lakarvardsersattning. Utredningen ska inom ramen for
sitt fortsatta arbete se Over hur dessa utvare kan integreras i den ordinarie
primarvarden och dess vardvalssystem. Aven av de skélen véljer regeringen
att inte ga vidare med det aktuella forslaget.

Regeringen gav den 16 april 2020 Socialstyrelsen i uppdrag att med stod
av Konkurrensverket kartlagga tillampningen i primarvarden av mojligheten
for flera utforare av hilso- och sjukvard att tillsammans fa delta i ett
valfrihetssystem enligt LOV, alternativt mdjligheterna for en grupp utférare
att delta i en upphandling enligt LOU. Férfattningsforslag kan ocksa lamnas
som forenklar for mindre enheter att i samverkan med andra erbjuda sina
tjanster i primarvarden. Kannedomen hos vérdgivare och huvudman om vilka
mojligheter till samverkan som regelverket medger ar enligt regeringens
bedomning alltfor 1&g och behdver 6ka. Aven den fragan ingar i uppdraget.
Uppdraget ska slutredovisas senast den 1 november 2021.

Motionerna

Forslaget om vardval primarvard

I kommittémotion 2019/20:3633 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkande 8 foreslas
ett tillkdnnagivande om att regeringen bor se till att utredningens forslag om
vérdval primarvard genomfors.

I kommittémotion 2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
yrkande 2 begars ett tillkdnnagivande om vardval primarvard. Motionarerna
anfor att utredningens forslag bor ligga till grund for vidare utredning. Hur
vardvalssystemet ska byggas upp och vilka ersattningar som ges behdver
Overvagas.

Lagen om valfrihetssystem

I kommittémotion 2019/20:3633 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkande 1 foreslas
ett tillkdnnagivande om att regeringen bor aterkomma med ett forslag som
innebér att lagen om valfrihet inte langre ska vara obligatorisk inom
primarvarden.
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Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om okad valfrinet genom vardval behandlades senast i
socialutskottets betdnkande 2019/20:SoU11. Motionsyrkandena avstyrktes
(s. 62). Riksdagen bifoll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr.
2019/20:275).

Kompletterande information

Genom regeringens proposition 2014/15:15 Upphavande av kravet pa
vardvalssystem i primarvarden foreslogs att regionerna inte langre ska vara
skyldiga att ha vardvalssystem inom primarvarden. Regionerna skulle i stallet
fa ha vardvalssystem enligt lagen om valfrihetssystem. Mot bakgrund av kritik
under riksdagsbehandlingen, bl.a. med hénvisning till remissutfallet samt den
bristande beredningen av arendet, aterkallades forslaget av regeringen i
december 2014 (skr. 2014/15:28). Med anledning av bl.a. en foljdmotion som
vackts pa grund av regeringens skrivelse beslutade riksdagen i mars 2015 om
ett tillkannagivande till regeringen om att avsluta beredningen av frdgan om
att upphéva kravet pa vardvalssystem i primarvarden och att inte d&terkomma
till riksdagen med ett sddant lagférslag (bet. 2014/15:SoU3 s. 8-9 och rskr.
2014/15:125). Regeringen beslutade dérefter att utreda forutséttningarna for
och féresla hur den offentliga finansieringen av privat utforda valfardstjanster
bor regleras (Valfardsutredningen, Fi 2015:01). I tillaggsdirektiv i november
samma ar (dir. 2015:108) tog regeringen bort uppdraget att foresld hur
regleringen kan &ndras sd att regionerna inte ska vara skyldiga att ha
vardvalssystem i primarvarden enligt LOV. Valfardsutredningen féreslog
senare i delbetdnkandet Ordning och reda i vélfarden (SOU 2016:78) att
nuvarande LOV ska upphévas och ersattas av en ny lag om valfrihetssystem.
Utredningen foreslog bl.a. att det i lagen ska anges att kommuner och regioner
ska se till att avtal som ingés inom ramen for ett valfrihetssystem innehéller
villkor som gor det méjligt att avsluta valfrihetssystemet. Utredningens forslag
i denna del har hittills inte lett till ndgot forslag fran regeringen (SOU 2019:42
s. 138 f.).

Utskottets stallningstagande

Utskottet instdmmer i regeringens beddmning att utredningens férslag om hur
vardval primarvard ska fullgéras inte bér genomféras. Utskottet noterar att
Socialstyrelsen har i uppdrag att kartlagga tillimpningen i primarvarden av
moéjligheten for flera utforare av hélso- och sjukvard att tillsammans fa delta i
ett valfrihetssystem enligt lagen om valfrihetssystem (LOV), alternativt
mojligheterna for en grupp utforare att delta i en upphandling enligt lagen om
offentlig upphandling (LOU). Mot denna bakgrund finns det enligt utskottet
inte skal att foresla nagon atgard nar det géller motionsyrkandena om forslaget
om vardval primarvard. Motionerna 2019/20:3633 (V) yrkande 8 och
2019/20:3640 (KD) yrkande 2 bor darfor avslas.
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Auvslutningsvis anser utskottet att riksdagen inte heller bor ta nagot initiativ
i frdgan om lagen om valfrihetssystem, och darfor bor dven motion
2019/20:3633 (V) yrkande 1 avslas.

Patientansvar per fast lakarkontakt

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om att infora fast lakarkontakt
och om listtak och listning av patienter pa enskilda lakare.
Jamfor reservation 17 (SD, KD) och 18 (M).

Propositionen

Regeringen konstaterar att utredningen Samordnad utveckling fér god och
nara vard foreslar att det ska fortydligas att patienten ska informeras om
mojligheten att fa tillgang till och vélja en fast lakarkontakt hos den utférare i
vad utredningen benimner “vardval primarvard” som patienten har valt.
Vidare féreslar utredningen att det tydligare ska regleras vem som kan vara
fast lakarkontakt i primarvarden. Utredningen Styrning for en mer jamlik vard
har haft regeringens uppdrag att bl.a. se 6ver LOV, och lamna forslag pa hur
en kontinuerlig vard kan framjas genom att anvandandet av inhyrd
vardpersonal minskas. Utredningen 6verlamnade slutbetankandet Digifysiskt
vardval (SOU 2019:42) till regeringen den 1 oktober 2019. Bland annat
foreslar utredningen att man ska kunna valja utférare genom att lista sig hos
utforaren och hos denne fa tillgang till en fast ldkarkontakt. Utredningen
foreslar, liksom utredningen Samordnad utveckling for god och nara vérd,
andringar i 7 kap. 3 § HSL som galler fast ldkarkontakt. Regeringen
konstaterar att det bade i betankandet SOU 2018:39 och i betdankandet SOU
2019:42 lamnas forslag som ror fast ldkarkontakt i relation till utféraren inom
vardvalet. Regeringen avser att lagga forslag som forstérker skyldigheten for
regionerna att informera om och erbjuda en fast lakarkontakt samt patientens
mojlighet att fa en sidan. Regeringen bedomer att dessa forslag bor hanteras
samlat inom ramen for beredningen av det sistndmnda betdnkandet, som for
narvarande pagar i Regeringskansliet. Redan i den nu aktuella propositionen
behandlas emellertid forslaget i betdnkandet SOU 2018:39 om en begransning
av patientansvar per fast lakarkontakt i primarvarden.

Regeringen bedémer att rad eller riktlinjer som stoder verksamheter och
vardgivare i hur patientansvar lampligast kan férdelas pa funktionen fast
lakarkontakt i primarvarden bor tas fram. Regeringen anser att antalet patienter
som en fast lakarkontakt i primarvarden ansvarar for bér kunna avgransas for
att mojliggora en god och patientsaker vard, och en rimlig begransning av
antalet patienter per fast lakarkontakt kan t.ex. ge battre forutsattningar for den
enskilda l&karen att vara tillgdnglig for sina patienter och erbjuda en god och
saker vard.
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Regeringen konstaterar att det i dag rader brist pa specialister i allman-
medicin i primarvarden, och det kan ifragasattas om antalet lakare racker till
for att alla som vill ska kunna fa en fast lakarkontakt i primarvarden, i
synnerhet om antalet patienter en ldkare kan vara fast ldkarkontakt for
begransas. Enligt regeringens beddmning ar det emellertid av stor vikt for
primarvardens roll i hilso- och sjukvardssystemet att personalen ges mojlighet
att ha kontroll dver sin arbetssituation. En god arbetsmiljo for medarbetare i
primarvarden &r aven en grundlaggande forutsattning for att primarvarden ska
ses som en attraktiv arbetsplats dar fler vill arbeta. Regeringen och SKR har
ingtt en 6verenskommelse om en god och nara vard som inkluderar insatser
for en battre arbetsmiljo och en forstarkt kompetensforsorjning inom hélso-
och sjukvarden. | Gverenskommelsen om en god och nara vard for 2020
fordelas knappt 2,9 miljarder kronor for arbete med att skapa goda forut-
sattningar for vardens medarbetare. Enligt regeringens mening kan det finnas
behov av ett nationellt stod for verksamhetschefer och vérdgivare — men dven
for lakarprofessionen — i hur patienter lampligast kan fordelas pa funktionen
fast lakarkontakt i primarvarden. Olika Gvervaganden behdver goras utifran
exempelvis vardtyngd och likarens erfarenhet. Regeringen anser att den typen
av 6vervaganden lampar sig bast att formuleras i rad eller riktlinjer och foreslar
séledes inte nagon forfattningsreglering.

Regeringen noterar vidare att utredningen Styrning for en mer jamlik vard
i sitt slutbetiankande har lamnat forslag om att regionen ska f& begransa antalet
listade patienter hos utforare inom vardvalssystem och att en patient som mest
ska fa gora ett omval av utforare i primarvard tva ganger per ar, om det inte
finns skal for annat (SOU 2019:42). Utredningen redovisade sina forslag i
oktober 2019 och férslagen bereds inom Regeringskansliet.

Motionerna

I kommittémotion 2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M)
yrkande 3 begérs ett tillkdnnagivande om att infora fast lakare och samordning
av vardteam i priméarvarden.

I kommittémotion 2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD)
yrkande 3 begars ett tillkdnnagivande om ratten till en fast l&karkontakt samt
till en personlig behandlings- och rehabiliteringsplan. Vidare begérs ett
tillkannagivande om listtak och listning av patienter pa enskilda lakare
(yrkande 4).

Tillkdnnagivande om fast lakarkontakt

| betdnkande 2017/18:SoU26 God och jamlik hélsa — en utvecklad
folkhélsopolitik  foreslog utskottet att riksdagen skulle rikta ett
tillk&nnagivande till regeringen om att sékerstélla patienternas réatt till en fast
lakarkontakt. Riksdagen foljde utskottet (rskr. 2017/18:406) Utskottet anforde
foljande (s. 17):
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Utskottet konstaterar att det féljer av patientlagen att en fast vardkontakt
ska utses for patienten om han eller hon begdr det. Nar det galler
primarvarden anges vidare i patientlagen att patienten ska fa mojlighet att
védlja en fast l&karkontakt. Utskottet noterar &ven att utredningen
Samordnad utveckling for god och néra vard i sitt delbetankande (SOU
2018:39) foreslar ett fortydligande av patientens mojlighet att fa tillgang
till och vélja en fast lakarkontakt i primarvarden. Enligt utskottets
uppfattning ar det angelaget att sékerstalla att fler patienter &n i dag far en
fast lakarkontakt genom att patienten far mojlighet att vélja en namngiven
lakare som sin fasta lakarkontakt i primarvarden och att den ar kopplad till
den utférare som patienten har valt inom det som utredningen bendmner
Vardval primarvard. Regeringen bor darfor aterkomma till riksdagen i
denna fraga. Utskottet foreslar att riksdagen, med bifall till motion [...]
staller sig bakom det som utskottet anfér och tillkdnnager detta for
regeringen.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om fast lakarkontakt behandlades senast i socialutskottets
betdnkande 2018/19:SoU8. Motionsyrkandena avstyrktes (s. 46-47). Riks-
dagen bifoll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2018/19:233).
Motionsyrkanden om listning hos legitimerade yrken inom vérden
behandlades senast i socialutskottets betdnkande 2019/20:SoU11. Motions-
yrkandena avstyrktes (s. 31-32). Riksdagen biféll utskottets forslag till
riksdagsbeslut (rskr. 2019/20:275).

Kompletterande information

Som noterats ovan har regeringen under 2020 skjutit till 3 miljarder kronor till
regionerna med fokus pa att kunna starka primarvarden och regeringen
foreslog i budgetpropositionen for 2021 att satsningen utokas till totalt ca
3,3 miljarder kronor for 2021 och 2022. Funktionen fast l&karkontakt i
primarvarden ska fortsitta att utvecklas och stirkas. Inom ramen for
satsningen for att utveckla den nara varden ska 200 miljoner kronor arligen
anvandas for arbetet med att sékerstalla att patienter som 6nskar en namngiven
fast lakarkontakt i primérvarden ska fa det, kopplad till den utférare patienten
har valt (prop. 2020/21:1, utg.omr. 9 s. 45).

Regeringen gav den 16 april 2020 Socialstyrelsen i uppdrag bl.a. att
utforma ett nationellt stod sa att de patienter som behéver en namngiven fast
lakarkontakt i primarvéarden ocksa kan fa det. Ett nationellt stod ska dven tas
fram for verksamhetschefer och vérdgivare for lamplig fordelning av
patientansvar pa funktionen fast lakarkontakt. Deluppdraget att ta fram stod
for fast lakarkontakt ska redovisas till Socialdepartementet senast den 30 juni
2021. Socialstyrelsen ska &ven folja regionernas arbete med fast lakarkontakt
och foresla hur utvecklingen av fast lakarkontakt till fler patienter kan féljas
upp pa nationell niva. Deluppdraget ska redovisas till Socialdepartementet
senast den 15 december 2020.
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Regeringen har som ovan namnts gett Myndigheten for vard- och omsorgs-
analys i uppdrag att utvardera utvecklingen i halso- och sjukvarden till en god
och nara vard ur ett system- och patientperspektiv. | uppdraget ingar bl.a. att
gora en kartlaggning av patienters tillgang till fast lakarkontakt i primarvarden
och att utvardera utvecklingen av fast lakarkontakt i primarvéarden med fokus
pé patienter med omfattande och komplexa vardbehov. | uppdraget ingar dven
att félja upp bade patienternas uppfattning om tillgangen till fast lakarkontakt
och vaérdgivarnas tillhandahéllande av fast lakarkontakt. En muntlig
delredovisning av kartlaggningen av tillgdngen till fast lakarkontakt ska
redovisas till Socialdepartementet senast den 1 oktober 2020 och en skriftlig
rapport senast den 31 januari 2021.

Utskottets stallningstagande

Utskottet valkomnar regeringens ambition att den andel av befolkningen som
har en fast lakarkontakt i primérvarden ska 6ka. Utskottet konstaterar att
utredningsforslag (SOU 2018:39 och 2019:42) som forstérker skyldigheten for
regionerna att informera om och erbjuda en fast lakarkontakt samt patientens
mojlighet att f& sddan bereds inom Regeringskansliet och regeringen uppger i
propositionen att man avser att ldgga forslag om detta. Utskottet delar
regeringens bedomning att rad eller riktlinjer som stoder verksamheter och
vardgivare i hur patientansvar lampligast kan fordelas pa funktionen fast
lakarkontakt i primarvarden bor tas fram. Utskottet ser positivt pa
Socialstyrelsens uppdrag att utforma ett nationellt stod sa att de patienter som
behdéver en namngiven fast lakarkontakt i primarvarden ocksa kan fa det samt
pad uppdraget att ta fram ett nationellt stod till verksamhetschefer och
vardgivare for lamplig fordelning av patientansvar pa funktionen fast
lakarkontakt. Utskottet ser vidare positivt pd Myndigheten for vérd- och
omsorgsanalys uppdrag att kartldgga och utvardera utvecklingen av fast
lakarkontakt i primarvarden. Resultatet av den pagdende beredningen och
arbetet bor avvaktas. Mot denna bakgrund bor motionerna 2019/20:3644 (M)
yrkande 3 och 2019/20:3640 (KD) yrkandena 3 och 4 avslas.
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Reservationer

1. Definitionen av primarvard, punkt 2 (M, SD, KD)

av Acko Ankarberg Johansson (KD), Camilla Waltersson Gronvall (M),
Johan Hultberg (M), Per Ramhorn (SD), Carina Stéhl Herrstedt (SD),
Christina Ostberg (SD), Michael Anefur (KD) och Ulrika Jérgensen
(M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Darmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 1.

Stallningstagande

Vi anser i likhet med bland andra remissinstanserna Vardférbundet, SKR,
Region Halland, Region Blekinge, Region Jonkdping, Region Gévleborg samt
Gotlands kommun att den foreslagna definitionen av primarvard saknar
bredden for att inrymma den kommunala halso- och sjukvarden som &r en
central del av varden for de mest skéra och sjuka. Regeringen bor skyndsamt
aterkomma till riksdagen med ett tilligg i lagtexten om definitionen av
primarvard som pa ett tydligt sitt omfattar den kommunala halso- och
sjukvarden sa att alla verksamheter inom primarvarden faktiskt finns med i
den nya definitionen av primarvardens uppdrag.

2. Systematiska halsokontroller, punkt 4 (M)

av Camilla Waltersson Gronvall (M), Johan Hultberg (M) och Ulrika
Jorgensen (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 4 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 9.
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Stallningstagande

Vi anser att regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att se Over
forutsattningarna for att kunna ta fram och genomféra en samordnad process
for att fa till stind systematiska hélsokontroller for vuxna. Som en del i att
bygga ut den nara varden med ett forebyggande proaktivt fokus skulle t.ex. en
modell som liknar barnavardscentraler, s.k. vuxenvardscentraler, kunna vaxa
fram. Denna form av forebyggande halsoframjande insats kan dartill inga i ett
vardval med olika aktérer och utforare som tar fram varierande satt att
genomfora detta pa.

3. Utveckling, punkt 5 (M)

av Camilla Waltersson Grénvall (M), Johan Hultberg (M) och Ulrika
Jorgensen (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 12 och
avslar motionerna
2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkandena 2, 4, 5 och 7 samt
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 7.

Stallningstagande

Styrningen av primarvarden och den nara varden ska utga fran patienten och
dennes basta. Vi vill skapa forutséattningar for effektiva ersattningssystem som
stimulerar kvalitetsutveckling, kostnadskontroll, nytdnkande och innovation
genom hela vardkedjan. Detta bor géras genom att kvalitetsresultaten mats och
redovisas Oppet samt att kontinuerliga uppféljningar genomfors av den
patientupplevda nojdheten for respektive klinik och vérdcentral. Varden och
omsorgen gar att styra genom kvalitetsmatt. Kvalitet i all vard- och
omsorgsverksamhet handlar emellertid ytterst om medarbetarna. Utan
skickliga och kompetenta medarbetare som ges utrymme att utova sitt yrke
med tillit och sjalvbestdimmande kommer verksamheterna inte att fungera val.
Dérfor ar det avgorande att det lokala ledarskapet sakerstédller goda
arbetsvillkor. Inte minst galler detta inom primarvarden. Vi anser att
regeringen bér ge lamplig myndighet i uppdrag att skyndsamt forstarka
uppfoljningen av kvalitetsresultat i primarvarden.
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RESERVATIONER

4.  Utveckling, punkt 5 (SD)

av Per Ramhorn (SD), Carina Stahl Herrstedt (SD) och Christina
Ostberg (SD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 7 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 12 och
avslar motion
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkandena 2, 4,5 och 7.

Stallningstagande

Styrningen av primarvarden och den néra varden ska utgd fran patienten och
dennes basta. Vi vill skapa forutséattningar for effektiva ersattningssystem som
stimulerar kvalitetsutveckling, kostnadskontroll, nytdnkande och innovation
genom hela vardkedjan. Detta bor géras genom att kvalitetsresultaten méts och
redovisas Oppet samt att kontinuerliga uppféljningar genomfors av den
patientupplevda nojdheten for respektive klinik och vardcentral. Varden och
omsorgen gar att styra genom kvalitetsmatt. Kvalitet i all vard- och
omsorgsverksamhet handlar emellertid ytterst om medarbetarna. Utan
skickliga och kompetenta medarbetare som ges utrymme att utdva sitt yrke
med tillit och sjalvbestdmmande kommer verksamheterna inte att fungera val.
Dérfor ar det avgorande att det lokala ledarskapet sakerstéller goda
arbetsvillkor. Inte minst galler detta inom primarvarden. Vi foreslar att
regeringen ger i uppdrag att skyndsamt forstarka uppfoljningen av
kvalitetsresultat i primarvarden.

Den utveckling som pégér nu under pandemin visar att manga admini-
strativa rutiner har tagits bort eller forenklats for att klara den pafrestning som
halso- och sjukvarden utsatts for. Detta indikerar att det finns en potential att
ta bort administrativa rutiner som inte & medicinskt motiverade eller pa annat
satt nodvéndiga for att folja verksamhetens utveckling. Vi vill darfor att
regeringen ger lamplig myndighet i uppdrag att folja upp och féresla hur de
forenklade administrativa rutiner som pandemin har medfort kan tillvaratas i
utvecklingen av en god néra vérd. Vardpersonalens administrativa bérda maste
minska.
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5. Utveckling, punkt 5 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkandena 2, 4, 5 och 7 samt
avslar motionerna
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 7 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 12.

Stallningstagande

Det behover finnas en nationell struktur for vilka specialiteter en vardcentral
maste kunna harbargera och placeringen av vardcentraler. Det maste ocksa
finnas utrymme for lokal anpassning. Dar ska dven beaktas andra regioners
forutsattningar och majligheter till samverkan, narheten till slutenvard,
tillgéng till akutvard m.m. Detta behdvs for att sakerstélla att det finns ett visst
matt av likvardig vard i hela landet. Regeringen bor ge lamplig statlig
myndighet i uppdrag att kartlagga var behoven av primarvéardsenheter och
vérdcentraler ar som storst och att ta fram kriterier for hur behoven av nya
primarvardsenheter och vardcentraler ska kunna uppfyllas.

Det &r svart att f3 en Gverblick av hur rehabilitering genomfors i de 21
regionerna. Detsamma géller rehabiliteringens resultat i friga om skador och
problem relaterat till sjukdom/tillstand, det sociala livet, mojligheterna till
arbete samt samverkan med Forsékringskassan och Arbetsférmedlingen.
Regeringen bor se till att det gors en dversyn av hur rehabiliteringsinsatserna
i primarvarden ser ut i Sverige, vilka resultat som finns samt att det tas fram
ett forslag for hur en delaktig rehabilitering kan utformas.

Det finns ett stort behov av systematisk nationell uppféljning av
primérvarden. Jag anser att regeringen bor aterkomma med ett forslag om
nationella samrad om genomfdrandet av fardplanen. Vidare bor regeringen
aven lata utreda hur behovet av geriatriska mottagningar ser ut och hur
primarvarden bor ta in detta i sin verksamhet.
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6. Utveckling, punkt 5 (KD)
av Acko Ankarberg Johansson (KD) och Michael Anefur (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 7 och
avslar motionerna
2019/20:3633 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 2, 4, 5 och 7 samt
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 12.

Stallningstagande

Den utveckling som pagér nu under pandemin visar att manga administrativa
rutiner har tagits bort eller forenklats for att klara den pafrestning som héalso-
och sjukvarden utsatts for. Detta indikerar att det finns en potential att ta bort
administrativa rutiner som inte & medicinskt motiverade eller p& annat sétt
nddvéndiga for att folja verksamhetens utveckling. Vi vill darfor att regeringen
ger lamplig myndighet i uppdrag att folja upp och foresld hur de férenklade
administrativa rutiner som pandemin har medfort kan tillvaratas i utvecklingen
av en god nara vard. Vardpersonalens administrativa borda maste minska.

7. Samverkan m.m., punkt 6 (M)

av Camilla Waltersson Grénvall (M), Johan Hultberg (M) och Ulrika
Jorgensen (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 4, 5 och
7.

Stallningstagande

Regeringen bor skyndsamt ta fram forslag om vardval for sasmmanhallen och
samordnad vérd och omsorg for de mest skora och sjuka patienterna genom
att samla resurserna for t.ex. hemtjanst, basal och avancerad hemsjukvard och
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geriatrik. Vi vill préva méjligheterna att infora vardval for de mest skora och
sjuka genom att brett inrdtta s.k. aldremottagningar pa vardcentraler for att
battre kunna mota och koordinera de mest skora och sjukas vard och omsorg
och utveckla den mobila varden sd att den kan erbjudas flera olika
patientgrupper.

Lagstiftningen som reglerar vem som har vardansvaret behdver uppdateras
och fortydligas sa att sdval regioner som kommuner har ett tydligt ansvar att
samordna och samarbeta om varden av de mest skora och sjuka. Det kravs
enligt var uppfattning konkreta lagstiftningsandringar i saval hélso- och
sjukvardslagen som socialtjanstlagen och kommunallagen. Detta kommer att
krdva balanserade avvdgningar mellan patientens intressen och den
kommunala sjélvstyrelsen.

Vi anser att det bor skapas forutsattningar for att styrningen av varden ska
utga fran patienten, liksom forutsattningar for effektiva ersattningssystem som
kan stimulera kvalitetsutveckling, kostnadskontroll, nytadnkande och
innovation i den nara varden och genom hela den samlade vardkedjan.
Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram riktlinjer for
nationella ersattningssystem som underlattar en samlad och samordnad vard
for de mest skdra och sjuka och som uppmuntrar innovativt férebyggande
hélsoframjande arbete. Detta arbete bér ske i samarbete och samverkan med
Sveriges Kommuner och Regioner.

8. Samverkan m.m., punkt 6 (SD)

av Per Ramhorn (SD), Carina Stdhl Herrstedt (SD) och Christina
Ostberg (SD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 4 och 5
samt
avslar motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 7.

Stallningstagande

Regeringen bor skyndsamt ta fram forslag om vérdval for sammanhallen och
samordnad vérd och omsorg for de mest skora och sjuka patienterna genom
att samla resurserna for t.ex. hemtjanst, basal och avancerad hemsjukvard och
geriatrik. Vi vill préva majligheterna att infora vardval for de mest skéra och
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sjuka genom att brett inratta s.k. aldremottagningar pa vardcentraler for att
battre kunna méta och koordinera de mest skdra och sjukas vard och omsorg
och utveckla den mobila varden s3 att den kan erbjudas flera olika
patientgrupper.

Lagstiftningen som reglerar vem som har vardansvaret behdver uppdateras
och fortydligas sa att saval regioner som kommuner har ett tydligt ansvar att
samordna och samarbeta om varden av de mest skora och sjuka. Det kravs
enligt var uppfattning konkreta lagstiftningsandringar i savél hélso- och
sjukvardslagen som socialtjanstlagen och kommunallagen. Detta kommer att
krdva balanserade avvédgningar mellan patientens intressen och den
kommunala sjélvstyrelsen.

9. Kompetensforsorjning, punkt 7 (SD, KD)

av Acko Ankarberg Johansson (KD), Per Ramhorn (SD), Carina Stahl
Herrstedt (SD), Christina Ostberg (SD) och Michael Anefur (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 6 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 6 och
avslar motionerna
2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 6 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 8.

Stallningstagande

Vi vill betona att utvecklingen av bemanning och kompetens maste kunna
féljas, annars kommer reformen om primérvardens omstallning enbart att bli
en god tanke utan nagon praktisk effekt. Det gar inte komma ifrén att en
andamalsenlig uppfdljning av bemanning och kompetens &r grundlaggande for
att primarvardens kompetensforsorjning och omstéllning ska lyckas.
Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att utveckla d&ndamalsenliga
satt att folja utvecklingen av primarvarden nar det galler bemanning och
kompetens. Regeringen bor dven aterkomma till riksdagen med ett férslag som
innebér reella mojligheter att &ven andra lakare an specialister i allménmedicin
ska kunna verka som fast lakare i syfte att sdkerstdlla bemanning och
kompetens i den nara varden och vérden av de mest skéra och sjuka.
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10. Kompetensforsorjning, punkt 7 (M)

av Camilla Waltersson Grénvall (M), Johan Hultberg (M) och Ulrika
Jorgensen (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 6 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 6 och 8
samt
avslar motion
2019/20:3633 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 6.

Stallningstagande

Vi vill betona att utvecklingen av bemanning och kompetens maste kunna
foljas, annars kommer reformen om primarvardens omstéllning enbart att bli
en god tanke utan ndgon praktisk effekt. Det gar inte komma ifran att en
andamalsenlig uppfdljning av bemanning och kompetens ar grundlaggande for
att primarvardens kompetensforsorjning och omstéllning ska lyckas.
Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att utveckla andamalsenliga
satt att folja utvecklingen av priméarvarden nar det géller bemanning och
kompetens. Regeringen bor dven aterkomma till riksdagen med ett forslag som
innebér reella mojligheter att &ven andra lakare an specialister i allmé&nmedicin
ska kunna verka som fast lakare i syfte att sdkerstdlla bemanning och
kompetens i den nara varden och varden av de mest skdra och sjuka.

Vidare bor regeringen se till att fortbildning for vardens och omsorgens
medarbetare i halsofrdmjande insatser ses dver noggrant i syfte att gora detta
obligatoriskt.

11. Kompetensforsorjning, punkt 7 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3633 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkande 6 och
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avslar motionerna
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 6 och
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 6 och 8.

Stallningstagande

Regeringen bor aterkomma till riksdagen med ett forslag som innebér att stod
ges aven till distriktsskoterskors specialisering i allménmedicin. Statens bidrag
till regionerna bor framéver técka kostnaderna for detta.

12. Statsbidrag, punkt 8 (KD)
av Acko Ankarberg Johansson (KD) och Michael Anefur (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Darmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 5.

Stallningstagande

Vi anser att riktade statsanslag 4r grundlaggande for att primarvéardens
kompetensforsorjning och omstéllning ska lyckas. Regeringen bor darfor lata
utreda statsbidrag som riktas direkt till primarvérden for att sakra kompetens
och bemanning.

13. Digitalisering, punkt 9 (M, SD, KD)
av Acko Ankarberg Johansson (KD), Camilla Waltersson Gronvall (M),
Johan Hultberg (M), Per Ramhorn (SD), Carina Stahl Herrstedt (SD),
Christina Ostberg (SD), Michael Anefur (KD) och Ulrika Jorgensen
(M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 9 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkandena 10 och 11.
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Stallningstagande

Privata vardgivare har de senaste aren hittat nya mojligheter att erbjuda vard
genom t.ex. digitala vardtjanster. Dessa privata utforare av vard och omsorg
anvander digitaliseringens potential for att utveckla varden. Det har manga
ganger medfort hdgre och snabbare tillganglighet for vardtagare runt om i
landet och att primarvarden kunnat utvecklas. For att fortsatta uppmuntra den
har utvecklingen kravs emellertid langsiktiga och forutsagbara
erséttningssystem, som bidrar till nytdnkande och innovation. Regeringen bor
ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram riktlinjer for nationella erséttnings-
system som underlattar utveckling och innovation av nya digitala arbetssatt
som nar fler grupper och som forbéattrar mojligheter for méngfald och valfrihet
for patienten i primarvarden. Detta arbete bor ske i samarbete och samverkan
med SKR.

Som patient bor man alltid ges mojlighet att mota varden digitalt, givet att
ett fysiskt besok inte kravs utifran ett medicinskt perspektiv. Regeringen bor
aterkomma till riksdagen med ett forslag om hur patientlagen kan forstarkas
med bestammelser om att halso- och sjukvarden ska erbjuda patienter mojlig-
het till digitala vardmaten.

14. Forslaget om vardval priméarvard, punkt 10 (SD, KD)

av Acko Ankarberg Johansson (KD), Per Ramhorn (SD), Carina Stahl
Herrstedt (SD), Christina Ostberg (SD) och Michael Anefur (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 2 och
avslar motion
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkande 8.

Stallningstagande

Regeringen bor lta ytterligare utreda forslaget om vardval primarvard. Det
ska vara regionens ansvar att se till att det finns tillrackligt med primarvard for
invdnarnas behov. Primarvarden ska dock kunna utforas av saval stora som
sma enheter, som tillsammans ger den primarvéard som kravs inom regionens
geografiska omrade. Hur vardvalssystemet ska byggas upp och vilka
ersdttningar som ges behéver évervagas, inte minst mot bakgrund av behovet
av att hitta mer likvardiga system som underlattar for dem som vill verka i
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flera regioner. Vardvalssystemet ska framja en god och nara vard pa lika
villkor for hela befolkningen.

15. Forslaget om vardval priméarvard, punkt 10 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3633 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkande 8 och
avslar motion
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkande 2.

Stallningstagande

Ett minimum for att f& en bittre helhet med patienten i centrum i stillet for
vinstsyftande bolag &r att genomfora forslaget om vérdval primarvard. Gradd-
filer och fragmentisering maste motverkas. Regeringen bor darfor se till att
genomfora forslaget om vardval primarvard.

16. Lagen om valfrihetssystem, punkt 11 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 11 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3633 av Karin Ragsj6 m.fl. (V) yrkande 1.

Stallningstagande

Lagen om valfrihetssystem (LOV) och den fria etableringsratten star i direkt
strid mot ett val strukturerat och koordinerat omhéndertagande. For
regionernas primarvard ar LOV obligatorisk. Denna tvangslagstiftning bor
avskaffas och ersattas med ett v&l strukturerat och koordinerat
omhandertagande, dar patienternas behov av vard stdr i centrum och
utgangspunkten ar att erbjuda en tillganglig och jamlik halso- och sjukvard.
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Regeringen bor aterkomma till riksdagen med ett forslag som innebar att LOV
inte langre ska vara obligatorisk inom primarvarden.

17. Patientansvar per fast lakarkontakt, punkt 12 (SD, KD)

av Acko Ankarberg Johansson (KD), Per Ramhorn (SD), Carina Stahl
Herrstedt (SD), Christina Ostberg (SD) och Michael Anefur (KD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 12 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Darmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkandena 3 och 4
samt
avslar motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 3.

Stallningstagande

Genom kontinuitet kan patientrisker minimeras och en god, sdker och trygg
vard méjliggoras. Vi anser darfor att regeringen bor aterkomma till riksdagen
med forslag om att patienter ska ha réatt till en fast lakarkontakt och en
lagstadgad rétt till en personlig behandlings- och rehabiliteringsplan nér behov
finns av aterkommande och tata kontakter med varden. Detta ska vara ett
komplement till fast vardkontakt.

I dag sker listning av patienter pa vardcentralsniva. En nackdel med alltfor
manga patienter pa en enskild vardcentral — forutom att vardpersonalen far en
orimlig arbetssituation — ar forstas att samtliga patienter pd Overbelastade
vérdcentraler drabbas. Vi menar att den framtida utvecklingen behover
inbegripa listning dven pa enskilda lakare. For att forbattra forutsattningarna
for lékarna att ta ett ansvar for samordning av den enskilda patientens
vardbehov maste madjligheten att satta tak for antalet patienter ocksd kunna
séttas pa lakarniva. Genom ett tak for hur manga som kan lista sig pa enskilda
lakare och vardcentraler blir det mojligt for vardteamet att utfora sitt uppdrag
pd ett héllbart satt. Vi Onskar ett tydligare stéillningstagande om
listbegransning &n att lata Socialstyrelsen avgdra genom foreskrifter.
Regeringen bor terkomma till riksdagen med forslag.
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18. Patientansvar per fast lakarkontakt, punkt 12 (M)

av Camilla Waltersson Gronvall (M), Johan Hultberg (M) och Ulrika
Jorgensen (M).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 12 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M) yrkande 3 och
avslar motion
2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD) yrkandena 3 och 4.

Stallningstagande

Det bor inforas ett system med fast ldkare och samordning av ett vardteam, till
en borjan for de mest skdra och sjuka patienterna — oftast aldre, multisjuka och
personer med kroniska sjukdomar. Den fasta ldkaren ska ansvara for sina
listade patienter och samordna den vard och omsorg som behdvs med
vardteam som har multiprofessionella kompetenser. Att kanna sin lakare
skapar tryggare patienter. Vardteam kring patientens fasta likare ska kunna
skapas genom samarbete och samordning med andra relevanta vardaktorer
sdsom fristdende sjukskoterskor, psykologer, distriktsskéterskor med
specialistutbildning, arbetsterapeuter, underskoterskor och fysioterapeuter.
Detta bor inforas bl.a. i syfte att underlatta etablering av nya vardcentraler eller
motsvarande som kan startas av lakare, sjukskéterskor eller ndgon annan
vardprofession. Regeringen bor aterkomma till riksdagen med farslag.



Sarskilda yttranden

1. Primarvardens grunduppdrag, punkt 3 (S, C, L, MP)

Kristina Nilsson (S), Ann-Christin Ahlberg (S), Mikael Dahlgvist (S),
Sofia Nilsson (C), Dag Larsson (S), Lina Nordquist (L), Pernilla
Stadlhammar (MP) och Lena Emilsson (S) anfor:

Vi stéller oss bakom forslaget till tillkannagivande om primarvérdens grund-
uppdrag. Vi kan emellertid konstatera att primarvarden redan i dag till stor del
arbetar med de fragor som omfattas av tillkannagivandet. En noggrann analys
av konsekvenserna av att grunduppdraget utvidgas maste givetvis goras.
Likasa kravs ett fortydligande av vad som avses med uppsokande verksamhet.
Slutligen anser vi att frdgor om kompetenser, resurser och jamlika
forutsattningar i hela landet bor beaktas.

2. Priméarvardens grunduppdrag, punkt 3 (V)
Karin Ragsjé (V) anfor:

Jag star bakom forslaget till tillkannagivande om primarvardens grund-
uppdrag, men vill darutdver framhélla féljande. Det forebyggande
folkhélsoarbetet prioriteras ofta bort trots att det ar en viktig del i arbetet med
en jamlik vard. Personer med Iaga inkomster har generellt en hogre ohélsa men
soker sjukvard i betydligt lagre utstrackning &n de som har hogre inkomster
och/eller ar valutbildade. Halso- och sjukvarden maste darfor arbeta for att
motverka klasskillnader vad géller ohélsa. Personer med psykisk ohdlsa har en
betydligt kortare livslangd, framst pa grund av kroppsliga sjukdomar som
hjart- och karlsjukdomar. Ett satt att arbeta forebyggande kan dérfor, som
framgar av forslaget till tillkannagivande, vara att primarvarden far ansvar for
ett uppsokande arbete ddr man t.ex. erbjuder regelbundna hélsounder-
sokningar for dem som inte sjélva soker sig till halso- och sjukvarden.

For att stirka det forebyggande arbetet och rehabilitering krévs det enligt
min mening en langsiktig finansiering till primarvarden som stér i paritet med
uppdraget.
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BiLAGA 1

Forteckning over behandlade forslag

Propositionen

Proposition 2019/20:164 Inriktningen for en nara och tillganglig
vard — en primarvardsreform:

1.

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om &ndring i
patientdatalagen (2008:355).

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om dndring i hélso- och
sjukvardslagen (2017:30).

Foljdmotionerna

2019/20:3633 av Karin Ragsjo m.fl. (V):

1.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor dterkomma med ett forslag som innebir att lagen om
valfrihet inte langre ska vara obligatorisk inom primérvarden och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor ge lamplig statlig myndighet i uppdrag att kartlagga var
behoven av primarvardsenheter och vardcentraler ar som storst och att
ta fram kriterier for hur behoven av nya primarvardsenheter och
vardcentraler ska kunna uppfyllas och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor aterkomma med ett forslag om hur ett uppdrag for
primarvarden rorande uppsokande arbete kan utformas och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att det bor
goras en dversyn av hur rehabiliteringsinsatserna i primarvarden ser ut
i Sverige och vilka resultat som finns samt att det bor tas fram ett
forslag for hur en delaktig rehabilitering kan utformas och tillkannager
detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor aterkomma med ett forslag som innebér att nationella
samradd kring genomforandet av fardplanen genomférs och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor dterkomma med ett forslag som innebér att stod ges
aven till distriktsskoterskor for specialisering i allmanmedicin och
tillkdnnager detta for regeringen.
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Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor utreda hur behovet av geriatriska mottagningar ser ut
och hur primarvarden bor ta in detta i sin verksamhet och tillkannager
detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdérs i motionen om att
regeringen bor se till att utredningens forslag om Vardval primarvérd
genomfors och tillkdnnager detta for regeringen.

2019/20:3640 av Acko Ankarberg Johansson m.fl. (KD):

1.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att dven
hélsoframjande insatser ska ingd i primarvardens grunduppdrag och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om Vardval
primarvard och tillkannager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om rétten till
en fast lakarkontakt samt till en personlig behandlings- och
rehabiliteringsplan och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om listtak och
listning av patienter pa enskilda lakare och tillkannager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om statsbidrag
riktat direkt till primarvarden for att sakra kompetens och bemanning
och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att utveckla
andamalsenliga satt att félja utvecklingen av primarvérden nar det
galler bemanning och kompetens och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att félja upp
hur de minskade administrativa rutinerna under pandemin kan tas till
vara for att minska vardpersonalens administrativa bérda permanent
och tillk&nnager detta for regeringen.

2019/20:3644 av Camilla Waltersson Gronvall m.fl. (M):

1.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
skyndsamt bredda regeringens forslag till definition av primarvard och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
primarvardens grunduppdrag ska innehalla saval férebyggande arbete
som rehabilitering och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att infora
fast lakare och samordning av vardteam i primarvarden och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att infora
vardval for samordnad vard i den néra varden for de mest sjuka och
skora och tillkannager detta for regeringen.
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BILAGA1  FORTECKNING OVER BEHANDLADE FORSLAG

10.

11.

12.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
lagstiftningen ska fortydligas nér det géller ansvaret att samordna en
sammanhallen vard for de mest skéra och sjuka och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdérs i motionen om att
sakerstalla bemanning och kompetens inom vard och omsorg for de
mest skdra och sjuka och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att ge i
uppdrag att ta fram riktlinjer for nationella ersattningssystem for
samordnad vard och omsorg och halsoférebyggande arbete och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
fortbildning for vardens och omsorgens medarbetare i halsoframjande
insatser bor ses dver noggrant i syfte att gora detta obligatoriskt och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att se 6ver
forutsattningar for systematiska hélsokontroller i den nira vérden och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att ge i
uppdrag att ta fram riktlinjer for nationella erséttningssystem som
underlattar utveckling och innovation av nya digitala arbetssétt i
primarvarden och tillkiannager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att halso-
och sjukvérden ska erbjuda digitala vardméten och tillkannager detta
for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att ge i
uppdrag att kvalitetsresultat ska métas och redovisas dppet och att
regelbundna uppféljningar genomférs avseende patientupplevd
nojdhet i hela den néra varden och tillkannager detta for regeringen.



BILAGA 2

Regeringens lagforslag

1 Forslag till lag om @ndring i patientdatalagen

(2008:355)

Hérigenom foreskrivs att 3 kap. 10 och 12 §§ patientdatalagen (2008:355)

ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

3 kap.
10§

En journalanteckning ska, om det
inte finns nagot synnerligt hinder,
signeras av den som ansvarar for
uppgiften.

En journalanteckning ska, om det
inte dr obehovligt eller finns ndgot
synnerligt hinder mot det, signeras
av den som dr ansvarig for upp-
giften.

12§

Regeringen eller den myndighet
som regeringen bestdimmer far
meddela foreskrifter om undantag
frin 6 § andra stycket 1 nir det
géller provtagning for viss sjukdom
och fran 10 § om signeringskrav.

Regeringen eller den myndighet
som regeringen bestimmer far
meddela foreskrifter om en journal-
handlings innehall och utformning.

Regeringen eller den myndighet
som regeringen bestdimmer far
meddela foreskrifter om

/. undantag frdn 6§ andra
stycket 1 nér det géller provtagning
for viss sjukdom,

2. signeringskravet enligt 10§
och om undantag fian det, och

3. journalhandlingars  innehall
och utformning.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2021.
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BILAGA2  REGERINGENS LAGFORSLAG

2 Forslag till lag om &ndring i hélso- och
sjukvérdslagen (2017:30)

Harigenom foreskrivs i frdga om hélso- och sjukvérdslagen (2017:30)
dels att 1 kap. 1 § och 2 kap. 6 § ska ha foljande lydelse,
dels att det nirmast efter rubriken “AVDELNING V. OVRIGA
BESTAMMELSER FOR HUVUDMANNEN?” ska inforas ett nytt kapitel,

13 a kap., av foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

1 kap.
1§
Denna lag innehéller bestimmelser om hur hélso- och sjukvéardsverksam-
het ska organiseras och bedrivas. Lagen géller for samtliga vardgivare
samt regioner och kommuner som huvudmén.

Lagen bestér av fem avdelningar:

Avdelning I innehaller inledande bestimmelser (1 och 2 kap.).
Avdelning II innehaller bestimmelser for all hélso- och sjukvard (3—

6 kap.).

Avdelning III innehaller bestdmmelser om regionens ansvar som

huvudman (7-10 kap.).

Avdelning IV innehéller bestammelser om kommunens ansvar som

huvudman (11-13 kap.).

Avdelning V innehéller ovriga
bestammelser for huvudménnen
(14-18 kap.).

Avdelning V innehaller &vriga
bestammelser for huvudménnen
(13 a-18 kap.).

2 kap.

6§

Med primdrvard avses i denna lag
hédlso- och sjukvardsverksamhet
dér 6ppen vard ges utan avgrins-
ning nér det géller sjukdomar, alder
eller patientgrupper. Primérvarden
svarar for behovet av sdadan
grundldggande medicinsk behand-
ling, omvardnad, forebyggande
arbete och rehabilitering som inte
kraver sjukhusens medicinska och
tekniska resurser eller annan
sdrskild kompetens.

! Senaste lydelse 2019:973.

Med primdrvard avses i denna lag
hédlso- och sjukvardsverksamhet
ddr oppen vard ges utan avgrans-
ning nér det géller sjukdomar, alder
eller patientgrupper. Primérvarden
svarar for behovet av sadana
atgdrder i form av medicinsk
bedomning  och  behandling,
omvardnad, forebyggande arbete
och rehabilitering som inte kréver
sdrskilda medicinska eller tekniska
resurser eller ndgon annan sérskild
kompetens.



REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

13 a kap. Primdrvirdens
grunduppdrag

1§
Regioner och kommuner ska inom
ramen for verksamhet som utgor
primdrvard sdrskilt

1. tillhandahalla de hdlso- och
sjukvardstjcdnster som krdvs for att
tillgodose vanligt forekommande
vardbehov,

2. se till att varden ar ldtt till-
ganglig,

3. tillhandahdlla  forebyggande
insatser utifran savdl befolkningens
behov som patientens individuella
behov och forutsdttningar,

4. samordna olika insatser for
patienten i de fall det dr mest
dandamalsenligt att samordningen
sker inom primdrvarden, och

5. mojliggora  medverkan  vid
genomforande av forskningsarbete.

Denna lag tréder i kraft den 1 juli 2021.

Tryck: Elanders Sverige AB, Vallingby 2020
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