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Svar pa remiss av slutbetankandet Ansvarsfull halso- och
sjukvard (SOU 2013:44) (LS/1116/2013)

Arendebeskrivning

Jamtlands lins landsting har beretts méjlighet att limna synpunkter pa slutbetinkande av
Patientmaktsutredningen Ansvarsfull hilso- och sjukvard, SOU 2013:44. Utredningen har tidigare
limnat ett delbetinkande, Patientlag SOU 2013:2, som landstinget limnat svar pa. I betinkandet
Ansvarsfull hilso- och sjukvard féreslas en ny lag om organisation av halso- och sjukvirden och att
hilso- och sjukvardslagen upphivs. Den nya lagen bestar till storsta delen av bestimmelser
overforda fran halso- och sjukvirdslagen. De delar som idr nya ar konsekvenser av forslaget till
patientlag.

Landstinget avstyrker forslaget vad avser bestimmelserna om ansvar for andra landstings patienter
som enligt forslaget till patientlag far valfrihet till 6ppenvard. Landstinget avstyrker ocksa det
ut6kade ansvar fOr planeringen av hilso- och sjukvirden for dessa som landstinget far enligt
forslaget. Landstinget avstyrker nu ocksa forslaget att anta en ny patientlag och en lag om
organisation av hilso- och sjukvirden. I stillet bor hilso- och sjukvardslagen behallas och dndras
utifran det forslag till ny struktur som utredningen foéreslar for organisationslagen. Landstinget ar
ocksa kritiskt till att jimstilldhet och jamlikhet inte far genomslag i forslaget trots att utredningen
konstaterar flera problem med den ojamstillda och ojamlika varden 1 Sverige. Ett forslag till svar ha
upprattats inom Centrum for lednings- och verksamhetsstod.

Beslutsunderlag

Sammanfattning av Remiss av slutbetinkandet Ansvarsfull hilso- och sjukvard (SOU 2013:44)
Forslag till svar pa remiss av slutbetinkande Ansvarsfull hilso- och sjukvard (SOU 2013:44)

Landstingsdirektorens forslag

1. Svar pa slutbetinkande Ansvarsfull hilso- och sjukvard (SOU 2013:44) lamnas till
Socialdepartementet enligt upprittat férslag.

2. Paragrafen forklaras omedelbart justerad.

I yjansten

Bjorn Eriksson
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Yttrande over slutbetankande Ansvarsfull halso- och
sjukvard, SOU 2013:44

Jamtlands lins landsting har beretts méjlighet att limna remissvar pa slutbetinkande av
Patientmaktsutredningen Ansvarsfull hilso- och sjukvard, SOU 2013:44.

Landstinget har tidigare lamnat svar pa delbetinkande Patientlag, SOU 2013:2. De bada
betinkandena hinger thop pa sa sitt att de medfér dndringar i strukturen pa regleringen
av hilso- och sjukvarden. Bada forslagen maste behandlas i ett ssammanhang vid lagstift-
ningen sa att det blir en bra helhet.

Allmant

Utredningen foreslar att en ny lag om organisation av hilso- och sjukvarden inférs som
ersatter Hélso- och sjukvardslagen. Jaimtlands lins landsting anser att det inte dr ett bra
torslag. Halso- och sjukvardslagen dr en bra beteckning pa en lag som reglerar halso-
och sjukvarden. Att behalla namnet ger ocksa kontinuitet med hansyn till att det ar fa
materiella dndringar i lagen. Lagen kan i stillet tryckas om med sitt nya innehéll. Den
foreslagna strukturen pa lagen ar bra.

Landstinget har i yttrandet 6ver utredningens delbetinkande Patientlag tillstyrkt att en
sarskild lag om patientrittigheter infors. Efter att ha tagit del av slutbetinkandet anser
dock landstinget att patientens stillning inte stirks av att en sirskild patientlag infors.
Eftersom bestimmelserna i lagen inte ér réttigheter i egentlig bemarkelse, och heller inte
ska vara det, utan regler for hur de ansvariga f6r hilso- och sjukviarden ska bedriva
hilso- och sjukvard, ger en reglering 1 en sirskild lag patienten intryck av att rittighe-
terna dr storre dn vad de dr. I stillet fOr att stirka patienternas stillning kommer det att
skapa besvikelser hos dessa. Alla vinner pa att hélla regleringen samlad. Bestimmelserna
som foOreslds 1 en patientlag bor i stillet inarbetas pa limpligt stille i den nya strukturen i
hilso- och sjukvardslagen.

Om lagstiftningen inte ska hallas samman bor 1 stallet uppdelningen ske i en lag som
reglerar vardgivarens utférande av hilso- och sjukvard och i en som reglerar landsting-
ens och kommunernas ansvar for att erbjuda hilso- och sjukvard. En sidan uppdelning
skulle tydligg6ra var ansvaret for de olika delarna i hilso- och sjukvirden ligger.

Besoksadress: Kyrkgatan 12 Ostersund Postadress: Jamtlands lans landsting Box 654 831 27 Ostersund
Telefon: 063-14 75 00 Fax: 063-14 77 56 E-post: jamtlands.lans.landsting@jll.se Webbplats: www.jll.se
Bankgiro: 250-0486 Plusgiro: 8 28 00-4 Org nr: 232100-0214
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De paragrafer som hinvisar till lagstiftning i annan lag till exempel den féreslagna pati-
entlagen ir 6verflodiga och bor tas bort.

Jamlik vard

Jamtlands lins landsting ar kritisk till att jimstalldhet och jimlikhet inte lyfts fram i f6r-
slaget till forfattning. Utredningen konstaterar flera problem med den ojimstillda och
ojamlika varden i Sverige, bade i det personliga métet och ur ett systemperspektiv.
Landstinget stiller sig fragande till att utredningens konstateranden inte far genomslag i
lagforslaget.

Ojamlikhet ur ett regionalt perspektiv
Jamtlands lins landsting delar inte utredningens bedémning att 6kad valfrihet i 6ppen
vard kan vara ett led i en mer jamlik vard. Den erfarenhet som finns visar pa motsatsen.

Ojamlikhet ur ett systemperspektiv

Jamtlands lins landsting delar utredningens bedémning att fler kompletterande vigar in
1 hilso- och sjukvarden samt patientcentrering kan ge férutsittningar f6r en mer jamlik
tillgang till halso- och sjukvard. Jamtlands lins landsting vill understryka att det dven kan
leda till mer jamstalld vard.

Landstinget delar ddremot inte bedémningen att telefonkontakt dr den mest optimala
for en person med spraksvarigheter. Telefonkontakt kan tvirtom vara en forsvarande
kontaktvig om patienten exempelvis har en utmaning 1 att uttrycka sig 1 det svenska
spraket. Da kan exempelvis Internet underlitta.

Ojamlikhet i det personliga motet

Jamtlands lins landsting stodjer utredningens bedémning att vardgivare 1 sin egen upp-
foljning ska granska vidtagna behandlingsinsatser utifran bland annat genus och socio-
ekonomiska faktorer. Jamtlands lins landsting vill dock betona vikten av att uppf6lj-
ningen utifran de faktorerna sker inom ramen f6r den uppfoljning som redan pagar.

Landstinget stodjer dven utredningens bedémning att verktyg behéver anvindas for att
underlitta kommunikationen mellan patienter och personal for att sikerstilla en jam-
stilld och jamlik vard.

Landstinget stédjer utredningens bedomning om att utbildning om diskriminering och
likvardig vard ska inga i medicin- och vardutbildningar. For att tydliggora vad likvirdig
vard innebir férordar Jimtlands lins landsting formuleringen “jamstalld och jamlik
vard”.

Lag om organisation av halso- och sjukvardsverksamhet

Innehéll och definitioner

Definitionen av halso- och sjukvard bér kompletteras med en definition av hjdlpmedel.
En sadan saknas idag. Den reglering som finns avser vem som har ansvar for att tillhan-
dahilla hjdlpmedel m m. Definitionen bor ocksa kompletteras med de 6vriga atgirder
som anses inga 1 hilso- och sjukvarden, sisom abort, sterilisering och omskarelse. Det
bor ocksa Gvervigas om inte skolhilsovard, foretagshilsovard bor tas med for att ge en
helhetsbild av vad som omfattas av regleringen.
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Jamtlands lins landsting anser att begreppet huvudman inte ska anvindas for att tydlig-
gora ansvaret for verksamheten. Begreppet for tanken till patriarkala strukturer och lag-
stiftningen bor undvika att anvinda kénsbundna ord som befister gamla tankemonster.
Landstinget férordar att man anvinder ordet ansvarig, ett tydligt och bra ord f6r vad det
ar fraga om.

Det bor ocksa inforas en definition av hogspecialiserad vird (regionvard). Nu saknas en
definition av denna. En definition behovs for att underlitta grinsdragningen f6r den
sjukvard som landstingen kan samarbeta om.

Begreppet vardgivare bor tydligare definieras utifran att det avser den som faktiskt be-
driver verksamheten skilt ifrdn det ansvar som landsting och kommun har for att er-
bjuda hilso- och sjukvird. Detta kan goras genom att i definitionen i 1 kap 6 § ta bort —
ifraga om sdadan hilso- och sjukvird som statlig myndighet, landsting eller kommun - .
Det kan ocksa 6vervigas om ordet bedriva kan bytas ut mot utfora for att fortydliga att
det avser den faktiskt utférda verksamheten.

Den i1 kap 11 § féreslagna regleringen leder tanken till att det finns nagot subjekt som
ar halso- och sjukvardsverksamhet som ska arbeta for att forebygga ohilsa. Detta skapar
osikerhet da det egentligen dr fraga om innehillet 1 verksamheten. Regleringen bor ta
sikte pa att peka ut vem som har ansvaret for att hilso- och sjukvardsverksamheten ar-
betar férebyggande och den bor flyttas till kapitel 2.

Verksamheten

Jamtlands lins landsting foreslar att det i lagstiftningen tydliggdrs att varden ska vara
jamstalld och jamlik. Trots nuvarande reglering om en vird pa lika villkor har utred-
ningen konstaterat att varden varken ar jamstalld eller jamlik. Det kriver en skidrpning i
lagen.

Forslagets 2 kap 1 § forsta stycke bor darfor lyda som foljer: ”Vardgivaren ska planera,
leda och kontrollera sin verksamhet pa ett sitt som leder till att patienten far en god,
jamstalld, jimlik och siker hilso- och sjukvard av hég kvalitet och att 6vriga krav i
denna avdelning uppfylls.

Regleringen i 2 kap 1 § andra stycket om organisering av verksamheten for att frimja
kostnadseffektivitet bor avse all hilso- och sjukvardsverksamhet. Om den endast ska
avse offentligt finansierad verksamhet ér den, till den del det avser annan véard an den
som bedrivs av privata vardgivare enligt obligatoriska valfrihetssystem, ett inte godtag-
bart ingripande 1 det kommunala sjilvstyret.

I 2 kap 5 § regleras vilken personal som ska finnas i verksamheten. Hir bor det tydligt
framga vem som har ansvaret, namligen vardgivaren. Regleringen bor ocksa avse hygie-
nen och inte en hygienisk standard.

Bestimmelsen bor dirfor lyda som foljer: ”Vardgivaren ska se till att det i hilso- och
sjukvardsverksamheten finns den personal, de lokaler och den utrustning som behévs
for att god vard ska kunna ges. En god hygien ska hallas i verksamheten.”
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I regleringen 1 2 kap 6 § bor individ- och samhillsetiska aspekter” fortydligas eftersom
frigan om etik kan vara subjektiv.

Det bor dven Overvigas om inte samhillsekonomiska aspekter borde regleras hir. Om
malet f6r hilso- och sjukvarden enligt 1 kap 2 §, en vard pa lika villkor, ska uppnas bor
kostnadseffektivitet beaktas vid inférande av nya diagnos- och behandlingsmetoder och
omfatta all hilso- och sjukvardsverksamhet.

Ledning, planering och organisation

Jamtlands lins landsting avstyrker utredningens forslag att landstingets planeringsansvar
for sin hilso- och sjukvard ska omfatta behovet av vird f6r de som omfattas av lands-
tingets ansvar for hilso- och sjukvard. Planeringsansvaret for den vard som kan komma
ifraga f6r de som omfattas av den utékade valfriheten f6r 6ppenvird kommer att bli en
stor belastning for administrationen av hilso- och sjukvarden. Det kan ifragasittas om
kostnaderna for detta dr forsvarliga med hinsyn till antalet patienter som kan forutses
anvinda moijligheten. Resurserna borde 1 stallet anvindas till vard.

Ansvar for halso- och sjukvard

Jamtlands lins landsting avstyrker anvindningen av begreppet “moderskap” pa de stil-
len det férekommer i bestimmelsen i 5 kap 2 § 1 férslaget. I stallet bor det konsneutrala
begreppet “forildraskap” anvindas.

Landstiget avstyrker forslaget 1 5 kap 3 § 1 forslaget och hinvisar till vad landstinget an-
fort 1 sitt till yttrande 6ver utredningens delbetinkande Patientlag.

I 5 kap 7 § 1 forslaget hanvisas till bestimmelser om hilso- och sjukvard f6r asylsokande
och vissa utlinningar som vistas i Sverige utan tillstand. Det bor 6vervigs om inte dessa
bestimmelser ska tas med i hélso- och sjukvardslagen. Man far da en sammanhallen och
overskadlig reglering av ansvaret for hilso- och sjukvarden.

Bestdmmelser avseende anstallningar och utbildning
Jamtlands lins landsting anser att mojligheter till de anstillningar som regleras i forsla-

gets 7 kap 1 § ska omfatta inte bara landsting utan alla vardgivare som har likare an-
stallda. Alla vardgivare som har behov av likare med de aktuella kompetenserna bor
vara delaktiga i att fa fram personal. Om det bara ir landstingen som ska svara for detta
ar det en konkurrensférdel f6r de privata vardgivarna.

Hemsjukvard

Landsting kan, om landstinget och kommunen ir 6verens om det, 6verlata skyldigheten
att erbjuda hemsjukvard till kommunen. I de flesta landsting har detta skett. Regeringen
har med olika stimulansmedel fors6kt f6rma de kvarvarande landstingen och kommu-
nerna att genomfora overlatelse. Nar man nu ser 6ver hilso- och sjukvardslagen bor
man Overviga om man inte genom lagstiftning ska slutfoéra detta. Det skulle innebira att
lagen skulle peka ut kommunerna som ansvariga for att erbjuda hemsjukvard. For att
tydliggora ansvarsgranserna behéver dd ocksa begreppet hemsjukvard definieras.

Samverkan

I 14 kap 4 § i forslaget regleras individuell plan. Bestimmelsen ligger ansvaret for att
planen upprattas pa landstinget i alla fall. Det kan dock férekomma att en person har
behov endast av kommunal hilso- och sjukvard och socialtjanst. Det dr 1 dessa fall on6-
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digt att landstinget har ansvar for att uppritta planen. Regleringen bor justeras sa att
ansvaret 1 dessa fall liggs pa kommunen.

Underrattelseskyldighet

Det bor 6vervigas om inte underrittelseskyldighet enligt 16 kap 1 § bér omfatta alla
vardgivare och inte bara landsting och kommun. I kampen mot missbruk bor ingen
limnas utanfor. Eftersom bestimmelsen avser medel kan det inte finnas nagra betink-
ligheter ur etiska aspekter att ligga en sadan skyldighet dven pa privata utférare. I vart
fall bor privata utférare med offentlig finansiering omfattas.

Forskning

Det bor 6vervigas om inte alla vardgivare ska medverka vid planering och genomf6-
rande av kliniskt forskningsarbete och hilsovetenskapligt forskningsarbete. Ju storre del
av hilso- och sjukvarden som utfors av privata vardgivare ju mindre utrymme blir det
kvar 1 den allmidnna hilso- och sjukvarden for de aktuella uppgifterna. I vart fall bor de
privata vardgivare med offentlig finansiering omfattas. Om inte dessa omfattas kommer
det att medfora att detta maste regleras i avtal och regler f6r valfrihetssystem. Som be-
kant dr det administrativt krivande och kostsamt, vilket kan undvikas med en reglering i

lag.

Konsekvenser for den kommunala sjalvstyrelsen.

Utredningens forslag om Okat ansvar for andra landstings patienter och f6r planering av
hilso- och sjukvard for dessa inskrinker pa den kommunala sjalvstyrelsen. Inskrink-
ningen kan synas vara obetydlig men medfor en betydande urholkning av landstingens
mojligheter att sjalv besluta verksamheten. Patienters och andra landstings beslut kom-
mer att styra prioriteringar och finansiering av den egna verksamheten. Inskrainkningen
ar sa allvarlig att den inte kan bedémas som godtagbar. Forslaget strider ddrfor 1 denna
del mot grundlagen.

JAMTLANDS LANS LANDSTINGSSTYRELSE

Harriet Jorderud
Landstingsstyrelsens ordférande Bjorn Eriksson
Landtingsdirektor
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