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Sammanfattning

Hasselby-Vallingby har av Kommunstyrelsen fatt uppdraget att svara pa remiss av
slutbetankandet Ansvarsfull hélso- och sjukvard (SOU 2013:44). Utredningen har
antagit namnet Patientmaktutredningen och avser hur patientens stallning och
inflytande Gver halso- och sjukvarden kan starkas samt tva tillaggsdirektiv.

Utredningen har dessutom ett uppdrag att foresla en ny lag om hélso- och
sjukvardens organisation som ska ersatta Halso- och sjukvardslagen.

Bilagor
1. Remiss av slutbetidnkandet Ansvarsfull hilso- och sjukvard
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Arendets beredning

Arendet Remiss av remissvar av slutbetinkandet Ansvarsfull hilso- och sjukvérd
har beretts av medicinskt ansvarig sjukskoterska.

Bakgrund

Regeringen beslutade 24 mars 2011 om en sérskild utredning om hur patientens
stillning och inflytande 6ver hilso- och sjukvarden kan stirkas samt tva
tillaggsdirektiv. Utredningen har antagit namnet Patientmaktsutredningen.
Patientmaktsutredningen har dessutom ett uppdrag att féresla en ny lag om hélso-
och sjukvardens organisation som ska ersitta hélso- och sjukvardslagen.
Utredningen har tidigare ldmnat promemorian Patientens tillgang till sin journal
och delbetdnkandet Patientlag (SOU 2013:2) till Socialdepartementet.

Arendet/Sammanfattning av remissen

Jimlik vard
Utredningen visar att det finns skillnader i den hilso- och sjukvard som ges utifran
ett regionalt-, system och individperspektiv.

Niér det géller ojamlikhet ur ett regionalt perspektiv visar utredningen pé brister
och skillnader vad géller medicinska resultat och kvalitet. Utredningens
beddmning dr att dppna jamforelser och nationella utredningar 1 hdgre grad bor
utgora underlag for statliga tillsynsinsatser och att patienter bor fa battre mojlighet
att tillgodogora sig informationen samt tillging till data. Patientens egna
upplevelser, medicinska resultat, patientklagomal, information fran
patientndmnder och inspektionen fran vdrd och omsorg bor kopplas samman och
kunna vissas och jamforas pa enhetsniva.

Niér det géller ojamlikhet ur ett system perspektiv har vardens processer m.m.
blivit allt mer likriktade. Systemen ses som konstruerade for att fraimja effektivitet
inom organisationen men inte alltid for att mota de mangfacetterade behov och
forutséttningar som finns hos patienterna. Ett exempel, vid telefonkontakt med
vardcentral hinder det séllan att samtalet besvaras av en méinniska utan patienten
ombeds att knappa in personnummer och vénta pa att bli uppringd.

Utredningens bedomning &r ett tydligare focus pd olika végar in i hdlso- och
sjukvérden med ett mer personligt och patientcentrerat synsatt pa organisatoriska
16sningar. Vidare anser utredningen att det vid upphandling enligt lag om offentlig
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upphandling och i de regelbocker som styr godkédnnande av leverantorer i
valfrihetssystem enligt lag om valfrihetssystem, bor ges utrymme och mojlighet
till erséttning for sddana kompletterande 16sningar.

Niér det géller ojamlikhet i det personliga mdtet visar studieresultat att dessa mdten
gestaltar sig olika beroende pa utbildningsniva, kon och fodelseland.

Enligt utredningens bedémning bor vardgivare genom 6kad egenuppfoljning
granska vidtagna behandlingsinsatser utifran bl.a. genus och socioekonomiska
faktorer. Vidare bor verktyg for att underldtta kommunikationen mellan personal
och patientgrupper som riskerar att forfordelas anvandas. Dessutom bor utbildning
om diskriminering och likvérdig vérd ingd i grundldggande vardutbildningar.

Patientklagomal

For att kunna utveckla hilso- och sjukvarden avseende kvalitet och effektivitet
maste patienten fa mojlighet att gora sin rost hord. Det ér viktigt att koppla
samman patientundersokningar med systematisk klagomélshantering. Det finns
idag flera instanser dit patienten kan véinda sig t.ex varden direkt, patientndmnden
och tillsynsmyndigheten. De kan ocksé begira erséttning frén patient eller
lakemedelsforsdkringen. Trots detta &r patientklagomélen formodligen toppen pa
ett isberg. Utifrdn Socialstyrelsens vardskademétningar pa hur manga som skadas,
avlider av sina skador samt anméilningar enligt Lex Maria anser utredningen det
angelédget att ta tillvara patienternas synpunkter fran alla olika instanser de kan
vinda sig till. Det dr angelédget att kunskapen fran patientklagomalen systematiskt
sammanstélls och analyseras dven pd regionalniva t.ex for styrning och
uppfoljning och utifran ett nationellt perspektiv for att t ex pavisa problem inom
ndgot specialistomréde.

Enligt utredningens bedémning bor regeringen ge Inspektionen for vard och
omsorg 1 uppdrag att utveckla system for att aggregera, analysera, sammanstélla
och dterfora erfarenheter fran bl.a. anmélnings- och klagomalsdrenden.

Patientndmndernas erfarenheter bor i storre utstrackning tas tillvara i ett styrnings-
och ledningsperspektiv i landsting och kommun. Inspektionen {for vard och
omsorg bor 1 samverkan med Patientndmnderna arbeta fram en modell for att
systematiskt ta tillvara den information Patientndmnderna har.
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Lag och forordning om organisation av hdlso- och sjukvdrdsverksamhet
Utredningen foreslér att Hélso- och sjukvardslagen (HSL) upphévs och ersitts av
en ny lag- lagen om organisation av hélso- och sjukvardsverksamhet
(organisationslagen).

Utredningens forslag ér att vissa bestimmelser i HSL fors over i stort sett
oforandrade, medan andra bestimmelser omarbetats sprakligt och/eller
redaktionellt. Det foreslas ocksa vissa nyskrivna bestammelser i fortydligande
syfte eller som konsekvens av utredningens forslag i delbetidnkandet Patientlag .

Utredningen menar att hdlso- och sjukvarden genomgatt stora fordndringar sedan
inforandet av hélso- och sjukvérdslagen. De regler om skyldigheter och krav for
huvudméin och vérdgivare som fanns utgick fran att all vard i princip gavs av
landstinget. Idag ansvarar kommunerna for en del av hélso- och sjukvarden och
delar av den offentliga varden utfors av foretag eller organisationer.

Det ar darfor mer angeléget att det tydligt framgér vilket ansvar som vilar pa de
olika huvudménnen eller bestdllarna och vilket ansvar som de olika vardgivarna
eller utforarna har.

I den nya organisationslagen foreslas definitioner av begreppen huvudman och
vardgivare. Organisationslagens struktur utgdr fran de olika aktorerna inom hélso-
och sjukvardsomréadet och deras ansvar. Bestimmelserna av liknande karaktir har
samlats och sammanforts med ansvarsfordelningen som grund.

Vidare har utredningen valt att strukturera organisationslagen pa samma sétt som
forslag till patientlag for att underlétta senare utveckling och inférande av nya
bestimmelser.

P& grund av lagens omfattning har utredningen valt att dela in lagen avdelningsvis
med kapitel med egen paragrafnumrering. Saledes en mer pedagogisk och
overblickbar reglering for att underlitta lasbarhet.

Utredningen foreslar dven att en ny forordning till lagen ska inforas, vilket inte
tidigare funnits. Denna ska samla bestimmelser i nu gillande forordningar som
innehaller detaljreglering avseende organisation av hélso- och sjukvérds-
verksamhet. Dessutom ska vissa detaljbestimmelser som idag regleras i HSL 1
stéllet foras over till forordningen.

Nar det géller lag om vissa anstdllningar som ldkare vid upplatna enheter m.m,
foreslas upphévas och istéllet foras over till annan forfattning, férutom sérskild
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reglering om mdojlighet till visstidsanstillning av ldkare med specialistkompetens
som utgar helt. Utredningen foreslér vidare en 6vergangsbestammelse som ar
kopplad till forslaget om upphivande av lagen om vissa anstillningar som ldkare
vid upplatna enheter m.m.

Lagforslagen foreslés trdda 1 kraft i januari 2015.

Forvaltningens synpunkter och forslag
Forvaltningen delar utredningens forslag. Det ar viktigt att alla ges en jamlik vard
utifrén savil ett regionalt- system och individuellt perspektiv.

Vidare vilkomnar forvaltningen utredningens forslag till ett system for att
sammanfOra, analysera och ta tillvara anmilnings- och klagomalsdrenden. Detta
for att anvéndas regionalt 1 styrning och uppf6ljning i verksamheten och nationellt
for att pavisa problem inom nagot specialistomrade eller riskomraden.

Forvaltningen vialkomnar dven den nya lagen som ska ersétta Hélso- och
sjukvardslagen. Det finns stora behov av en samlad lag som tydligt beskriver
huvudménnen och vardgivarnas ansvar samt ansvarsforhallandena mellan de
yrkeskategorier som &r involverade i1 varden. Det &r dessutom bra om en ny
forordning till lagen infors for att samla nu géllande forordningar som innehéller
bestimmelser om detaljreglering avseende organisation av hélso- och
sjukvardsverksamhet.
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