ﬁ Soderhamns YTTRANDE ??;)
kommu n Datum Referens

. . 2023-06-08 VAL 2023-00135
Kommunférvaltningen

Sektor valfard
Erik Onelius, 070-5408712
erik.onelius@soderhamn.se

Halso- och sjukvardsnamnden
Region Gavleborg

Yttrande - troskelvaxling primarvard

Forslag till yttrande
Bakgrund

Séderhamns kommun har mottagit en begaran om yttrande
gallande skattevaxling av hembesék pa primarvardsniva.

Delar av hemsjukvarden skattevaxlades 2013 mellan davarande
Landstinget Gavleborg och lanets tio kommuner. Under den
processen var det vissa fragor, ansvarsomraden som inte blev
klara och darav kvarstannade i landstingets drift. Detta har visats
sig skapa konflikter kring den enskilde individen som inte blir bra
for nagon part. Darav beslutade det politiska Natverk Valfard att
gora en sarskild utredning for att ta stallning till om det eventuellt
ska goras en ny skattevaxling fran region till kommunerna som
innehaller kvarvarande delar i hemsjukvarden.

En partsgemensam arbetsgrupp med representanter fran
Lansledning gjorde ett inledande arbete som presenterades for
Natverk Valfard. Man beslutade att ga vidare med en férdjupad
undersokning och for uppdraget anlitades Sirona. Den rapporten
presenterade for Natverk Valfard vid mote 2021-09-02 och for
Lansledning 2021-09-10.

Efter redovisningar beslutades att fordjupa utredningen
ytterligare med analys av hjalpmedel och vilken ekonomisk
paverkan vaxling av ansvar skulle innebara. Tillaggsanalysen blev
klar 2022-03-11. Den redovisades for Natverk Valfard vi mote
2022-05-12. Déarefter sandes rapporten ut till samtliga ledamoter i

Lansledning.
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Halso- och sjukvardsnamnden énskar nu fran lanets kommuner
ett stallningstagande till att genomfora skattevaxling for
hembesok pa primarvardsniva, samt vid ett positivt
stallningstagande:

- Besked om datum foér dverforing av ansvar for hembesok i
primarvard till den kommunala halso- och sjukvarden, samt
en samverkan med regionen i planeringen och
genomfdérandet av denna. | dag ansvarar regionen for
hembesdk nar insatsen inte bedéms vara varaktig mer an
14 dagar.

- Besked om datum fér dvertagande av ansvar for
rehabilitering for personer med LSS-beslut dar kommunen
har halso- och sjukvardsansvar, samt en samverkan med
regionen och genomfdrande av denna.

Yttrande

Soderhamns kommuns berdérda verksamheter har pa olika satt
varit delaktiga i den utredning som Sirona genomférde pa
uppdrag av lansledning. Det har dock gatt nagra ar sedan arbetet
med rapporten genomfordes och inflation samt kostnadsokningar
har haft en stor paverkan pa de ekonomiska berdkningar som
redovisas i rapporten.

Kritik om rapportens innehall och slutsatser har framforts till
lansledning fran lanets natverk for medicinskt ansvariga
sjukskoterskor och medicinskt ansvariga for rehabilitering.
Kritiken har inte beaktats i halso- och sjukvardsnamndens forslag,
var god se bilaga.

Natverket framforde bland annat kritik mot rapportens slutsats
om troskelvaxlingens effekter och tillgang till patientjournal.

Sida 19 "En tréskelvixling kan innebdra bdttre vard for
patienterna samt viktiga besparingar i form av minskade besék och
inldggningar.”

Detta pastaende ar direkt felaktigt, det finns inget som talar for att
det blir mindre besok och inldggningar pa sjukhus, det ar snarare
en Okad risk for fler besdk pa akuten eftersom kommunerna
saknar ldkarstod for dessa patienter. Dessutom har inte
allmanutbildade sjukskoterskor utbildning eller medicinsk
utrustning for att dka pa akuta besok. Det finns sdledes ingen
samhallsekonomisk vinning att hamta ur detta hanseende.

Sida 21 NPO (nationell patientéversikt)



Kommunen laser dagligen i NPO. Kommunen kan endast anvanda
NPO vid patentrelation (det vill séga nar det finns journal upplagd
i kommunens journalsystem). NPO kan inte anvandas for att ta
fram information vid akuta hembesok.

Sektor valfard beddmer inte att en troskelvaxling skulle medféra
de positiva konsekvenser som rapporten beskriver baserat pa
féljande grunder:

Under de senaste aren har flera projekt pagatt med en gemensam
riktning och fokus mellan lanets kommuner och Region
Gavleborg. Detta arbete behover fortsatta och bli mer operativt.
Framforallt behover fokus vara pa att erbjuda bedémningar och
vard, av lakare for dem som inte behover sjukhusets resurser.
Riksrevisionen beraknar att det fattas 2300 vardplatser i Sverige,
darfor bor regionen och kommunerna intensifiera sitt arbete med
att undvika inldggningar av personer som inte behdver
sjukhusvard samt géra hemsjukvarden trygg och saker och
mojliggdra vard i den egna bostaden.

Mobila team har skapats i de stérre kommunerna. Dessa har
forstarkt lakarstodet i hemmen samt pa vard- och
omsorgsboenden. Detta arbetssatt minskar sannolikt obehdvliga
inlaggningar pa sjukhus i storre utstrackning an vad en
troskelvaxling av sjukskdterskebesdk i hemmet skulle gora.

Uppsla lan, Orebro 1an och Varmlands lan har samtliga arbetet
med forstarkt lakarstéd i hemmet med mycket goda resultat i
form av minskade undvikbara inldggningar pa sjukhusen.
Lakarstodet utgar bade fran sjukhusvarden och primarvarden.
Sjukskoterskeinsatserna i de mobila teamen ar ett samarbete
mellan regionen och kommunen. Mobila team och starkt
lakarstod/lakarsamverkan i hemsjukvarden borde dven utokas till
samtliga kommuner i Gavleborg. For de sma kommunerna kan ett
kommunoverskridande samarbete vara maijligt liknande det som
finns i Uppsala och Orebro, var god se bilagor.

Radande brister i glappet mellan kommunernas och regionens
halso- och sjukvard kan uteslutande harroras till en bristande
samverkan. En troskelvaxling skulle ta fokus fran arbetet med att
starka samverkan. De positiva slutsatser som rapporten beskriver
riskerar att inte uppnas med tanke pa att atgardernas fokus inte
riktar sig mot de problem som beskrivs. Problem i form av vantan
pa inskrivning i hemsjukvard och tolkning av avtal beror pa
bristande informationsoverforing, bristande samordnad planering
och bristande lakarstodd. Detta dtgardas inte via en troskelvaxling.
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Det finns framdver generella utmaningar vad galler ekonomiska
och personella resurser kopplat till hemsjukvard, socialtjanst och
LSS. For att klara utmaningarna kommer det att stallas héga krav
pa en tydlig riktning och en stabilitet i processer och strukturer.
Det ekonomiska laget ar anstrangt hos bade regionen och
kommunerna. Detta tillsammans med svarigheter att rekrytera
personal med ratt kompetenser gor att ingen part klarar sina
uppdrag utan att samarbeta.

Det ar tveksamt huruvida tréskelvaxlingen kommer att |6sa de
organisatoriska mellanrum som identifieras i utredningen.
Mellanrummen kommer sannolikt i stallet att uppsta i andra delar
av verksamheternas processer. S6derhamns kommun bedémer
darav att en utdkad samverkan exempelvis genom arbetet inom
nara vard kan bidra till ett personcentrerat och sémldst arbete.

En skattevaxling riskerar att medfdra en forskjutning i fokus som
skulle kunna bromsa, och i varsta fall, motverka de pagdende
forandringar som beskrivits ovan. En skattevaxling kommer ta tid
och kraft av organisationen pa flera omraden.

Séderhamns kommun staller sig positiv till ett dvertagande av
rehabiliteringsinsatser for personer med LSS-beslut dar
kommunen har halso- och sjukvardsansvaret, forutsatt att
ersattningen ar pa en rimlig niva. Séderhamns kommun bedémer
att den beraknade kostnadsnivan i Sironas rapport ar for lag.
Utrakningen bygger pa de faktiska insatser regionen utfort och
inte pa de behov som foreligger. S6derhamns kommun anser att
regionen idag brister i uppféljning och utvardering av hjalpmedel
och rehabiliteringsinsatser samt i teamsamverkan runt patienter
inom malgruppen.

Sammanfattande yttrande

Séderhamns kommun férordar att inte genomfdra en
troskelvaxling av hembesdk pa primarvardniva men staller sig
positiv till en dverforing av rehabiliteringsinsatser for personer
med LSS-beslut dar kommunen har halso- och sjukvardsansvar.
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Bilagor
Synpunkter MAS- och MAR-natverk

Mobilt ndrvardsteam region Uppsala

Birgitta Lojdstrom Erik Onelius
Verksamhetschef Utredare
Hemsjukvard Sektor valfard

Jon Schéning
Sektorchef
Sektor valfard
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