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Forslag pa en oberoende granskningsfunktion for héilso- och

sjukvarden
Remiss fran Socialdepartementet

Borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6ljande
1. Som svar pé remiss av “Forslag pa en oberoende granskningsfunktion for
hélso- och sjukvarden” hénvisas till vad som sagts i denna promemoria.
2. Protokollet i detta drende forklaras omedelbart justerat.

Foredragande borgarradet Ulf Kristersson anfor f6ljande.
Arendet

I budgetpropositionen for 2010 aviserade regeringen att man avser att inrétta en na-
tionell, oberoende granskningsfunktion for analys och utvirdering av hilso- och
sjukvarden under 2010. Regeringen bedémer att det krdvs en djupare analys av var-
dens resultat, kvalitet och effektivitet i syfte att skapa en forstielse for processer och
inte minst variationer mellan olika vardgivare. Uppfoljningen ska vara oberoende i sa
matto att den dven kan omfatta en granskning av hela hélso- och sjukvérdssystemet,
daribland myndigheternas arbete och att den inte &r i beroendeforhallande till vardgi-
varna. Den ska kunna granska bade privat och offentligt utford vard utifrén sin obe-
roende position. Inrdttandet av en nationell, oberoende granskningsfunktion for ut-
virdering och analys av hélso- och sjukvarden utgor, enligt regeringen, ett nddvan-
digt verktyg for att astadkomma denna utveckling. Funktionen ska bl.a. utfora
granskning utifran ett patientperspektiv. Senare kommer ett sérskilt beslut att fattas
om granskningsfunktionens koppling till dldreomsorgen och 6vrig socialtjénst.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret.

Stadsledningskontoret anser att det dr positivt med ett inrédttande av ett fristdende
och oberoende organ for uppfoljning och utvérdering av hélso- och sjukvard och
socialtjanst, sarskilt med tanke pé det uttalade patient- och medborgarperspektivet.

Mina synpunkter

Inrdttandet av ett fristdende och oberoende organ for uppféljning och utvirdering av
hélso- och sjukvard och socialtjinst dr positivt. Det dr vilkommet med det uttalade
patient- och medborgarperspektivet och bra att det finns planer pa att inrdtta en myn-
dighet som ska ha en samlad bild av ldget inom verksamheten.




I och med att valfrihetssystem inréttas i de aktuella verksamheterna &r det mycket
viktigt att brukarna far information om kvaliteten pa de valalternativ som finns och
hir kan den nya myndigheten utgora ett bra komplement till kommuner och lands-
ting.

Uppdraget rorande information till och kommunikation med patienter och med-
borgare bor dven i fortséttningen ligga pd kommuner och landsting, d& de kinner sina
enskilda verksamheter bast.

Nér det géller socialtjénsten skiljer den sig fran hilso- och sjukvéirden bade gil-
lande innehall och struktur och juridiskt, varfor en granskning bor ske utifran ett
helhetsperspektiv géllande innehéll och kvalitet, oavsett lagrum.

Jag foreslar att borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar fol-
jande

1. Som svar pé remiss av ”Forslag pa en oberoende granskningsfunktion for
hilso- och sjukvéarden” hanvisas till vad som sagts i denna promemoria.
2. Protokollet i detta drende forklaras omedelbart justerat.

Stockholm den 17 februari 2010
ULF KRISTERSSON
Bilaga
Forslaget pa en oberoende granskningsfunktion for hélso- och sjukvérden

(nu Ds 2010:3) finns pa
http://riksdagen.se/Webbnav/index.aspx?nid=3271&dok _id=GYB43

Borgarradsberedningen tillstyrker foredragande borgarradets forslag.
Reservation anfordes av borgarradet Carin Jamtin (s) enligt foljande

Jag foreslar borgarrddsberedningen foresld kommunstyrelsen beslut att
1. Auvslé foredragande borgarrads forslag.
2. Som svar pa remissen hinvisas till vad som nedan anfors.

Det finns idag stora problem med kvalitetsarbetet inom manga verksamheter. En uppfoljning
riskerar dock att alltid komma for sent och uppmérksamma problem nér de redan uppkommit
och drabbat medborgare och brukare. Det finns idag en rad verksamheter som syftar till att
folja upp, jdmfora och granska kvalitet i verksamheter. En ny myndighet som &dgnar sig &t
detta ar darfor inte svaret pd de problem vi ser idag. Inte minst som detta inte innebér nigra
direkta effekter pa de verksamheter det beror. Vi socialdemokrater ar djupt kritiska till att sa
stor del av resurserna inom hélso- och sjukvard laggs pa uppfoljning, jamforelser, normering
och annan utveckling som sedan ar frivillig for sjukvardshuvudmén och vardgivare att folja.

Tillsynen som Socialstyrelsen ansvarar for har ett reaktivt och handelsestyrt arbetssatt
som innebdr att forst nér brister dr uppenbara och skador intréffat kan staten reagera.

Det saknas idag verktyg pa den nationella nivan for att kunna garantera medborgare och
patienter att den vard som bedrivs i Sverige ar likvdrdig och av hog kvalitet. Det maste finnas
mojligheter att pdverka inforandet av nya evidensbaserade behandlingsmetoder. Vardgivare
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kan idag utan storre bekymmer fortsitta bedriva bristfillig och ur patientsdkerhetssynpunkt
tveksam vard utan att staten har ndgon rétt att forhindra detta.

Staten maste pa nationell niva ha mojlighet att innan verksamheter startar stélla krav pa
kvalitet och sékerhet och ocksé regelbundet kunna kontrollera att de dven fortséttningsvis
lever upp till kraven. Det maste finnas skarpa verktyg och atgdrder mot dem som inte klarar
kraven.

Vi anser inte att det racker att granska i efterhand utan vi bor granska i forvag, darfor
foreslar vi nationell kvalitetscertifiering for att sikerstilla att alla offentligt finansierade vard-
givare erbjuder vard av hog kvalitet. Den nationella kvalitetscertifieringen ska gélla alla of-
fentligt finansierade vardgivare, offentliga savil som privata, kooperativa eller ideella.

Certifieringen ska vara tidsbegridnsad och omprovas med jdmna mellanrum. Den ska kun-
na dras in ndr vardgivare har brister i varden. For att fa certifiering ska vardgivare visa att
varden har hog kvalitet och &r evidensbaserad, haller god tillgénglighet, uppfyller krav pa
patientsédkerhet.

Certifieringen innebdr ocksa att alla vardgivare maste folja nationella riktlinjer
och vérdgarantin, ingd i samma nationella system for kvalitetsregister och 6ppna
jamforelser. All vard maste kunna leva upp till kraven att vara jamlik och jamstalld
och folja vardetiska regler som garanterar ett gott bemotande i varden oavsett etisk
eller social bakgrund. Demokratiskt valda och medborgarna ska ha ritt till insyn i
verksamheten och ekonomin. Krav bor ocksa stéllas pa samverkan sé att patienten
kan garanteras en god vard under hela vardkedjan. Personalens meddelarfrihet och
kompetensutveckling ska sékerstéllas och kollektivavtal ska gélla. Krav ska stéllas
pa vardlokalernas fysiska tillgdnglighet for alla. Certifieringen ska vara en kvalitetssdkring
och trygghet for alla medborgare men den bor ocksa kunna kompletteras
pa regional niva for att bidra till ytterligare utveckling och fornyelse.

Sarskilt uttalande gjordes av borgarradet Ann-Margarethe Livh (v) enligt foljande.

Den langt drivna konkurrensutséttningen som har inforts av borgerliga politiker har stallt
uppfoljningsfragorna pé sin spets. Nér det allminna drev huvudparten av verksamheten i egen
regi hade kommunen direkt insyn i verksamheten och kunde vidta snabba atgérder nér brister
framkom. Nu tvingas myndigheter pa olika nivéer bygga upp en omfattande administrativ
apparat for att f6lja upp kvaliteten, och mdjligheten att rétta till bristerna ar forsvagad.

Ur brukarperspektiv maste alla verksamheter som finansieras med skattemedel uppfylla
hoga krav pa kvalitet och sékerhet redan fran start. Det maste finnas skarpa verktyg och at-
géirder mot dem som inte uppfyller kraven. Idag finns ocksé stora brister néir det géller insy-
nen frén allmédnheten och de fortroendevalda politikerna, meddelarfrihet, kompetensutveck-
ling, kollektivavtal och tillgidnglighet for personer med funktionsnedséttning.

Det antecknades till forteckningen att miljopartiet Ilimnar drendet utan eget stéll-
ningstagande.

Kommunstyrelsen

Reservation anfordes av Carin Jdamtin, Roger Mogert, Tomas Rudin och Teres Lind-
berg (alla s) med hanvisning till reservationen av (s) i borgarradsberedningen.

Sarskilt uttalande gjordes av Ann-Margarethe Livh (v) med hdnvisning till det sir-
skilda uttalandet av (v) 1 borgarradsberedningen.

Det antecknades till protokollet att miljopartiet Iimnar drendet utan eget stéllningsta-
gande.



ARENDET

I budgetpropositionen for 2010 aviserade regeringen att man avser att inrétta en na-
tionell, oberoende granskningsfunktion for analys och utvirdering av hilso- och
sjukvarden under 2010. Regeringen bedomer att det krévs en djupare analys av var-
dens resultat, kvalitet och effektivitet i syfte att skapa en forstaelse for processer och
inte minst variationer mellan olika vardgivare. Uppfoljningen ska vara oberoende i sa
matto att den dven kan omfatta en granskning av hela hélso- och sjukvardssystemet,
déribland myndigheternas arbete, och att den inte ar i beroendeforhallande till vard-
givarna. Den ska kunna granska bade privat och offentligt utford vérd utifrén sin
oberoende position. Inréttandet av en nationell, oberoende granskningsfunktion for
utvirdering och analys av hélso- och sjukvarden utgor, enligt regeringen, ett nodvén-
digt verktyg for att astadkomma denna utveckling. Funktionen ska bl.a. utfora
granskning utifran ett patientperspektiv. Senare kommer ett sérskilt beslut fattas om
granskningsfunktionens koppling till &ldreomsorgen och dvrig socialtjénst.

BEREDNING
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret.
Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjdnsteutldtande daterat den 1 februari 2010 har i huvud-
sak foljande lydelse.

Stadsledningskontoret ser positivt pa inrdttandet av ett fristdende och oberoende organ for
uppfoljning och utvirdering av hélso- och sjukvérd och socialtjanst. Sarskilt med tanke pa
det uttalade patient- och medborgarperspektivet. Det dr ocksa positivt att det inréttas en
myndighet som ska ha en samlad bild av ldget inom verksamheten. Det ar dock viktigt att
gransdragningen mellan den nya myndigheten och 6vriga parter ar tydlig redan fran borjan.

I en situation dér valfrihet inom de aktuella verksamheterna inforts pd manga hall i landet &r
det oerhort viktigt att brukaren far information om kvaliteten pa de valalternativ som finns.
Kommuner och landsting har givetvis en mycket viktig del i detta men denna nya myndighet
skulle kunna vara ett bra komplement.

Stadsledningskontoret dr dock tveksamt till att en nationell myndighet kan komma att fore-
slas ha ett “uppdrag rérande information till och kommunikation med patienter och medbor-
gare”. Detta uppdrag tillfaller i huvudsak kommuner och landsting.

Stadsledningskontoret ser positivt pa att som forsta steg koncentrera uppbyggnaden pa ett
verksamhetsomrade; hélso- och sjukvard, och dérefter socialtjanst. Stadsledningskontoret
vill dock framhalla det vdsentliga i att uppbyggnaden av socialtjanstens del inte appellerar
till hédlso- och sjukvérdens innehall och struktur. Insatser som utférs inom kommunernas
verksambheter sker till storsta del utifran socialtjanstlagen (SoL) och lagen om stdd och servi-
ce till vissa funktionshindrade (LSS). Insatser i kommunala verksamheter utifran Hélso- och
sjukvérdslagen (HSL) utfors nir behov foreligger och kan darmed variera kraftigt. En person
kan periodvis vara i behov av manga och avancerade hélso- och sjukvardsinsatser for att
emellanat ha mycket fa av dessa. Hélso- och sjukvardsinsatser dr ej mest forekommande



inom kommunernas verksamheter men har en nog sa viktig roll fér den enskilda personens
vélbefinnande. Stadsledningskontoret anser det darfor vardefullt att granskning sker fran en
helhetsbild av verksamhetens innehall och kvalitet som den enskilde personen erhaller, oav-
sett lagrum.

Forslaget finansieras uteslutande av staten sé det finns inga direkta kostnader for staden.
Stadsledningskontoret ser ddremot en risk att arbetsinsatser kommer att 6ka for att kunna
lamna den information som behdvs till den nya granskningsfunktionen. Redan idag ar ar-
betsbdrdan stor for stadens ndmnder vad géller informationsinldmning till olika myndigheter.
Informationen dr ofta likartad och ej samordnad. En férhoppning ar att inrdttandet av en
granskningsfunktion skulle kunna innebéra att informationsinsamlingen centrerades till den-
na funktion. En positiv effekt skulle kunna vara att publicerad statistik frén granskningsfunk-
tionen blir mer fortroendeingivande och ges ddrmed stdrre intresse &n vad som é&r fallet med
publicerad statistik idag. Detta forutsétter att fragorna inte ldmnar utrymme for tolkningar
och ér likartade fran ar till &r. Det forutsdtter dven att huvudfokus inte behdver vara det som
ar enklast att mata, som till exempel personaltithet, kostnad per krona med mera, utan att
aven kvalitetsaspekten fangas.

Uppmairksammas bor dven att kommunerna har ett hilso- och sjukvardsansvar upp till och
med sjukskdterskeniva. I de fall kommuner kommer att fa mojlighet att anstélla egna lakare
maste en klar skillnad av jamforelser ske mellan dessa kommuner som har och de som inte
har egna lékare.

Stadsledningskontoret foreslar att kommunstyrelsen beslutar att som svar pd remissen ”
Forslag pa en oberoende granskningsfunktion for hilso- och sjukvarden’” hinvisar till vad
som sagts 1 detta tjansteutlatande.



