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Svar pa interpellation 2017:44 av Dag Larsson (S) om varden av
aldre i Stockholms lans landsting

Dag Larsson (S) har stallt foljande fragor till mig:

P& vilket satt I6ser ett vardval seniorvard bristerna i samordning och informationséverforing
mellan landsting och kommunerna i Stockholms lans landsting?

Efter det att Stockholms lans landsting borjade infora vardval under 2008 har vi successivt kunnat
visa upp landets basta tillganglighet till vard i nationella jamforelser av vardgarantin enligt
kvalitetsregister. Innan dess ringlade kderna langa. Patientnojdheten &r nagot béattre har an i 6vriga
Sverige. Gruppen mest sjuka aldre &r i fokus vid inférandet av Vardval Senior. Den aldre ska erbjudas
ett fardigt paket dar olika delar kan inga efter behov; primarvard, ASiH, geriatrik, hemsjukvard,

m.m. En fast ldkarkontakt inom antingen primarvarden, ASiH eller geriatriken blir den
sammanhallande lanken som tryggt ska guida patienten genom varden och som har helhetsansvaret
for patienten. Genom att den fasta lakarkontakten kan finnas inom olika specialiteter, undviks
dubbelt ansvarstagande.

Varden runt den mest sjuka aldre behdver mer av samverkan och mer av fungerande vardkedjor.
Historiskt sett har det varit svart att &stadkomma, oavsett huvudman for verksamheterna. Vad som
kravs ar ett grundligt och forutsattningslost arbete, i mycket utfért och initierat av verksamheterna
utifran ett strukturerat kvalitetsarbete. Ersattningssystem och avtal ska stimulera till innovativa
I6sningar och ett kontinuerligt kvalitets- och utvecklingsarbete i verksamheterna, vilket mdjliggors
genom vardvals konstruktion av kontinuerlig uppfoljning och revidering. Vi har infort SVEA for att
minska aterinskrivning pa akutsjukhus, vi har infort geriatriska snabbspar pa akuten for att gruppen
mest sjuka aldre.

Genom att vélja upphandlingsformen vardval kan vi kontinuerligt utveckla varden runt den aldre i
enlighet med den snabba utvecklingen som sker inom en mangd vardnara omraden, som IT, E-hélsa,
nya behandlingsterapier och nya effektivare och resursbesparande arbetsséatt. Avtalen ska garantera
att det finns utrymme for de snabba forandringar som sker inom Health Care och IT-teknik. Vara
system ska vara latta att anpassa efter det nya, och inte tvartom goras trégrérliga och stela. Vi ska se
till att de mest sjuka aldre far del av nya ron utan onddig fordrojning, samt att varden blir sémlos och
tillganglig.

For att uppna samordning kravs somlos informationséverforing inom landsting och mellan landsting
och kommun. Det pagar just nu flera arbeten inom landstinget for att géra detta mojligt.
Programmet Framtidens vardinformationsmiljo (FVM) behandlar fragan, bl.a. i samarbete

med Storsthlm. Halso- och sjukvardsforvaltningen driver ocksa fragan om samordning och
informationsdéverforing i de tva stora utvecklingsarbeten som pagar kring kommunalisering av
hemsjukvarden respektive inférandet av den nya lagen om utskrivningsklara patienter (LUS). | dessa
bada arbeten ingar kommuner och Storsthim.

Pa vilket satt loser ett vardval seniorvard fortbildningen for och tillgangen till allmanlakare och
geriatriker i Stockholms lans landsting?



Eftersom samma skéarpta avtalsvillkor rérande tillgang till utbildningsplatser for AT och ST och
medverkan i FoUU, galler alla vardvalsenheter inkluderas ocksa Vardval Senior. Genom att fler
aktorer forvantas inom Vardval Senior, forvantas ocksa tillgangen till utbildningsplatser for bade AT
och ST inom geriatrik 0ka. Utbildningsbidrag och AT/ST-platser innefattas numera i Halso- och
sjukvardsférvaltningens ansvar. Det finns budgetbeslut om att ramstarka ST-lakartillgdngen med 10
mkr och AT med 12 mkr. Allmanmedicin och geriatrik kommer att prioriteras i den férdelningen,
som idag inte ar klar.

Pa 10 ars tid har antalet ST-lékare i allmanmedicin 6kats fran 370 st. till idag 550 st. Vad galler
geriatriker finns idag 74 specifikt ersatta ST-lakare, samt att vardgivarna darutover for narvarande
utbildar 20 ST-lakare i geriatrik.

Vidare finns ett pagaende "Projekt for utbildning och forskning i egenproducerad och upphandlad
vard”, som syftar till att klargora ansvar och samverkansformer kring utbildning och forskning, samt
konsekvenser for forskning och utbildning i samband med utbyggnad av hélso- och sjukvard utanfor
akutsjukvarden. Av detta arbete vantas ett tjansteutlatande under 2018.

P& vilket satt I6ser ett vardval seniorvard bristande personalkontinuitet for aldre i Stockholms lans
landsting?

Genom att skapa attraktiva arbetsplatser behalls personalen. Att kdnna inflytande 6ver sin
arbetsplats 6kar trivseln, att utvecklas inom sitt yrkesfalt genom vidare- och fortbildningar och att
arbetsuppgifter och ansvar &r véal organiserat efter respektives kompetens bidrar till trivsel.
Tillfredsstallelse i vardarbetet uppnas vid gott resultat och vid patientens 6kade valbefinnande. |
uppdraget att utreda Vardval Seniorvard ingar att definiera hur helhetsansvaret inkluderande
samordning och koordinering av de aldres vard och omsorg ska sakras och forbattras och hur
kompetens ska tas tillvara for att uppna god vard for de mest sjuka aldre.

Dérmed anser jag interpellationen besvarad.

Ella Bohlin



