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Remissyttrande ”DS 2018:5 ny lag om koordinering-
sinsatser i halso- och sjukvarden”

Sammanfattning

Landstinget Blekinge har fatt mojlighet att limna synpunkter pa rubricerat lagforslag. Lagforslaget
innebdr att landstingen ska ges permanent ansvar for att erbjuda individuellt stod 1 sjukskrivnings-
och rehabiliteringsprocessen till de patienter som har ett sirskilt behov av stéd, sa kallade ko-
ordineringsinsatser, for att kunna aterga till arbetslivet.

Sammanfattningsvis stiller sig Landstinget Blekinge positiv till férslaget men ser en risk att den
snavare tolkningen av uppdraget innebar att den 6nskade effekten inte kan nas samt att statens
finansiering inte ar tillracklig.

Landstingets stallningstagande

Landstinget Blekinge ser positivt pa att det inf6rs en lag om rehabiliteringskoordinering f6r de
patienter som idag finns i hilso- och sjukvirden som har behov av individuellt stéd £6r att kunna
komma tillbaka till arbete och hilsa. Landstinget Blekinge har tillsammans med 6vriga landsting
under tio ars tid gemensamt utvecklat ett sarskilt uppdrag inom hilso- och sjukvarden genom att
infora rehabiliteringskoordinatorer utifran villkoren i regeringsuppdraget “En effektiv och kvali-
tetssaker sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess”. Dessa erfarenheter och studier frin Stock-
holm lins landsting visar att en aktiv rehabiliteringskoordinator som erbjuder ett riktat stod till de
patienter som har behov kan bidra till 6kad kvalitet och 1 férlingningen 6kad jamlikhet 1 sjuk-
skrivnings- och rehabiliteringsprocessen. For att den foreslagna lagen ska fa 6nskvird effekt be-
hover dirfor dessa sarskilda rehabiliteringskoordinatorer fullgra detta uppdrag som bestar av
individuellt stéd, intern samordning och extern samverkan.
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Landstinget har tagit del av Sveriges Kommuner och Landsting, SKI.:s remissyttrande vilket vi
stiller oss bakom. Vi delar sirskilt SKI.:s synpunkter gallande foljande:

— Att fOrslaget innebir en for sniv tolkning av koordineringsuppdraget. Det dr viktigt att
det 1 koordineringsuppdraget ingir en bred kartliggning av patientens situation och be-
hov samt att motivera patienten att ta kontakt med arbetsgivare och andra aktérer och
inte som utredningen foreslar att sjukvarden ska kontakta Foérsidkringskassan som i sin tur
ska vidta nimnda atgirder. Om det inte ingar i rehabiliteringskoordinerings-uppdraget att
kartligea annat 4n det som sker i hilso- och sjukvarden och enbart motivera att delta i
sjukvardens insatser dr risken stor att uppdraget inte bidrar till 6kad atergang till arbetsli-
vet.

— Att Forsakringskassan ska ha kvar sitt samordningsansvar som innebir att kartligening av
individens rehabiliteringsbehov och samordning av olika aktorers insatser. Det innebar
ingen motsittning att hilso- och sjukvarden, som triffar patienten i ett tidigare skede, gor
en kartlagening av individens rehabiliteringsbehov samt motiverar patienten att ta kontakt
med arbetsgivare och 6vriga aktorer. Forsakringskassan behéver gora sitt uppdrag i storre
omfattning 4n vad som gors idag.

— Att det dr av stort virde for patienten att den medicinska rehabiliteringen kan paga samti-
digt som den arbetslivsinriktade rehabiliteringen.

— Att det inte beh6ver finnas pagaende insatser fran Forsikringskassan for att landstingen
ska samverka externt till exempel med arbetsgivare, arbetsformedling eller socialtjinst.

— Att Landstingen sjilva kan avgora vilken kompetens som beh6vs f6r uppdraget, men ser
att hogskoleutbildning inom hilso- och sjukvird eller socionomutbildning ar en utbild-
ningsbakgrund som ir en god grund f6r att utféra uppdraget med kvalitet och dessutom
en forutsittning f6r samverkan med andra hilso- och sjukvardsaktorer pa vardenheten el-
ler hos vardgivaren.

— Att rehabiliteringskoordinatorena ska riknas som hilso- och sjukvardspersonal i patient-
sakerhetslagen.

Nivin pa den ekonomiska ersittningen i form av statsbidrag pa 361 miljoner till landstingen ar
for lagt riknad. Som SKL papekar ir det ett uppdrag under utveckling. Trots insnavning innebar
torslaget nya uppgifter och nytt ansvar f6r koordinator, processledare och verksamhetschefer. De
utbildningar i férsakringsmedicin f6r rehabkoordinatorer som landstingen dlagts att genomféra i
den nationella satsningen behéver fortsitta. Aven de nationella tjanster som redan finns 1 drift
hos landstingen behover férvaltas och utvecklas. Landstinget Blekinge vill dirfér understryka att
vi dirfor delar SKL:s mening att ersittningen till landstingen behéver 6kas till drygt 900 miljoner
kronor arligen.

Beredning
I beredningen har primirvarden limnat synpunkter.

Avslutningsvis

Mot bakgrund av ovanstiaende ser Landstinget Blekinge det som rimligt att hilso- och sjukvir-
dens ansvarstagande f6r koordineringsinsatser nu styrs med stod av en lagreglering istéllet for
genom en sirskild 6verenskommelse med staten.
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