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Svar pa Inspektionen for vard och omsorgs beslut avseende Region Stockholms ansvar
nar det galler medicinsk vard och behandling till aldre personer med misstankt eller
konstaterad covid-19 som bor pa sarskilt boende.

Var syn pa IVO-rapporten.

Vansterpartiet valkomnar IVO:s rapport. Den pekar ut mycket allvarliga brister inom landets
och regionens vard och omsorg. Det gar inte att skylla ifran sig och havda att Covid19-
pandemin inte gick att forutse. For problemen inom vard och omsorg, sarskilt for de aldre,
fanns ocksa fore pandemin.

Flera rapporter och avhandlingar, langt fore pandemin, pekade redan pa de allvarliga bristerna
inom vard, behandling och omsorg for de &ldre i samhéllet, och da i synnerhet pa SABO.

Vénsterpartiet har sedan flera ar vid manga tillfallen forsokt lyfta fram dessa brister och
problem, men vi har inte blivit hdrsammade av det blagrona styret.

Av de aldreboenden som genomgatt sérskild granskning av IVO ligger flera i Region
Stockholm. En anmérkningsvart stor andel av de som avlidit i sjukdomen har bott pa dessa
aldreboenden.

Pandemin har, med ohyggliga konsekvenser, synliggjort att regionen har en medicinsk
ansvarsniva som ar alldeles for 1ag.

IVO-rapporten ar skrammande lasning. Den bekraftar till exempel att var femte person pa
aldreboende inte fatt ndgon som helst individuell lakarbedémning. Och i de flesta fall dar det
funnits en lakarbedoémning, sa har den skett via telefon under ofta bristfalliga former. Bara
drygt 5 procent fick mota lakare pa plats. Regelverket for vard i livets slutskede har inte f6ljts.

IVO klargor ocksa att de aldre pa sarskilt boende inte har fatt vard och behandling utifran
individuella behov vid missténkt eller konstaterad covid-19. Inte heller har de och/eller deras
narstaende fatt information och gjorts delaktiga vad géller vard vid misstankt eller konstaterad
covid-19.

Dessutom &r det sa stora brister i brister i primarvardens patientjournaler att det inte gar att
folja varden och behandlingen till aldre med bekréaftad eller misstankt covid-smitta som bor pa
sérskilt boende.


http://www.vansterpartiet.se/

Nér vi laser IVO-rapporten konstaterar vi med sorg att den svenska valfarden inte har
fungerar vad galler vard och omsorg for de aldre i vart samhalle. Det &r en skandal som kraver
omedelbara atgarder pa kommunal, regional och nationell niva.

Vad géller det foreslagna svaret fran det blagrona styret anser vi att man borde ta fasta pa
kritiken istallet for att kritisera IVO:s metodval. Mycket utrymme i svaret dgnas at just
metoderna som anvants. Det framstar som ett daligt forsvarstal. Det passar valdigt illa infor
det faktum att s& manga &ldre har avlidit i regionen under pandemin. En storre 6dmjukhet
hade varit pa sin plats, med ett fokus pa sjalvkritik och de atgarder som nu ska vidtas sa att en
liknande katastrof inte aterupprepas i framtiden. Vi stéller oss inte bakom det svar som
forvaltningen presenterar.

Marknadsliberalismens konsekvenser under pandemin

Pandemins verklighet har krossat det “borgerliga skyltfonstret” Region Stockholm. Den
marknadsliberala modellen med fokus pa fri etableringsratt, vard for profit och just in time-
princip har misslyckats. Pandemin har synliggjort alla svagheter och brister i vardstrukturen.

Den stora ojamlikheten vad galler vard och halsa mellan olika regiondelar har synliggjorts
ytterligare av krisen. De utsatta férortsomradena, dar varden ar daligt utbyggd och dar
manniskor bor trangt, har fatt betala ett hogt pris med manga sjuka och doda. Bristen pa
beredskap och avsaknaden av riktiga lager med vard- och skyddsutrustning forvarrade
smittspridningen och bidrog till att manga manniskor, sarskilt aldre, drabbades mycket hart.

Marknadstankandet och konkurrensideologin forsvarar samarbetet mellan vardgivare, slar
sonder vardkedjor och motverkar darmed det viktigaste: att ge basta méjliga vard till de
sjukaste.

| regionens foreslagna svar stoltserar man med det utokade uppdraget och samarbetet mellan
ASIH och SABO-lakarna for att starka den medicinska véarden for dom aldre. Det ar forvisso
positivt, men att det inte tidigare fungerat beror pa att hela strukturen fran borjan ar sa
sondertrasad av de sa kallade vardvalen, som direkt motverkar samarbete och fungerande
vardkedjor.

Den fria etableringsratten har medfort att fa kanner till varandra. Hemtjanst pratar inte med
ASIH. ASIH pratar inte med vardcentraler och allra minst med SABO. Allt blir isolerade dar.
Da kan inte planerade atgarder vara att se 6ver regelverk for samverkan. Det maste vara att
identifiera och andra pa grundlaggande strukturfel. Darfor maste de séa kallade vardvalen
avvecklas.

Samverkan mellan regionen och kommunerna.

Samverkan med kommunerna ar for regionen helt avgorande for att vard och omsorg for de
aldre ska fungera. Det ar alltid viktigt, men ordagrant livsviktigt i pandemins tid.

Den nuvarande formen for lakarstod till dldreboenden i regionen har inte fungerat. Den sa
kallade Vardvalet lakarinsatser i sarskilt boende, som Region Stockholm valt att infora, passar
inte alls for denna viktiga vard och omsorg av aldre. Det finns skrackexempel dar privata



vardbolag istallet for att ha lakare pa plats i aldreomsorgen latit dem ordinera palliativ vard
over telefon, trots att ldkarna inte mott dessa patienter tidigare. Det dr ovardigt och inget som
ska vara mojligt i ett sa kallat valfardssamhaélle.

Vinstdrivna vardforetag har ingen plats i seriost vard och omsorgsarbete. Det &r foga
forvanande att Familjelakarna, ett av de tva vardféretag som regionen har avtal med, fatt
omfattande kritik under pandemin och nu ar satt under granskning. Det ar ett foretag som ar
2019 gick med 32 miljoner kronor i vinst. Pengar som, om verksamheten bedrivits i egen regi,
istallet hade kunnat investeras i béttre vard och omsorg for de éldre.

Enligt lagstiftningen ar det regionen som ska tillhandhalla lakare. Kommunerna kan bara i
mycket specifika fall anstélla lakare. Det skapar ytterligare tryck pa vikten av val fungerande
samverkan mellan regionen och kommunerna. Och vi kan tyvérr konstatera att det inte
fungerat under pandemin. Lagstiftningen bor darfor forandras och ge kommunerna tydlig ratt
att sjalva anstalla lakare inom aldreomsorgen. Men det ar en fraga for riksdagen.

Andra brister inom aldreomsorgen, som ar kommunernas ansvar, ar till exempel; déaliga och
osdkra anstallningsformer liksom Iag utbildningsniva for personalen inom aldreomsorgen. Det
skapar stora problem i pandemitider. | flera av fallen ser vi ocksa att dessa brister ar knutna
till privata foretag som arbetar med aldreomsorg. Aterigen ett problem knutet till vinstdrivna
foretag inom vélfarden.

Jamfort med vart grannland Norge har Sverige ocksa betydligt farre sjukskoterskor anstéllda
inom &ldreomsorgen. Det bidrog till de allvarliga konsekvenserna under pandemin.

Véra forslag till atgarder.

De éldres behov har sedan Adelreformen &r 1992 forandrats. Aldre som bor pd kommunernas
vard- och omsorgsboenden ar idag valdigt sjuka, och har blivit sjukare 6ver tid. Nu kravs mer
omfattande medicinska insatser och framfor allt en samordning av varden och omsorgen.

Den medicinska kompetensen maste forstarkas och prioriteras.

L akare med erfarenhet av aldresjukvard och geriatriska team, mellanvardsavdelningar och
framforallt samordningen for en god och néra vard &r nddvandigt. | det sammanhanget ar
ASIH (Avancerad sjukvard i hemmet) mycket viktigt. Det har med tydlighet visat sig i arbetet
mot Covid-19. Det inledda samarbetet mellan ASIH och olika boenden &r nédvandigt och
maste utvecklas och permanentas.

Regeringen har foreslagit att primarvarden ska vara navet i varden och samspela med annan
halso- och sjukvard och med socialtjansten. Malet ar att patienten far en god, néra och
samordnad vard som starker hélsan och delaktighet, (prop. 2019/20:164). Den foreslagna
andringen i halso- och sjukvardslagen, 13 kap, om priméarvardens grunduppdrag syftar till en
fortsatt utveckling av en mer nara vard och for att kunna méta att de utmaningar som halso-
och sjukvarden star infér och att anvanda de gemensamma resurserna mer effektivt. For att
detta ska fungera maste ocksa priméarvarden ges tillrackliga resurser. Vara éldre har ratt till en
sjukvard av god kvalitet.

Region Stockholm maste, i samverkan med regionens kommuner, omgaende inleda en
process for att sakerstélla en battre tillgang till medicinsk kompetens sasom ldkare och
specialistsjukskaterskor till dldreboenden, LSS-boenden och sarskilda boenden. Darfor maste



ocksd Vardvalet lakarinsatser i sarskilt boende avvecklas. Samarbetet mellan vardcentraler,
avancerad sjukvard i hemmet (ASIH), omsorgs- och aldreboenden och akutsjukhus som
inletts under covid19 maste fortsitta och utvecklas vidare.

Det kravs ocksa en tydlig omradesindelning och omradesansvar av huslakarmottagningar. Det
skulle bidra till forstarkt medicinsk kompetens pa aldreboenden, LSS-boenden och sarskilda
boenden.

Viktigt att notera &r att Tiohundra i Norrtélje och stiftelsedgda Stockholms sjukhem avskrivits
fran IVO-utredning, detta da IVO inte sett nagra brister. Har finns mycket att lara for
regionen. Dessa verksamheter har fungerat bra. | Norrtéljes modell finns omsorg och vard i
samma organisation. Det ger bade kraftfullhet och samarbete pa riktigt.

Vansterpartiet langsiktiga vilja ar att halso- och sjukvarden ska vara gemensamt agd, i
offentlig regi och demokratiskt styrd. Detta ar vart medel for att nd malet som é&r att varden
ska fordelas rattvist utifran behov sa att den blir jamlik, jamstalld och prioriterar de mest
utsatta och sjuka.

Vansterpartiet vill avveckla den stuprorsorganisation som idag praglar varden. Vi vill skapa
en sammanhallen vard med storre fokus pa natverk. Varden ska samarbeta och det ska finnas
tydliga vardkedjor. Vi vill starka den nara varden runt medborgarna sa att det blir latt for
patienter att hitta ratt. VVansterpartiets vardstrategi star darfor i tydlig kontrast till en vard som
drivs med privat vinstintresse.

Andelen aldre invanare 6kar och deras behov av vard och omsorg kréaver fungerande
vardkedjor s ingen blir gldmd. Coronakrisen har med kuslig tydlighet visat hur utsatta de
aldre blir i en vard- och omsorgsapparat dar privata vinster och kop/sélj-tankandet dominerar.
Alla aldre ska kunna kénna sig trygga i varden.

Darfor yrkar vi pa att de att planerade &tgarder i regionen blir:

att vardval lakarinsatser for SABO omgéaende avvecklas.

att huslakarmottagningarna ges tydligt omradesansvar och sérskilda resurser for att ansvara
for medicinska insatser pA SABO i sitt geografiska omrade.

att halso-sjukvardsdirektoren far i uppdrag att i samrad med kommunerna mojliggora
kommunala cheflakare pa ledningsniva.

att ett arbete paborjas for att sékerstalla att medicinsk utrustning, sdsom t.ex.
syrgasbehandling, ska finnas tillgangliga pa alla SABO i regionen.

att krav stalls pa samtliga privata vardgivare som har avtal med region Stockholm att anvéanda
sig av journalsystemet Take Care.

att Region Stockholm omgaende paborijar arbetet for att infora TioHundras arbetssatt med
vard och omsorg i samma organisation i samtliga av regionens kommuner.
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