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Synpunkter fran Svensk forening fran allmanmedicin pa Svenska ldkarforbundets utkast till
Strategi 2030 och politiskt program

SFAM tackar for mojligheten att lamna synpunkter pa Lakarforbundets strategi och politiska program for
kommande femarsperiod. Sammanfattningsvis anser vi att strategin ar klok och programmet i huvudsak
val genomarbetat och formulerat. Nedan lamnar vi forslag till alternativa formuleringar och utvecklade
resonemang for punkterna 5 och 6, som vi hoppas dnnu béattre kan fanga ett allmdnmedicinskt synséatt i
de aktuella fragorna.

| bakgrundsdelen till punkt 5 omnamns servicepunkter som en metod att forbattra tillgangen till vard i
glesbygden. Utan att kunna bidra med en objektiv helhetsbild vill vi framhalla att SFAMs erfarenhet av
dessa initiativ inte dr entydigt positiv. Forankringen i verksamheterna har varit bristfallig, och
servicepunkterna har i praktiken drénerat en redan underbemannad ordinarie primarvard och pa sa satt
forsvagat forsta linjens sjukvard. Manga servicepunkter har ocksa fatt stanga pa grund av sviktande
ekonomi. Vi ar darfor tveksamma till att framhalla servicepunkterna som framgangsrika exempel.

Vi bedémer att foljande skrivning under punkt 6 kan utga:

e Med kontinuitet i kontakten med vdarden behéver inte patienterna upprepa sin sjukdomshistoria gdng pd
gang fér nya ldkare. En fast ldkarkontakt inom primdérvarden bidrar till effektivare anvdndning av
sjukvdrdens resurser.

Andringsforslag under punkt 5:

Nuvarande lydelse:

e Likarforbundet vill se en utveckling som frdmjar framvdxten av fler sma Idkardrivna enheter.
Regelverken madste utformas sG att sma vdrdgivare fdr lika goda méjligheter att etablera sig som
storre.

e Det behévs ekonomiska incitament som frimjar etablering i glesbygden. Det kan till exempel
handla om en sdirskild taxa vid nyetablering i glesbygden.

Svensk férening for allmdnmedicin Telefon kansli 070-5225221 Bankgiro 5459-4866
Box 738 E-post kansli kansli@sfam.se Org nr 802009-5397
S-101 35 Stockholm Hemsida www.sfam.se

Besoksadress: Klara Ostra Kyrkogata 10



FAM

Svensk forening for allmanmedicin

SFAMs forslag:

e Lakarforbundet vill se en utveckling som framjar framvaxten av fler smaskaliga lakardrivna enheter.
Regelverken maste utformas sa att alla vardgivare oavsett storlek har lika goda majligheter att etablera
sig och bedriva sjukvard.

e Det behdvs kompensatoriska mekanismer for att tillgodose befolkningens ratt till jamlik tillgang pa
sjukvard, bland annat battre forutsattningar for saval etablering som bedrivande av verksamhet i glesbygd
och i socioekonomiskt utsatta omraden. Differentierade ekonomiska forutsattningar och kompletterande
avtalsmodeller (utdver LOV) ar tva exempel pa strategier som bor utnyttjas mer.

Andringsforslag angdende punkt 6:

Nuvarande lydelse:

Den enskilt mest betydelsefulla faktorn fér en fungerande och tillgénglig néra vard med en god
kontinuitet fér patienterna dr en egen vald fast ldkare i primdrvarden, vilket majoriteten av alla
svenskar dessvdrre saknar idag.

Kontinuitet i kontakten mellan en patient och en fast Idkare 6kar effektiviteten i vardkedjan. Risken
att patienten faller mellan stolarna ér avsevdrt mindre néir det dr tydligt vem som dr medicinskt
ansvarig for patienten. Det finns ett samband mellan relationskontinuitet i primdrvarden och
minskat behov av akutsjukvard, firre oplanerade sjukhusinléggningar samt ldgre risk for fértida déd
(SBU 2022).

Ldkarférbundet star bakom Socialstyrelsens riktvdrde 1 100 invanare per ldkare i primdrvarden.
Idag behévs dubbelt sG mdnga Idkare i primdrvarden fér att nd riktvérdet. Ett rimligt antal invdnare
dr avgdrande fér att Idkaren i praktiken, och inte bara pa pappret, ska kunna fungera som fast
ldkare. Det dr ocksa helt avgérande fér en god arbetsmiljé och fér att vard- och hélsocentraler ska
vara attraktiva arbetsplatser. Det 6kar méjligheterna att locka tillbaka specialister i allmédnmedicin
till vard- och hdlsocentralerna.

Primdrvarden ska vara férsta linjens sjukvard med ansvar fér hela befolkningen i alla delar av
Sverige. Det ger bdst férutsdttningar att se till hela vardbehovet hos patienterna.

Primdrvdrden dr den del av hdlso-och sjukvdarden som dr mest ldmplig att arbeta med att férebygga
ohdlsa och som mest och bdst bidrar till en jimlik hélsa. Levnadsvanor har i detta sammanhang stor
betydelse och samhdillet bér mer aktivt understédja hélsosamma val. Att ha en fast Iékare betyder
mycket for méjligheterna att bygga upp det fértroende som krdvs fér samtal om levnadsvanor.

Enligt OECD har Sverige ldgst antal slutenvardsplatser per invanare i EU. Medicinska framsteg ligger
bakom en del av detta, liksom den positiva utvecklingen av arbetssdtt och vardformer. Men
minskningen dr ocksa féljdverkningar av besparingar och brist pa rdtt personal, och ér en betydande
orsak till de Idnga vardkéerna och ibland alltfér korta vdardtider.

e Det krdvs lagstiftning om invdnarnas rdtt att listas pd Iékare, och inte enbart pa utférare.

Svensk férening for allmdnmedicin Telefon kansli 070-5225221 Bankgiro 5459-4866
Box 738 E-post kansli kansli@sfam.se Org nr 802009-5397
S-101 35 Stockholm Hemsida www.sfam.se

Besoksadress: Klara Ostra Kyrkogata 10



FAM

Svensk forening for allmanmedicin

e Varje Idkare i primdrvdrden ska ha ansvar fér ett rimligt antal invdnare, maximalt 1100, enligt
Socialstyrelsens riktlinjer.

e Med kontinuitet i kontakten med varden behéver inte patienterna upprepa sin sjukdomshistoria
gadng pa gang for nya ldkare. En fast Idkarkontakt inom primdrvdrden bidrar till effektivare
anvdndning av sjukvdrdens resurser.

SFAMs forslag:

Den enskilt 6verlagset mest betydelsefulla faktorn fér en fungerande primarvard i Sverige ar att varje
svensk har en namngiven fast ldkare, som i sin tur har ansvar for en avgransad lista invanare. Valfrihet, i
betydelsen majlighet for invanaren att kunna byta ldkare, bor varnas.

Hog relationskontinuitet mellan patient och fast ldkare 6kar mojligheten till samordning av insatser,
forbattrar resurseffektiviteten, 6kar det Gmsesidiga ansvarstagandet i vardrelationen och minskar risken
for lagvardevard. Det finns ett samband mellan relationskontinuitet i primarvarden och minskat behov av
akutsjukvard, farre oplanerade sjukhusinlaggningar samt lagre risk for fortida déd (SBU 2022). De positiva
effekterna ar inte begransade till vissa grupper, till exempel dldre eller individer med kronisk sjukdom,
vilket ar forklaringen till att malsattningen maste vara ett fastldkarerbjudande for alla svenskar utan
behovsprovning.

Tva nddvandiga, men inte tillrackliga, forutsattningar for att hog relationskontinuitet skall kunna erbjudas
parallellt med andamalsenlig tillganglighet och hog kvalitet ar dels att varje fastlakare har en avgransning i
uppdragets (listans) storlek, dels att dimensioneringen (antalet invanare pa listan) ar rimligt i férhallande
till de aktuella invanarnas samlade primarvardsbehov. Det finns dven sjdlvklara arbetsmiljé- och
rekryteringsargument for rimliga och hanterliga uppdrag. Lékarforbundet star bakom Socialstyrelsens
riktvarde 1 100 invanare per ldkare i primarvarden.

Primarvarden ar den del av hdlso-och sjukvarden som, givet adekvat dimensionering, har storst potential
att medverka till att forebygga sjukdom, framja halsa och, inte minst, att kompensera fér ojamlika
forutsattningar for god halsa. Det ar samtidigt angelaget att konstatera att de absolut viktigaste
bestamningsfaktorerna for halsa ligger pa samhallsniva. Dessa faktorer skall framst paverkas genom
samhallsinsatser, inte sjukvardsinsatser.

e Det kravs lagstiftning om alla invanares ratt till fast lakare, alltsa listning pa ldkare, inte enbart pa
utforare. FOr detta kravs en nationell struktur.

e Varje fast lakare i primarvarden ska ha ansvar for ett rimligt antal invanare, som utifran varje listas

berdknade behov kan variera men i genomsnitt inte Gverstiga Socialstyrelsens riktvarde 1100 invanare per
heltidsarbetande specialist i allmdanmedicin.

For Svensk forening for allmanmedicin

Magnus Isacson

ordférande SFAM
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