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[bookmark: Start]Svar på fråga 2020/21:1315 av Marléne Lund Kopparklint (M)
Hinder för att anställa läkare och tillgång till medicinsk utrustning

Marléne Lund Kopparklint har frågat mig hur jag ämnar verka så att olika hinder för att anställa läkare och få tillgång till medicinsk utrustning inom kommunerna och regionerna undanröjs.
Låt mig börja med att slå fast att en god vård ska kunna ges överallt där det bedrivs hälso- och sjukvårdsverksamhet, såväl i ordinärt som särskilt boende. Utbrottet av covid-19 har tydliggjort svagheter inom svensk äldreomsorg. Äldreomsorgen behöver långsiktigt förstärkas med ett tydligare lagstadgat uppdrag och innehåll.
Det framgår av hälso- och sjukvårdslagen att där det bedrivs hälso- och sjukvård ska det finnas den personal, de lokaler och den utrustning som behövs för att god vård ska kunna ges. 
Socialstyrelsen har sedan i mars 2020 i uppdrag av regeringen att på nationell nivå säkra tillgången till medicinteknisk utrustning m.m. som behövs i intensivvården eller annan vård till följd av spridningen av covid-19 samt att på nationell nivå svara för fördelningen av denna utrustning mellan huvudmännen. Uppdraget gäller både i förhållande till regioner och kommuner.
Det behövs ytterligare insatser för att tillgodose äldres behov av en fungerande och säker vård och omsorg. Den regionala och den kommunala hälso- och sjukvården behöver komma närmare äldreomsorgen och finnas till hands såväl för hälsofrämjande insatser som för sjukvård så snart behov uppstår. Mot den bakgrunden har regeringen den 22 december 2020 tillsatt en utredare som bl.a. får i uppdrag att se över om det finns behov av och är ändamålsenligt att ha läkare och sjuksköterskor tillgängliga dygnet runt för personer i särskilt boende.
När det gäller vem som ska ansvara för läkarinsatser, har regionerna i dag det ansvaret, men redan nu gäller att en kommun som inte är nöjd med regionernas läkarinsatser får anlita läkare och få ersättning för det från regionen. Utredaren ska dock se över om och hur kommuner bör få möjlighet att utföra läkarinsatser även i andra fall. En sådan ordning får emellertid inte innebära att det skapas nya huvudmannagränser och otydlighet kring vem som är ytterst ansvarig för att säkerställa tillgången till läkare och för att säkra en god och jämlik vård.
Stockholm den 27 januari 2021



Lena Hallengren
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