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Erséttningssystem 1 den psykiatriska varden

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om att se over forutséttningarna for att utarbeta ett nytt ersattningssystem dar
patientens behov stills 1 centrum.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om att se 6ver mdjligheterna att genom nya styrsystem béttre tillvarata det kliniska
omddmet hos de professionella i varden.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i motionen
om att se over forutsdttningarna for arbete i linje med vetenskaplig grund (evidens)
och kliniskt beprovad erfarenhet genom ett 6kat anvéindande av befintliga resurser,

t.ex. HTA-centrum.

Motivering

Som flertalet artiklar och debattinlédgg patalat den senaste tiden priglas
ersittningssystemen inom den offentliga varden av ett utpraglat marknadstinkande.
System som Lea vilket bottnar i rorelsen som kallas New public management styr
sjukvérden pa mikronivé genom att sitta prislappar pd olika interventioner. Det ir ett
styrsystem som resulterat i flera allvarliga problem. Istéllet for att lata patientens val
vara styrande formas varden utifrdn maximering av intékter. Det forsvarar langsiktighet
och sérskilt drabbar det de mest utsatta patienterna som exempelvis vardkrdvande
kroniskt sjuka patienter inom psykiatrin. Systemet har inga vinnare pé lang sikt.
Patienterna forlorar mdjligheter till langsiktig god vard, behandlare forvégras
mojligheten att 1ata patientens behov vara viagledande och skattebetalarna forlorar i

slutdindan da den langsiktiga varden forfaller.
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Ett ekonomiskt erséttningssystem inom den psykiatriska virden riskerar att
missgynna kroniskt sjuka patienter och leda till en mer ojdmlik vard. Det sker bade
genom inforande av vardvalssystem med fri etableringsritt och genom det sétt man
fordelar resurser till utférarna. Dér skiljer det mellan olika landsting.

Vistra Gotalandsregionen har som alla landsting inf6rt vardval inom primérvarden
men har sokt utforma erséttningarna till vardcentralerna sa att de tar hansyn till
vardtyngd och sociala faktorer. Dock ser vi att priméirvarden inte tar det ansvar man har
for psykisk ohélsa pé ett tillfredsstillande sétt idag och har for avsikt att skdrpa kraven
nér en omarbetad Krav- och kvalitetsbok tas fram 2015. Vardval inom andra delar av
sjukvérden &r dn sa linge inte obligatoriskt. Léngst har Stockholms ldns landsting gatt,
dér betydligt fler vardval inforts.

Det krivs nya medicinska metoder for att utveckla varden som t ex HTA-centrum i
Goteborg. HTA-centrum vid Sahlgrenska universitetssjukhuset dr en regional resurs dér
nya medicinska metoder testas och utvérderas for att avgéra om det finns evidens for att
de &r béttre 4dn existerande metoder i varden och darfor ska inforas. Det dr en bra
verksamhet, och det &r viktigt att resultaten anvénds vid regionens sjukhus for att

utveckla och forbéttra varden.
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