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Inledning

Sveriges lakarforbund genomforde en enkatundersdkning bland lakare verksamma inom
primarvarden 6ver arsskiftet 2020-2021, kallad Lakarforbundets primarvardsenkat 2020.
Denna delrapport behandlar fragor om tillganglighet och kontinuitet inom primarvarden
utifran den undersokningen.

Svensk primarvard star sig daligt internationellt sett vad galler de tva viktiga vardena
tillganglighet och kontinuitet (se till exempel Vard- och omsorgsanalys 2020b). Genom
omstallningen till en nara vard vill regeringen komma till bukt med problemen som innebar en
hotad patientsakerhet. An sa lange syns dock inga méarkbara forbattringar (Vard- och
omsorgsanalys 2021), vilket framgar av denna undersckning. Snarare ser vi en forsamring
sedan var tidigare primarvardsenkat fran 2015.

Forsamrad tillganglighet

Endast héalften av lakarna verksamma pa vardcentraler anser att de erbjuder god
tillganglighet for listade patienter pa deras vardcentral idag. Det ar en lagre andel an for fem
ar sedan. Andelen primarvardslakare som instammer helt eller i stor utstrackning har minskat
fran 64 till 52 procent mellan 2015 och 2020 (se Diagram 1).

Lakarforbundets Novusundersokning inriktad pa den svenska allmanheten fran 2021
bekraftar bilden att den svenska primarvarden erbjuder en dalig tillganglighet till vard. Den
visar att 1 av 3 ofrivilligt har fatt vanta mer &n en vecka pa att traffa en lakare.

Lakarnas vittnar alltsa om en bristande tillganglighet. En stor andel av lakarna anser
samtidigt att de inte kan utveckla verksamheten pa deras vardcentral pa grund av bristen pa
specialistlakare inom primarvarden (se Diagram 2).

For att fler ska fa en fast lakarkontakt och tillgangligheten ska 6ka sa maste fler specialister i
allmanmedicin arbeta inom den offentligt finansierade varden. Bristen pa specialister i
allméanmedicin har lange varit valkéand. Trots det har det annu inte skett ndgon 6kning av
andelen specialistlakare i allmanmedicin. Detta framgar av Vard- och omsorgsanalys
senaste matning (2021), liksom av undersokningar utforda pa uppdrag av Sveriges
lakarférbund.

Sveriges lakarforbund vet att det skulle tillkomma fler specialistlakare i allmanmedicin om vi
fick till en nationell lagstiftning eller forordning om listning pa fast lakare och om regering eller
regioner beslutade om listningstak. Det skulle ocksa vara mer attraktivt att arbeta som lakare
inom primarvarden om ersattningssystemen majliggjorde for mindre, lakardrivna enheter, sa
som i vara grannlander och storre delen av vastvarlden.
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Diagram 1. Andel av lakarna verksamma inom primarvarden som instammer i
pastaendet att de erbjuder god tillganglighet for sina listade patienter pa deras
vardcentral.

Kalla: Lakarforbundets primarvardsenkat 2015 respektive 2020.
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Diagram 2. Andel av lakarna verksamma inom primarvarden som instammer i
pastaendet att bristen pa specialistlakare gor att de inte kan utveckla verksamheten pa
deras vardcentral.

Kalla: Lakarforbundets primarvardsenkat 2015 respektive 2020.
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Lika fa har en fast lakarkontakt

Tillgdngen till fast lakarkontakt ar en prioriterad fraga i regeringens styrning och bér sa vara.
Omstallningen till en nara vards mal ar att fast lakarkontakt ska vara karnan i kontinuiteten i
primarvarden. Att en fast lakarkontakt innebar kontinuitet och framjar patientsékerheten och
effektiviteten inom varden talar bade intuition, logik och erfarenhet for. Sa ocksa en
vetenskaplig litteraturgenomgang som nyligen genomférdes av Statens beredning for
medicinsk och social utvardering (SBU 2021). De vetenskapliga studierna SBU sammanstallt
visar pa fordelar s& som:

o |agre risk att d6 i fortid

o |agre risk for sjukhusinlaggning

e lagre risk for akutmottagningsbesok
o fOrbattrad livskvalitet

e lagre héalso- och sjukvardskostnader.

En fast lakarkontakt bidrar till en vard som ar battre for patienten och battre ur ett
samhallsekonomiskt perspektiv. Det bidrar ocksa till ett arbetsséatt och -situation som ar
battre for lakaren sett ur ett arbetsmiljoperspektiv.

Halso- och sjukvardslagen (HSL) reglerar halso- och sjukvardens huvudmans skyldighet att
erbjuda patienter en fast lakarkontakt. Darutover reglerar patientlagen den enskildes ratt att
fa information om majligheten att vélja en fast lakarkontakt, liksom deras ratt till att fa tillgang
till en sddan inom primarvarden.

Lakares vittnesmal

Trots att en fast lakarkontakt har s manga fordelar och huvudmannens skyldighet att
erbjuda en sadan &r reglerad i lag vittnar lakare fortsatt om att patienter endast undantagsvis
far en fast lakarkontakt. Endast 42 procent av lakarna verksamma inom primarvarden uppger
instammer helt eller i stor utstrackning i pastdendet att patienterna far traffa samma lakare
vid besok pa deras vardcentral. Samma enkatfraga ar 2015 gav ett liknande resultat: 41
procent, men da var det en hdgre andel svarande som instamde helt (se Diagram 3).
Utvecklingen tycks darfor ga bakat.
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Diagram 3. Andel av lakare verksamma inom primarvarden som instammer i
pastaendet att patienterna far traffa samma lakare vid sina besok pa deras vardcentral.

Kélla: Lakarforbundets primarvardsenkat 2015 respektive 2020.

Andel med fast lakarkontakt

Lakarnas uppfattning bekréaftas av undersokningar bland patienter och medborgare. Bland
svenskar dver 18 ar har endast 1 av 4, eller 26 procent, en fast lakarkontakt. Det visar dels
en Novusenkat som Lakarforbundet bestéllt, dels en undersokning av Vard- och
omsorgsanalys (2020a). Tva oberoende understkningar genomfora av olika huvudman
kommer alltsd bada fram till samma siffra.

Vard- och omsorgsanalys har undersokt svenskars tillgang till fast lakarkontakt vid flera
tillfallen de senaste aren. Matningarna har gjorts pa lite olika satt. Myndighetens
undersokning fran 2019 ar den enda som riktar sig till hela befolkningen (18 &r och aldre). Da
svarade endast 26 procent att de har en fast lakarkontakt vid sin vardcentral, vilket alltsa
dverensstammer med resultatet av var Novusundersokning.

Vard- och omsorgsanalys matningar fran 2014, 2016 och 2020 visar att andelen patienter
(personer som besokt varden det senaste aret) med en fast lakarkontakt forst minskade
mellan aren 2014 och 2016, fran 42 till 39 procent, och darefter forblev oférandrad.

Svenskar vill ha en fast lakarkontakt

Personer med fast kontakt har genomgaende battre erfarenhet av varden och manga som
inte har en fast kontakt upplever att de har ett behov av att ha det. Detta faststalls av Vard-
och omsorgsanalys (2021, s. 54). Lakarférbundets Novusundersokning fran 2021 bekraftar
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bilden och visar att 7 av 10 av de som saknar fast lakarkontakt vill kunna tréaffa samma
lakare. Lakarforbundets Novusundersokning visar ocksa att det ar fler, 6ver 60 procent av
befolkningen, som har en fast tandlakare, liksom en fast frisér. Samtidigt har alltsd endast en
fijardedel en fast l&karkontakt.

Ett annat system behovs

For att komma till bukt med svensk primarvards problem med relativt 1&g tillganglighet och
kontinuitet krévs bland annat att regioner underlattar fér mindre, lakardrivna verksamheter
och en nationell lagstiftning om listning pa en fast lakare.

Underlatta for mindre lakardrivna verksamheter

Skulle nationella och regionala politiker underlatta etableringen av mindre lakardrivna
enheter sa vet vi att det skulle locka fler att arbeta som lakare inom primarvarden.
Primarvardsenkéaten 2020 visar att runt 60 procent av primarvardslakarna staller sig positiva
till att starta egna verksamheter. Detta forutsatt framfor allt att de ges majlighet att paverka
uppdragets utformning och kan styra éver vardcentralens organisation och arbetssatt.

Idag stalls ofta hoga krav pa tillgang till fler personalkategorier pa vardcentralerna och vi har
narmast ett oligopol i och med att regionernas upphandlingskrav gynnar stora vardkoncerner.
Det &r ont om sma, lakardrivna enheter. Regeringen har dock forberett ett forslag om ett
lagfortydligande som klargor att regioners geografiska omrade far delas upp i flera
vardvalssystem i en lagradsremiss (2021). En region kan alltsa delas in i tva eller fler
omraden med olika uppdrag eller villkor i fraga om exempelvis vilka tjanster som ska
erbjudas eller géllande ekonomisk erséattning. Vi hoppas att det foreslagna lagfortydligandet
leder till en positiv forandring pa mindre orter och gor att regioner i hogre grad underlattar for
mindre lakardrivna enheter i mer glesbefolkade omraden.

Manga ganger framhalls fordelarna med ett teambaserat arbetssatt runt en patient som en
anledning att inte uppmuntra mindre lakarpraktiker med ett fatal anstallda. Men lakare pa
mindre lakarpraktiker kan ocksa samarbeta med andra professioner, verksamma hos
andra vardgivare, och bygga multiprofessionella team. Dagens mdjligheter till digitala
arbetsmoten gor att alla &nnu enklare kan motas och samverka kring varden av en patient.

Patienter som behover traffa ett team med flera professioner inom varden kan alltsa fa god
hjalp att koordinera sin vard pa en liten vardcentral. Deras fasta lakare kan ha upparbetad
kontakt med andra yrkesverksamma fysioterapeuter, arbetsterapeuter med flera. Det
underlattar for alla om teamet runt en patient vet vem som ar medicinskt ansvarig.
Regeringen och regioner bor darfér underlatta for fler 1akare och andra professioner som
barnmorskor, fysioterapeuter med flera att 6ppna egna verksamheter och samarbeta med
varandra for att fa fungerande vardteam uppbyggt efter patientens behov.
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Det ar inte bara manga lakare som foredrar mindre, lakardrivna mottagningar som
arbetsplats. Manga patienter foredrar ocksa en mindre vardcentral som ligger nara framfor
storre vardcentraler med ett storre vardutbud, generellt sett. Det visar Lakarforbundets
Novusundersokning fran 2021. Runt 60 procent av de svarande foredrar en mindre
vardcentral som ligger nara, aven om den har ett mindre vardutbud. Endast en fijardedel
foredrar ett storre vardutbud pa en vardcentral som ligger langre ifran och 16 procent saknar
uppfattning.

Lista pa fast lakare

Sverige behover en nationell lagstiftning dar hela befolkningen listar sig pa en egen vald fast
namngiven lakare. Det kravs for att komma till bukt med problemet med dalig kontinuitet i
primarvarden. Det utredningsforslag som regeringen fatt pa sitt bord och gatt vidare med
bygger pa att listning &r viktigt for kontinuiteten, men innebar tyvarr inte listning pa lakare
utan listning pa en vardcentral eller utférare. Forst darefter ska patienten kunna lista sig pa
en lakare eller ett team eller annan yrkesgrupp (SOU 2019:42). Det kan synas vara en harfin
skillnad mellan att lista pa utforare eller att lista pa lakare. Men det ar en avgrund mellan
dessa bada satt.

Att lista pa utférare innebar endast en formalisering av dagens situation. Denna strategi har
inte lyckats framja kontinuitet i svensk priméarvard. Listning pa utférare kommer darfér varken
att sékra eller att 6ka kontinuiteten for individen namnvart. En utférare ar en vardcentral — ett
hus. Ett hus tar inget ansvar och vaggarna kanner inte heller igen en sarskilt val. Ansvar kan
endast manniskor ta. Darfor ar listning pa fast namngiven lakare sa avgorande for
kontinuiteten mellan l&kare och patient.

Ett team ar inte heller en personlig kontakt. Det &r specialisten i allmdnmedicin som har den
hogsta medicinska kompetensen och som kan fatta beslut om att slussa patienten vidare. Sa
fungerar det exempelvis i Danmark och Norge. Har patienten en namngiven fast lakare sa
underlattar det ocksa for hela det team som finns runt patienten. Nar alla vet vem som har
det yttersta medicinska ansvaret for patienten skapas tydlighet och effektivitet i det viktiga
teamarbetet.

Om hela befolkningen ska kunna lista sig pa en egen vald fast lakare kravs omfattande
investeringar i primarvarden. Inte minst kravs en omfattande satsning pa olika plan for att
snabbt fa fram fler specialister i allmanmedicin. Erfarenheter fran Huslékarlagens tid och fran
andra lander visar dock att en listningsreform i sig starkt skulle bidra till att géra priméarvarden
mer attraktiv bade for lakare och patienter. Det skulle leda till att fler bade vill arbeta som och
utbilda sig till specialister i allmanmedicin. Under en 6vergangstid behévs dock aven andra
specialiteter i primarvarden som patienter kan lista sig pa.

Listning pa lakare innehaller tva delar: en aktiv och en passiv. De i befolkningen som listar
sig aktivt véljer darmed den lakare de vill vara listade pa. De som inter aktivt véljer behover
bli passivt listade. Den passiva listningen syftar till att garantera att svaga grupper kommer in




% Sveriges
lakarforbund

Den medicinska professionens organisation

i systemet. Nar dessa sedan val besoker primarvarden och sin lakare har de givetvis samma
mojligheter som alla andra att lista om sig, om de sa 6nskar. Passiv listning ar ocksa en
forutsattning for ett fungerande ersattningsystem dar kapitering eller ersattning per listad
patient utgor grunden.

Internationell utblick

| de flesta av vara grannlander och aven i de flesta andra lander pa kontinenten &r mindre
privata vardgivare en sjalvklarhet. Det bidrar till en mangfald i halso- och sjukvarden och ger
medborgarna olika majligheter nar de som patienterna ska vélja vard. Det bidrar ocksa till
den livsviktiga kontinuiteten och en god tillganglighet i primarvarden.

| Norge har man en modell som uppmuntrar sma, privatpraktiserande lakare. Den norska
fastlakarformen (fastlegeordningen) genomfordes i juni 2001. Da var lakarbristen inom
primarvarden stor och tillgangligheten mycket undermalig. Tva problem var uppenbara, dels
svarigheten att rekrytera lakare till primarvarden, dels kontinuiteten for patienten att traffa
samma lakare. Norge drog lardom av andra lander, exempelvis Danmark, Holland och
England som har system som bygger pa privatpraktiserande lakare som har avtal med
myndigheter. Idag har Norge en nastan fullt utbyggd primarvard mycket tack vare deras
fastlakarreform. Sa gott som samtliga invanare ar listade pa egen lakare.
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Bilaga 1. Om primarvardsenkéaten

Lakarforbundets senaste primarvardsenkat skickades ut till Iakare verksamma inom
primarvarden hosten 2020. En tidigare enkat skickades ut 2015.

Malgrupp: lakare verksamma inom primarvarden (totalt ca 6 817 personer)

Antal svarande: 3 295 lakare, varav 2 866 fortsatt verksamma inom primarvarden
Svarsperiod: runt arsskiftet 2020-2021

Svarsfrekvens: ca 42 procent*

*Det totala antalet mottagare av enkaten gar inte att fastsla exakt. Enkaten skickades ut i
pappersformat och digital till tva olika svarsgrupper som till stora delar 6verlappar varandra.
Det saknas uppgift om det totala antalet lakare verksamma inom primarvarden. Darfor kan vi
heller inte uttala oss om exakt svarsfrekvens.
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