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Svar pa Remiss av forslag till nationell plan for halso- och sjukvardens
kompetensforsdrjning- DL 21/11 (dnr. 4.3—10609/2023)

Regionala vardkompetensradet Mellansverige, bestaende av kommuner (80), ldrosaten (6) och
regioner (7) i lanen Dalarna, Gavleborg, Sédermanland, Uppsala, Virmland, Vastmanland och Orebro,
vill hdrmed lamna synpunkter pa forslaget till en nationell plan for hdlso-och sjukvardens
kompetensférsorjning dnr. 4.3-10609/2023.

Allmant

Regionala vardkompetensradet Mellansverige vdalkomnar det 6vergripande angreppssattet som
kombinerar kommun, region och universitet/hdgskolor for att skapa en integrerad plan fér den
nationella kompetensférsérjningen pa omradet. Kompetensforsorjningsplanen stammer val Gverens
med den bild som vardkompetensradet i Mellansverige har. Flera av de foreslagna atgéarderna ar
aktuella i pagaende aktiviteter i vara arbetsgrupper och diskuteras lopande.

Vi ser positivt pa att forslagen lyfter att det inte bara handlar om att utbilda fler da antalet
legitimerade hélso-och sjukvardspersonal inte alltid &r den viktigaste faktorn. Det har stor betydelse
med kompetens, erfarenhet i yrket, administrativt stdd, om det finns fungerande
dokumentationssystem, tillganglighet av utbildning, med mera. Framtida utbildningar bér kunna
erbjudas pa distans, for att 6ka mojligheterna att kompetensforsorja i glesbygd. Det ar oerhort viktigt
att en nationell kompetensférsérjningsplan tar hdjd dven for de mindre kommunernas
forutsattningar. Flera av forslagen ar framst tillampbara i de storre orterna sdsom storstaderna. Det
behover finnas en flexibilitet i férslagen sa att de féreslagna aktiviteterna kan anpassas utifran
regionala och lokala forutsattningar. Exempelvis ar en viktig del for kommuner att hansyn tas till hela
socialtjansten och den kommande nya socialtjanstlagen.

Regionala vardkompetensradet Mellansverige saknar i planen en analys 6ver féljande omraden:
—icke legitimerade yrken,

— kompetensvaxling,

— de som kommer fran annat EU-land eller 3:e land och utgor en stor rekryteringsbas i dagens vard.

Regionala vardkompetensradet Mellansverige ser dven att tandvarden bor synliggéras genomgaende i
planen.

Regionala vardkompetensradet Mellansverige férordar att en nationell plan fér halso- och
sjukvardens kompetensforsorjning dven lyfter fram och ger exempel pa "hur” foreslagen ska
realiseras. Vi foreslar darfor att antalet punkter i planen med fordel komprimeras genom att fokusera
pa det som idag inte regleras eller hanteras nagon annanstans, exempelvis i lagstiftning eller andra
regelverk.
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Radet vill ocksa uppmarksamma att det behover sakerstallas att varken genomférande eller
uppfdljning av planen 6kar administrationen for kommuner, regioner och larosaten. Vi ser en farhaga
att den administrativa delen kan 6ka ytterligare och medféra att arbete forflyttas fran den dagliga
verksamheten till mer administrativa arbetsuppgifter. En utveckling vi behéver motverka.

For att forverkliga planen pa basta mojliga satt, med hansyn till bade stora och sma
kommuner/regioner/larosatens unika behov och forutsattningar kravs fortsatt dialog och samverkan.
Har ser vi att de regionala vardkompetensraden spelar en stor roll fér att konkretisera och forverkliga
planen genom samverkan och dialog.

Radet har noterat att det ar fa kommuner som erbjudits méjlighet att i den officiella remissrundan ha
synpunkter pa forslaget till nationell plan for halso- och sjukvardens kompetensférsérjning. Vi anser
att det borde vara fler med tanke pa utmaningarna med kompetensforsorjningen inom bland annat
Nara vard.

Nedan redovisas Regionala vardkompetensradet Mellansveriges synpunkter pa de forslag pa insatser
for att forbattra halso- och sjukvardens kompetensforsorjning som anges i rapportens femte och
sjatte kapitel, sorterat efter om det ar aktiviteter som behover tydliggoras eller aktiviteter som
foreslas tas bort fran planen.

Aktiviteter som behdéver tydliggéras i en nationell plan

5.2.1 Kommuner bor sakerstalla att medicinsk kompetens finns pa alla ledningsnivaer inom den
kommunala hélso- och sjukvarden samt att mandat, innehall och syfte tydliggérs inom och mellan
respektive niva

Synpunkter: Det bor definieras vad som menas med alla ledningsnivder och med medicinsk
kompetens for att syftet med forslaget ska framga. Det finns exempelvis redan idag lag om medicinskt
ansvarig sjukskoéterska. En tolkning som kraver att chefer pa alla ledningsnivaer sjalva maste besitta
den medicinska kompetensen ser vi som problematisk.

5.2.3 Regioner och kommuner bor besluta om ett normspann for antal medarbetare som den
verksamhetsnara chefen har ansvar for

Synpunkter: Det ar viktigt att tydliggora att detta ar ett spann som beslutas av respektive region och
kommun, och inte ett varde som kan jamféras mellan regioner och kommuner. Det beror pa manga
faktorer vad som ar ett lampligt antal medarbetare per chef precis som det anges i rapporten.

5.2.4 Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram ett nationellt ledarskapsprogram for
chefer inom halso- och sjukvard och tandvard

Synpunkter: Det bor definieras vilka nivaer av chefer som avses, samt vad som avses med ledarskap.
Generellt ledarskap eller specifikt for halso- och sjukvard? Det finns dven en risk fér parallella spar,
exempelvis ar en ny socialtjanstlag pa gang och i samband med inférandet diskuteras
ledarskapsutbildning. Vi foreslar att ta lardom av utbildningsmodellen for kommunernas koncept
Yrkesresa, ett nationellt samarbete mellan SKR, Socialstyrelsen och Regionala samverkans- och
stodstrukturer (RSS). Yrkesresan erbjuder introduktion och kompetensutveckling som utgar fran basta
tillgangliga kunskap, pa ett samlat och pedagogiskt satt.
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5.3.4 Regeringen bor se 6ver mdjligheterna till nationell samordning av systematisk och fortlépande
fortbildning for vardens professioner

Synpunkter: Det bor inforas incitament sa att distans- och deltidsutbildningar erbjuds for att férenkla
kombinationen av arbete och studier. Det finns en val utbyggd organisation med larcenter i
kommunerna, som kan stddja den utvecklingen.

5.3.6 Regioner, kommuner, universitet och hogskolor bor 6ka mojligheterna till kompetensutveckling
och karridrvagar for respektive profession

Synpunkter: Det ses som en stor risk att ordet “karriarvagar” styr fel. Karridr ska aven innebara att
vara erfaren inom sitt yrke, och darfor féreslas anvandandet av ordet kompetensmodeller i stallet.

5.3.7 Regioner, kommuner, universitet och hogskolor bor samverka for att stimulera
karriarutvecklingsprogram i syfte att 6ka antalet erfarna forskarhandledare inom regioner och
kommuner

Synpunkter: Féreslas som ovan, att anvanda ordet kompetensmodeller i stéllet for
karridrutvecklingsprogram.

5.4.1 Infor VULF-avtal

Synpunkter: Viktigt att remissvaren till utredningen Samordnat arbete for fler platser for
verksamhetsforlagd utbildning i sjukskoterskeutbildningen (U 2020:07) tas till vara vid forslag om
inforande av VULF-avtal. Forutsattningar for bade storre och mindre larosaten, till exempel de
larosaten som inte omfattas av ALF-avtal, behéver hanteras av ett VULF-avtal.

6.1. Overgripande konsekvenser

Synpunkter: De ekonomiska konsekvenser som namns i planen behdéver tydliggdras och konkretiseras.
Vi ser en farhaga i att administrationen 6kar. Samverkansarbete bor ingd i allas uppdrag bade pa
regional och nationell niva.

Forslag pa aktiviteter att lyfta ur en nationell plan

5.2.5 Kravet pa ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete ska kompletteras med krav pa att
ledningssystemet ska vara certifierat av ett ackrediterat certifieringsorgan.

Synpunkter: Bestimmelserna om ledningssystem &r redan tydliga och ett sadant krav riskerar att
bidra till en onédig administrativ borda och resursatgang, utan att det ar uppenbart hur detta
kommer att forbattra den faktiska vardkvaliteten.

5.3.1 Regioner och kommuner bor skapa forutsattningar for och félja verksamheternas systematiska
arbetsmiljoarbete, bl.a. genom att utveckla insatser som framjar en god arbetsmiljo

Synpunkter: Detta ar redan reglerat i radande arbetsmiljolagstiftning. Ses risk att det kan skapa mer
administration som inte tillfér mer @n vad som redan finns i lagstiftning och mal som kommuner och
regioner har.

5.3.2 Regioner och kommuner bor arbeta systematiskt med att stodja medarbetarna till att arbeta
med arbetsuppgifter som ar prioriterade i relation till sin kompetens

Synpunkter: Att arbetsleda medarbetare ingar i chefernas uppgift. Denna punkt upplevs som alltfor
detaljerad for en nationell kompetensférsorjningsplan.
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5.3.3 Regioner och kommuner bor vidta atgarder for att sakerstalla att digitala verktyg ar
anvandarvanliga och effektiva

Synpunkter: Detta ar en viktig fraga som kommuner och regioner jobbar med, en annan viktig del ar
sdkerheten med digitala verktyg. Upplevs oklart hur detta ingar i en kompetensforsérjningsplan och
det ses risker for onddig administration om detta ska f6ljas upp i en kompetensforsorjningsplan.

5.3.5 Regioner och kommuner bor skapa forutsattningar for verksamhetschefen att sakerstalla tid och
resurser for systematisk och kontinuerlig fortbildning och kompetensutveckling for professionerna
inom halso- och sjukvarden

Synpunkter: Det ingar i arbetsledningens uppgifter att sakerstalla tid. Det bér definieras vad som ingar
i kompetensutveckling, exempelvis ldrande pa arbetsplatsen.

5.3.8 Regioner och kommuner bor genomfora insatser i syfte att 6ka forutsattningarna for att seniora
medarbetare ska vilja arbeta kvar i hdlso- och sjukvarden

Synpunkter: Regioner och kommuner arbetar for att alla medarbetare ska vilja arbeta kvar i hélso-
och sjukvarden, bland annat genom arbetsfordelning. Denna punkt upplevs som alltfér detaljerad for
en nationell kompetensforsorjningsplan.

5.3.10 Regioner, kommuner, universitet och hogskolor bor genomfdra insatser for att framja
rekryteringen av underrepresenterat kon till yrken inom halso- och sjukvarden

Synpunkter: Detta upplevs mer som en samhallsfraga an en del i en kompetensférsoérjningsplan.
Onskvirt och viktigt att frimja attraktiviteten inom dessa yrken och att bredda rekryteringen.
Mervardet med att avgransa till kon ar oklart, nar det finns andra betydelsefulla faktorer som ar minst
lika viktiga och som utgor diskrimineringsgrunder. Foreslas att om aktiviteten ska inga i en
kompetensforsorjningsplan behdver den breddas, fortydligas och konkretiseras.
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