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Delbetankandet En starkt forsorjningsberedskap for
hélso- och sjukvarden (SOU 2021:19)

Remiss fran Socialdepartementet
Remisstid den 20 augusti 2021

Borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6ljande.
1. Remissen besvaras med hanvisning till vad som ségs i stadens promemoria.
2. Paragrafen justeras omedelbart.

Foredragande borgarraden Anna Konig Jerlmyr, Jan Jonsson och Erik
Slottner anfor foljande.

Arendet

I delbetiankandet redovisar utredningen de aspekter av utredningens uppdrag som be-
ror forsorjningsberedskapen inom hélso- och sjukvardsomradet. Det omfattar hélso-
och sjukvardens forsorjning av ldkemedel och sjukvardsmateriel i vardagen, vid all-
varliga hindelser i fredstid och vid hdjd beredskap och krig.

En stérkt forsorjningsberedskap inom hélso- och sjukvarden skapas med hjilp av
flera olika verktyg. Utredningen utgér fran tre principer i arbetet med att stirka for-
sorjningsberedskapen:

e Det behover finnas mer sjukvardsprodukter i Sverige,

e det behovs ett effektivare resursutnyttjande av de sjukvardsprodukter vi
har,

e och det behovs en sdkerstilld distribution av dessa.

Utredningen foresléar lagerhéllning i fyra nivéer:

1. En lagerhéllning for vardagliga produkter pd apotek, i regioner och kom-
muner och i hemmen, ett lager som ska récka i en ménad.

2. En kris- eller krigssituation dé lagren ska ricka i sex manader. Ansvaret
for dessa ska ligga hos kommunerna och regionerna och for lakemedel
hos likemedelsforetagen.

3. Ett statligt sdkerhetslager som ska kunna innehalla produkter som inte
kan omsittas i vardagen, produkter som normalt inte anvénds eller som i
vissa situationer behovs i sé stor mingd att de inte kan omsittas.

4. Tillverkningsberedskap och omstillning av produktion.

Vad som ska lagerhéllas och vad det behdver finnas for tillverkningsberedskap fo-
reslar utredningen ska bestimmas av regeringen efter forslag fran berérda myndighe-
ter.

Lakemedelsverket foreslds ansvara for tillsyn av lagerhéllning. Utredningen fore-
slar vidare att Socialstyrelsen ska ansvara for ett statligt sakerhetslager. Vidare fore-



slas Socialstyrelsen fa vissa samordnings- och stoduppgifter samt 4ven ansvar for att
bygga upp en nationell funktion for inkdp i kris och krig.

Utredningen foreslér ny lag i hilso- och sjukvardslagen (HSL), med malséttning
att hélso- och sjukvarden i fredstida kriser och krig ska ha kapacitet och utfora sadan
véard som inte kan anstd. Lagen forslas att trdda i kraft den 1 januari 2023.

Socialdepartementet har skickat drendet pa remiss till Stockholms stad for ytt-
rande. P& grund av kort remisstid har staden skickat in ett forhandsbesked till social-
departementet.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden, #ldreniimnden,
Farsta stadsdelsndmnd, Hisselby-Villingby stadsdelsndmnd och Norrmalms stads-
delsnimnd. Aldrenimnden har inte inkommit med svar.

Stadsledningskontoret anser att forslagen i huvudsak dr bra och angelédgna.
Socialndmnden anser att ansvar, krav pd kompetens och befogenheter inom den
kommunala hélso- och sjukvarden behover fortydligas och profileras for att komplet-

tera och sérskilja den kommunala hélso- och sjukvardens uppdrag och ansvar, fram-
forallt behdver det medicinska ledningsansvaret i den kommunala hélso- och sjukvar-
den fortydligas.

Farsta stadsdelsndmnd delar utredningens bedomning att det pa nationell niva be-
hover tydliggoras vilken vard som hilso- och sjukvardsomradet ska kunna upprétt-
halla samt utfoéra vid kris och krig och som beredskapsplaneringen ska syfta till att
uppna.

Hdisselby-Villingby stadsdelsndmnd stiller sig bakom utredningen i sin helhet och
ar positiv till de forslag som framgar i utredningen.

Norrmalms stadsdelsndmnd delar uppfattningen att det ar viktigt att ta fram ny lag
om lagerhéllning med tydlig ansvarsfordelning mellan huvudmén dér staten ansvarar
for sdkerhetslager.

Vara synpunkter

Covid-19-pandemin har visat pa behovet av en fungerande forsorjningsberedskap pa
hélso- och sjukvardsomradet. Behovet av en forbattrad forsérjningsberedskap inom
sjukvarden har dock kunnat konstateras redan tidigare. Vi vilkomnar darfor i huvud-
sak det omfattande betinkande som Utredningen om hélso- och sjukvardens bered-
skap nu presenterat.

Betidnkandet presenterar forslag om skarpare krav pé lagerhallning av liakemedel
och andra sjukvardsprodukter. Forslagen utgér fran direktiven till utredningen, som
ar avgransade till att handla om att stirka hélso- och sjukvardens beredskap.

Vi konstaterar dock att det pa det kommunala omradet inte alltid &r l4tt att 1 prak-
tiken gora en avgriansning mellan hélso- och sjukvérdens beredskap och behov, och
ovriga verksamheters. Covid-19-pandemin innebar att kommunerna behdvde siker-
stdlla tillgéng till sjukvardsprodukter sdsom personlig skyddsutrustning inte bara for
att bedriva kommunal hélso- och sjukvard, utan ockséd manga andra verksamheter
som forutsétter nidra kontakt mellan personal och klient.

Det gillde dldreomsorgen och LSS, men dven andra delar av socialtjdnstens verk-
samhet sisom boenden for personer i hemloshet, socialjouren och uppsokande verk-



samhet i gatumiljo. Det ar verksamheter som méter mélgrupper dar ménga befinner
sig i riskgrupp, men dar manga ocksa av olika skil kan ha svart att iaktta rekommen-
dationer och restriktioner.

Trots att det alltsa foreldg behov av skyddsutrustning inom manga skilda verk-
samheter s dr en erfarenhet fran covid-19-pandemin att dessa inte fick tillrdcklig pri-
oritet i ett inledande skede fran statens sida. Det var ddrmed en betydande utmaning
att sikerstélla tillracklig skyddsutrustning for dessa verksamheter. Det ledde i vissa
fall till att verksambheter eller enskilda anstéllda fick 16sa sin situation s& gott de
kunde. Ett stort ansvar hamnade pa stadens egen snabbinréttade materialfunktion,
som gjorde avgorande insatser fOr att sa langt som mdjligt sékerstilla tillgdngen till
skyddsutrustning. Det ar lardomar vi méste ha med oss nér vi ldgger grunden for en
langsiktig beredskapsplanering for vard och omsorg samt for socialtjénstens myndig-
hetsutovning.

Enligt var mening bor det alltsé utredas vidare vilken lagerhallningsskyldighet
som kommuner och regioner ska ha for sjukvardsprodukter som ocksé kan komma
att anvindas i annan verksamhet. [ budget for 2021 har Stockholms stad beslutat att
utreda hur beredskapslager kan utgora en del av en stirkt forsorjningsforméga av sér-
skilt viktiga varor inom staden. En annan fraga som bor utredas vidare &r vilket an-
svar staten ska ha for att tillgodose samhéllets samlade behov av sjukvardsprodukter.
Utredningen foreslar att Socialstyrelsen far ett uppdrag att gora nationella inkép for
hilso- och sjukvérdens behov men konstaterar ocksa att 6vriga sektorers forsorjning
ligger utanfor det uppdraget. Utredningen anser att om behov av samma produkter
finns i andra sektorer behover Socialstyrelsen fora en dialog med andra ansvariga
myndigheter och komma 6verens om hur de samlade nationella ink&pen ska samord-
nas.

Covid-19-pandemin visar risken for att det med kort varsel kan uppkomma behov
av personlig skyddsutrustning inte bara inom vard och omsorg utan inom snart sagt
alla offentliga verksamheter som inte kan bedrivas pa distans. Vi anser att det kan be-
hova utredas ndrmare i vilken mén det bor finnas en inkdpsansvarig myndighet som i
ett sadant 14ge har ett tydligt utpekat ansvar, snarare dn att flera olika sinsemellan lik-
stdllda myndigheter med kort varsel ska samordna sig i ett nationellt krisldge.

Slutligen vill vi lyfta fram det stadsledningskontoret skriver i sitt tjinsteutlatande
om ekonomiska kontrollstationer. D4 utredningens forslag skulle innebéra en ambi-
tionshdjning fran statens sida, och for stadens del innebéra 6kade kostnader, vore det
nddvindigt med en tydligt angiven ekonomisk uppfoljning for att se till att staden
korrekt kompenseras av staten via det generella statsbidraget.

Vi hénvisar i 6vrigt till stadsledningskontorets tjansteutlatande.

Vi foreslér att borgarrddsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar fol-
jande.

1. Remissen besvaras med hanvisning till vad som ségs i stadens promemoria.
2. Paragrafen justeras omedelbart.

Stockholm den 25 augusti 2021
ANNA KONIG JERLMYR, JAN JONSSON OCH ERIK SLOTTNER

Bilagor



1. En stirkt forsorjningsberedskap for hélso- och sjukvdrden (SOU 2021:19) del
1

2. En stirkt forsorjningsberedskap for héilso- och sjukvdrden (SOU 2021:19) del
2

Borgarradsberedningen tillstyrker foredragande borgarrddens forslag.

Reservation anfordes av borgarrdden Karin Wanngard, Jan Valeskog och Kadir Ka-
sirga (alla S) enligt foljande.

Vi foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6ljande.
1. Att delvis bifalla foreliggande forslag

2. Att darutover anfora foljande:

Vi vilkomnar forslaget i utredningen. Pandemin har pa ett tragiskt sétt visat bristerna i sam-
héllets forméga att tillhandahalla skyddsutrustning nér behoven varit som storst. I Stockholms
stad var lagerhallningen av central skyddsutrustning innan pandemin i det nirmaste obefint-
lig. Staden forlitade sig helt pa att den upphandlade leverantoren skulle kunna méta behovet.
En beddmning som visade sig vara helt felaktig.

Darfor ér det ocksé angeldget att det tydliggors att detta &r ett ansvar som f6ljer av an-
svarsprincipen och som inte kan delegeras bort eller upphandlas. Ansvaret bor naturligtvis for
mindre kommuner kunna ske i samverkan med andra kommuner men ska inte kunna ldggas ut
pa privata aktorer.

Det dr angelédget att en skyldighet att ha ett eget lager infors. Det finns, som flera av for-
valtningarna redovisar, behov av att fortsatt utreda vissa fragor d&ven om flera kan forvintas
Overvégas i utredningens huvudbetidnkande. Det &r dock angeldget att det tydliga ansvaret
som bor folja av ansvarsprincipen verkligen skyndsamt klargors s& som utredningen redovisar
i sitt delbetdnkande. Lardomen fran pandemin kan inte vara att samhéllet ska avvakta eller
fundera lite mer.

Avslutningsvis anser vi de uppseendevickande att varken dldrendmnden eller dldreforvalt-
ningen svarat pa remissen. Ar det nigot organ som skulle kunna dela med sig av sina erfaren-
heter och kunskaper pa detta omrade sa borde det vara dldrendmnden.

Kommunstyrelsen

Reservation anfordes av Karin Wanngard, Jan Valeskog och Emilia Bjuggren (alla
S) och Rashid Mohammed och Torun Boucher (bada V) med hinvisning till Social-
demokraternas reservation i borgarradsberedningen.

Erséttaryttrande gjordes av Lisa Palm (Fi) med hinvisning till Socialdemokrater-
nas reservation i borgarrddsberedningen.



Remissammanstallning

Arendet

I delbetiankandet redovisar utredningen de aspekter av utredningens uppdrag som be-
ror forsorjningsberedskapen inom hélso- och sjukvardsomradet. Det omfattar hélso-
och sjukvardens forsorjning av lakemedel och sjukvardsmateriel i vardagen, vid all-
varliga hindelser i fredstid och vid hdjd beredskap och krig.

En stérkt forsorjningsberedskap inom hélso- och sjukvarden skapas med hjilp av
flera olika verktyg. Utredningen utgér fran tre principer i arbetet med att stirka for-
sorjningsberedskapen:

e Det behover finnas mer sjukvardsprodukter i Sverige,

e det behovs ett effektivare resursutnyttjande av de sjukvardsprodukter vi
har,

e och det behovs en sdkerstilld distribution av dessa.

Utredningen foreslar lagerhéllning i fyra nivéer:

5. En lagerhéllning for vardagliga produkter péd apotek, i regioner och kom-
muner och i hemmen, ett lager som ska récka i en ménad.

6. En kris- eller krigssituation dé lagren ska ricka i sex manader. Ansvaret
for dessa ska ligga hos kommunerna och regionerna och for lakemedel
hos ldkemedelsforetagen.

7. Ett statligt sdkerhetslager som ska kunna innehalla produkter som inte
kan omsittas i vardagen, produkter som normalt inte anvénds eller som i
vissa situationer behovs i sé stor mangd att de inte kan omsittas.

8. Tillverkningsberedskap och omstéllning av produktion.

Vad som ska lagerhéllas och vad det behdver finnas for tillverkningsberedskap fo-
reslar utredningen ska bestimmas av regeringen efter forslag fran berérda myndighe-
ter.

Lakemedelsverket foreslds ansvara for tillsyn av lagerhéllning. Utredningen fore-
slar vidare att Socialstyrelsen ska ansvara for ett statligt sakerhetslager. Vidare fore-
slas Socialstyrelsen fa vissa samordnings- och stoduppgifter samt &ven ansvar for att
bygga upp en nationell funktion for inkdp i kris och krig.

Utredningen foreslér ny lag i hilso- och sjukvardslagen (HSL), med malséttning
att hélso- och sjukvarden i fredstida kriser och krig ska ha kapacitet och utfora sddan
véard som inte kan anstd. Lagen forslas att trdda i kraft den 1 januari 2023.

Beredning
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden, #ldrenimnden,

Farsta stadsdelsndmnd, Hisselby-Villingby stadsdelsndmnd och Norrmalms stads-
delsnamnd. Aldrenimnden har inte inkommit med svar.



Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjinsteutldtande daterat den 28 maj 2021 har i huvudsak f6l-
jande lydelse.

Stadsledningskontoret anser att forslagen i huvudsak 4r bra och angeldgna. Forslagen skulle
bidra till kommunfullméktiges méal om att Stockholm dr en trygg, sdker och vilskott stad att
bo och vistas i och flera delar ligger i linje med nu pagéende atgirder och utredningar kring
beredskapslager som staden initierat efter lirdomar fran covid-19-pandemin.

Stadsledningskontoret anser det positivt att det lagras nddvéndiga sjukvéardsprodukter pa
flera olika nivaer. Den pagéende pandemin har visat hur beroende landets hélso- och sjukvard
ar av en konstant instrémning av produkter. Stadsledningskontoret vill patala att det &r av stor
vikt Socialstyrelsen samverkar med regioner och kommuner i arbetet med att ta fram underlag
om innehallet och omfattningen av den foreslagna lagringsskyldigheten. Stadsledningskonto-
ret anser vidare att det nddvéandigt med samordning och att det ar av stor vikt att det statliga
ansvaret som forslas dvila Socialstyrelsen blir tydligt.

Viard som inte kan ansti

Utredningen beskriver att med vard som inte kan ansta, avses situationer dir d&ven en mattlig
fordrojning beddms kunna medfora allvarliga foljder for patienten. Likasé innefattas foljdin-
satser till sddan vard och psykiatrisk vard. I uttrycket vard som inte kan ansta ligger &ven att
erbjuda vard i ett tidigt skede for att forhindra eller i vart fall motverka att ett allvarligt sjuk-
domstillstdnd utvecklas och behov av en mer omfattande behandling uppstér, inkludera pre-
ventiva atgirder sdsom vaccination och forlossningsvard bedoms inrymmas i uttrycket vard
som inte kan ansta. En uttémmande upprikning av vilken vard som ryms under begreppet
véard som inte kan ansta anser utredning knappast mojlig att gora. Stadsledningskontoret an-
ser dock for att det inte ska uppsta grinsdragningsproblem sa behovs det ett tydligare stod ge-
nom ytterligare exemplifiering i forarbetena for vad som ar vard som inte kan anstd samt vil-
ken véard som kan ansté i de aktuella situationerna.

Socialstyrelsens foreskriftsritt

Stadsledningskontoret anser att det &r bra att Socialstyrelsen far ansvar for att pé statlig niva
samordna forsorjningsberedskapen inom hilso-och sjukvardsomradet. Stadsledningskontoret
vill dock understryka att det ar ytterst angelédget att Socialstyrelsen utvecklar metoder for att
aterspegla resursbehovet hos kommuner och regioner. Stadsledningskontoret anser vidare att
det dr nddviandigt att Socialstyrelsen samverkar med regioner och kommuner i arbetet med att
ta fram underlag om innehéllet och omfattningen av den foreslagna lagringsskyldigheten.

Genom ett utdkat bemyndigande i hilso- och sjukvardslagen foreslas Socialstyrelsen fa
mdjlighet att meddela foreskrifter om hilso- och sjukvarden i fredstid om det vid fredstida
kriser finns behov av andra nationellt samordnade dtgérder till skydd for enskildas hélsa.
Stadsledningskontoret anser att det &r av stor vikt att Socialstyrelsens kompetens sikerstélls
géllande det foreslagna uppdraget.

Stadsledningskontoret stiller sig bakom forslaget om utdkat bemyndigande for Socialsty-
relsen som dérigenom skulle f& mdjlighet att i fredstid besluta om omfordelning av resurser
mellan regioner eller kommuner, i vil avgrdnsade situationer. Stadsledningskontoret ser att
forslaget i och for sig ingriper i det kommunala sjélvstyret men att det for vdl avgransade situ-
ationer kan vara proportionerligt och nédvéandigt. Konsekvenserna kan behdva utredas ytterli-
gare. Utredningen kommer i slutbetdnkandet 2022 ldgga forslag som ror bland annat fragor
om vem som fattar beslut om omfordelning av resurser i fredstida kriser och krig. Stadsled-
ningskontoret foreslar att avvakta detta utredningsresultat innan slutligt forslag ldggs om adnd-
rad lagstiftning.



Utredningen anser att Socialstyrelsen, som av utredningen for civilt forsvar foreslas bli
sektorsansvarig myndighet for beredskapssektorn hélsa, vard och omsorg &r det mest lamp-
liga alternativet vad avser samordning av sjukvéardsprodukter. Detta stimmer ocksé vil med
de forslag utredningen ger som pekar pé att Socialstyrelsen bor ha det 6vergripande statliga
ansvaret for forsdrjningsberedskapen for hilso- och sjukvarden. Stadsledningskontoret anser
déremot att det behdvs utredas mer lamplig ansvarig 4n Socialstyrelsen for en nationell funk-
tion for inkdp av sjukvardsprodukter vid kris och krig. Enligt stadsledningskontorets bedém-
ning krivs en organisation med hdg upphandlingskompetens, kunskap om kommunernas och
regionernas organisationer samt kommunalritt for en sa viktig funktion. Det kommer ocksa
krévas vana vid praktiskt genomforande och ett hogt upparbetat nétverk. Stadsledningskonto-
ret stiller sig tveksam till om Socialstyrelsen dr den mest lampade organisationen i dessa av-
seenden vad giller den nationella inkdpsfunktionen.

Krav pa kommuner och regioner att ha utokad lagerhallning

Stadsledningskontoret delar utredningens bedémning att ett omséttningslager huvudsakligen
ar att foredra framfor ett beredskapslager. Det sékerstéller framfor allt att det finns tillgéng till
relativt nyproducerade produkter som inte foréldras och behover ses 6ver eller bytas ut.
Stadsledningskontoret anser vidare att inférandet av utokad lagerhallning behdver ske under
rimlig tid for att inte riskera att en uppbyggnad av omséttningslager i sjélva verket skapar en
brist pa de produkter som omfattas av lagerhdllningsskyldighet, avser frémst niva 2. Den nu
aktuella pandemin har utan barmhartighet visat hur beroende landets hélso- och sjukvérd ar
av en konstant instrdmning av produkter.

Niva 1

Stadsledningskontoret ser positivt pa forslaget med en manads lagerhéllning, och anser att det
ar nodvandigt att Socialstyrelsen samverkar med regioner och kommuner i arbetet med att ta
fram underlag om innehéllet och omfattningen av den foreslagna lagringsskyldigheten. Stads-
ledningskontoret anser vidare att det dr av stor vikt att det &r mojligt for kommunerna att la-
gerhalla hos inkdpscentraler, kommunalférbund, hos en annan region eller kommun, eftersom
det inte alltid torde vara kostnadseffektivt att kriva att varje enskild kommun har ett eget la-
ger.

Stadsledningskontoret anser att utredningens forslag om en méanads lagerhallning innebér
att staten gor en ambitionshdjning och ddrmed medfor 6kade kostnader for staden. D4 utred-
ningens berdkningar bygger pa antaganden som i sin tur utgdr osékerhetsfaktorer finns en risk
for kostnadsovervilting fran staten till staden i arbetet med att uppné en manads lagerhall-
ning av sjukvardsprodukter. Stadsledningskontoret anser att det foreligger svarigheter med att
bedoma korrektheten i uppskattade kostnaderna. Mot bakgrund av det anser stadslednings-
kontoret det nddvéndigt med en ekonomisk kontrollstation nagra ar efter reformens ikrafttra-
dande for att sékerstdlla att staten kompenserar staden via det generella statsbidraget, pa en
korrekt niva.

Stadsledningskontoret anser att de skdl som ligger till grund for lagkompletteringen ocksa
redovisas i kommande propositionstext. Det femte kapitlet i hdlso- och sjukvérdslagen hand-
lar om all hilso-och sjukvard, allt frdn sma privata till stora offentliga vardgivare. Det &r vik-
tigt att komplexiteten av olika vardgivare ocksa aterspeglas i den kommande propositionen
och vad det kan téinkas betyda for enskilda verksamheter. Stadsledningskontoret anser att
vardgivares ansvar enligt hilso-och sjukvardslagen, att ha tillgang till utrustning som beh&vs
for att bedriva god vard, maste fortydligas sa att det avspeglar verksamhetens uppdrag.

Aven allminheten behover enligt utredningen se dver sin egen tillgang till receptfria och
receptbelagda lakemedel samt andra sjukvéardsprodukter som de har regelbundna behov av.
Stadsledningskontoret anser att denna information med fordel kan samordnas med Myndighe-
ten for samhallsskydd och beredskaps (MSB) information om samhéllsberedskap ”Om krisen
eller kriget kommer”. Det &r en fordel for allménheten att ha all information som ska hjilpa



oss att bli battre forberedda pé allt fran allvarliga olyckor, extremt vader till militéra konflik-
ter, i ett samlat dokument.

Niva 2

For sjukvardsprodukter som inte dr likemedel foreslar utredningen att kommuner och regio-
ner att bli lagringsskyldiga for en forsorjningsberedskap som tar hdjd for fredstida kriser och
krig, och att det finns lager for sex manader. Stadsledningskontoret ser positivt pa forslaget
men anser att vid framtagandet av forteckningar 6ver dessa produkter dr det nédvandigt att
detta sker i ndra samverkan med regioner och kommuner, da det kriavs god expertkunskap
inom omradet. Stadsledningskontoret anser vidare att det dr nodvéndigt att ansvaret for att
halla dessa omséttningslager, kan aldggas branschens aktoérer eller upphandlas av grossister.
Aven hir anser stadsledningskontoret det nddvindigt med en ekonomisk kontrollstation nagra
ar efter reformens ikrafttridande for att sékerstélla att staten kompenserar staden pa en kor-
rekt niva. Stadsledningskontoret delar utredningens uppfattning att de kostnader som uppstar
ska finansieras enligt den kommunala finansieringsprincipen.

Stadsledningskontoret ser positivt pa att stdrsta kapaciteten i beredskapslagringen utgors
av nationella lager, uppdelat pé olika strategiska platser i landet, som kan sté for en léngre ut-
hallighet som kan séttas in dir behovet dr som storst. Detta har under pandemin visat sig vara
ett stort behov.

Stadsledningskontoret ser en svarighet i att dimensionera ett lager i friga om vilka pro-
dukter som ska lagras och hur linge lagret ska ricka. Denna svarighet blir sérskilt pataglig i
sammanhang da staden forvintas att forstirka eller avlasta regionen i sitt vardansvar i en kris-
situation. Stadsledningskontoret menar att ett grundligt arbete med att forsoka identifiera
olika tdnkbara scenarier och att planera for dessa behdver goras.

Dar det &r mgjligt ser stadsledningskontoret ett behov av att forsoka identifiera produkter
som dr mojliga att anvinda pa flera sitt och gérna gér att ateranvénda istéllet for att bli bero-
ende av engangsprodukter. Till exempel visir som gar att dteranvéinda, lagring av produkter
som gér att ateranvanda minskar avsevart volymen for de produkter som foreslas lagerhéllas.

Nationell Ligesbild

Utredningen foreslar att det ska inforas ett system for att ta fram nationella lagesbilder 6ver
tillgangen till likemedel och medicintekniska produkter i Sverige. Uppgiftsskyldighet for re-
gioner ska ocksa avse lidkemedel som finns i lakemedelsforrad hos kommunerna. Stadsled-
ningskontoret anser att det finns utmaningar med att fa en bild av de produkter som omsitts
snabbt samt ibland @ven vad som finns att tillga. Stadsledningskontoret anser det darfor posi-
tivt med en dkad dverblick dver tillgdngen pa likemedel och det gor det ocksd majligt att
delta i nationella diskussioner om prioritering och férdelning av tillgéngliga resurser. Den
statliga finansieringen av detta nya atagande for regionerna och kommunerna behdver ocksa
ingd som en del i den foreslagna ekonomiska kontrollstationen, da utredningens berdknings-
underlag ar har osékerhetsfaktorer.

Socialnamnden

Socialnimnden beslutade vid sitt sammantridde den 25 maj 2021 f6ljande.
Socialndmnden godkénner forvaltningens tjansteutldtande som svar pa remiss av-
seende delbetinkandet ”En starkt forsorjningsberedskap for hélso- och sjukvar-
den” (SOU 2021:19).

Socialforvaltningens tjansteutlatande daterat den 5 maj 2021 har i huvudsak f6l-
jande lydelse.

Dosforpackade likemedel



Sarskild reglering behdver goras kring hanteringen av dosforpackade lakemedel. Stor andel
av de cirka 240 000 kunderna som idag far ldkemedel dosfoérpackade, aterfinns inom den
kommunala varden och omsorgen. Flertalet av dessa individer behover till foljd av sina funk-
tionsforutsattningar hjalp med att hantera sina lakemedel. Vid eventuellt avbrott i dosproduk-
tionen uppstéar behov av resurser som kan dispensera individens ldkemedel pa annat sitt, t.ex.
i en dosett eller liknande. Det behdver klargoras om detta ar ett huvudsakligt ansvar for den
kommunala hélso- och sjukvarden, regionen eller for apotek. Om dosetter ska vara ett alterna-
tiv till dosforpackade ldkemedel under en kris behover det klargoras vem som ska ansvara for
ett beredskapslager med dosetter eller liknande dispenseringskarl.

Ett alternativ kan vara att se 6ver de juridiska mojligheterna att fora 6ver sekretessbelagd
information mellan olika dosapotek for att vid krisldgen kunna flytta 6ver produktionen av
dosforpackade ldkemedel till annat dosapotek.

Kommunalt liikemedelsforrad

En del i beredskapen infor kris eller krig ar att sékerstélla att den kommunala hélso- och sjuk-
varden i alla delar har tillgéng till ett basforrad med de viktigaste lakemedlen som behdvs i
akuta situationer.

Den kommunala hélso- och sjukvarden stédjer manga patienter med sin likemedelshante-
ring och att i ett krisldge sta i k6 pé apotek eller invénta transport kan leda till stora patientsa-
kerhetsrisker.

I dagslédget &r det i Stockholms lédn i princip bara kommunala dldreboenden som har till-
gang till ett basldkemedelsforrad. Samma funktion och sdkerhet behdvs dven inom LSS och
socialpsykiatri, dvs samma krav och mojligheter borde finnas i hela den kommunala hélso-
och sjukvarden.

Tillgang till ordinationer
I dagslaget har kommunerna generellt sett inte tillgang till 1dkarens ordinationer via journal-
system. Ofta anvénds ldkarens forskrivningar som delningsunderlag och ordinationer for pati-
enter i den kommunala hélso- och sjukvarden. Under normalférhéllanden sa 16ses denna brist
pa olika sitt, t.ex. genom kontakt med forskrivare och manuell hantering av ordinationsunder-
lag. Fragan om ordinationsunderlag till den kommunala hélso- och sjukvéarden behover 16sas
dven 1 fredstider och situationer som inte &r att klassa som kris.

Vid héindelse av allvarlig kris eller krig behover tillgdngen till ordinationsunderlag till den
kommunala hélso- och sjukvéarden forstdrkas genom t.ex. sammanhéllen journal etc.

Kommunen som sjukvirdshuvudman

Ansvar, krav pa kompetens och befogenheter inom den kommunala hélso- och sjukvarden be-
hover fortydligas och profileras for att komplettera och sdrskilja den kommunala hélso- och
sjukvardens uppdrag och ansvar, framforallt behover det medicinska ledningsansvaret i den
kommunala hilso- och sjukvarden fortydligas.

Farsta stadsdelsnamnd

Farsta stadsdelsnimnd beslutade vid sitt sammantriade den 27 maj 2021 f6ljande.
Stadsdelsnimnden Gverldmnar forvaltningens tjdnsteutlatande till kommunstyrel-
sen som svar pa remissen av delbetinkandet En stirkt forsorjningsberedskap for
hilso- och sjukvéarden (SOU 2021: 19).

Farsta stadsdelsforvaltnings tjénsteutlatande daterat den 28 april 2021 har i huvud-
sak foljande lydelse.



Forvaltningen delar utredningens bedomning att det pa nationell niva behover tydliggoras
vilken vard som hélso- och sjukvéardsomradet ska kunna uppréatthalla samt utfora vid kris och
krig och som beredskapsplaneringen ska syfta till att uppné. Forvaltningen menar att ett sé-
dant fortydligande skulle kunna bidra till att motverka strukturella ojimlikheter och vara ett
verktyg och stdd for kommuner att anvinda i arbetet for att sdkerstélla en jamlik vard.

En jédmlik hélso- och sjukvard innebér att varden tillhandahélls och fordelas pa lika vill-
kor for alla. Mot bakgrund av det anser forvaltningen att det &r angeldget att det finns lagstod
for omfordelning av resurser mellan kommuner, regioner och privata aktorer i hdndelse av en
overhéngande eller uppkommen situation med brist pa sjukvardsprodukter i syfte att séker-
stilla att de produkter som finns anvénds till vard av de patienter som har storst behov.

Forvaltningen anser det vara fullt rimligt att kommuner genom utdkad lagerhallning bi-
drar till att minska sarbarheten i hilso- och sjukvéardens forsorjning av sjukvardsprodukter
och stirka formégan att hantera storningar i forsorjningskedjan med resultatet att Sverige
som helhet har en stirkt forsorjningsberedskap. Vidare delar forvaltningen utredningens be-
domning att en manads omséttningslagring av sddana sjukvardsprodukter som anvénds i var-
dagen &r en rimlig niva pa lagerhallningsskyldighet fér normala forhallanden. Forvaltningen
ser positivt pa att denna skyldighet inte hindrar kommuner fran att ha en lagerhallning som
Overstiger en manad. Det &r ocksa bra att riskerna for att produkter behover kastas bort mini-
meras genom att lagerhallningen i huvudsak ordnas som en omséttningslagring i den ordina-
rie forsorjningskedjan.

Forvaltningen delar utredningens synpunkt att det dr nédvéndigt att kommuner pa olika
sdtt deltar i de uppdrag som myndigheterna far avseende forsorjningsberedskap och bidrar till
en nationell lagesbild dver tillgéngliga produkter. Forvaltningen betonar att ett system som
pa kommunal niva gor det mojligt att 16pande f6lja den egna lagerhéllningen &r en forutsétt-
ning for deltagande i nationella diskussioner om prioritering och fordelning av tillgdngliga
resurser, s& som utredningen framhaller.

Hasselby-Villingby stadsdelsnamnd

Hisselby-Viillingby stadsdelsndmnd beslutade vid sitt sammantridde den 27 maj
2021 foljande.
1. Hisselby-Villingby stadsdelsndmnd beslutar att remissen besvaras med for-
valtningens tjansteutlatande.
2. Beslutet justeras omedelbart.

Hisselby-Viillingby stadsdelsforvaltnings tjénsteutlatande daterat den 10 maj 2021
har i huvudsak foljande lydelse.

Forvaltningen stéller sig bakom utredningen i sin helhet och &r positiv till de forslag som
framgér i utredningen.

Forvaltningen delar uppfattningen att det dr viktigt att i hélso- och sjukvardslagen infors
krav pa kommuner och regioner att ha utdkad lagerhallning av i stort sett alla kategorier av
sjukvardsprodukter, men ocksa behov av en ny lag om lagerhallningsskyldighet. Konsekven-
ser av bristande lagerhallning har tydligt visat sig under aret med pandemin.

Av remissen framgar att en viss hemberedskap &r viktig &ven pé hélso- och sjukvardsom-
radet. Utredningen menar att personer som stér pa en stabil lakemedelsbehandling bér hamta
ut forskrivna ldkemedel fran apotek i god tid innan den forpackning som finns hemma tar slut
och att personer som har kroniska sjukdomar foreslés ha lakemedel i lager hemma for minst
30 dagar. Forvaltningen anser att det kan innebara risker for personer som saknar férmaga
och kapacitet att ta del av information, planera och genomfora det. For detta kan behdvas
stodfunktioner. Viktigt ocksa &r att ha socioekonomiskt svaga grupper i dtanke.
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Forvaltningen stéller sig bakom forslaget att Lakemedelsverket far i uppdrag att genom-
fora omvarldsbevakning for att i ett tidigt skede kunna identifiera héndelser pa den nationella
och globala arenan som riskerar paverka forsorjningen av lidkemedel och medicintekniska
produkter i Sverige.

Forvaltningen ar positiv till att det behover skapas en tillverkningsberedskap for vissa
produkter, men att ocksa kunna stidlla om produktionen for tillverkning av produkter som det
kan komma att behdvas vid en ovéntad héndelse, som nu under pandemin. I nuléget &r Sve-
rige beroende av import.

Med erfarenhet av de konsekvenser som uppstod under pandemin da kommunernas be-
hov av skyddsutrustning och sjukvérdsmaterial under en langre tid inte uppmarksammades,
instimmer forvaltningen i forslaget att en nationell funktion for inkdp av sjukvardsprodukter
bor skapas. En sddan funktion kan trdda in och sdkerstélla att sjukvardsprodukter vid eventu-
ell kris eller krig kan styras dit behoven &r som storst.

Forvaltningen stéller sig positiv till ett nordiskt samarbete.

Norrmalms stadsdelsnamnd

Norrmalms stadsdelsniimnd beslutade vid sitt sammantrade den 27 maj 2021 f6l-
jande.
Remissen besvaras med forvaltningens tjinsteutlatande.

Norrmalms stadsdelsforvaltnings tjinsteutldtande daterat den 10 maj 2021 har i hu-
vudsak foljande lydelse.

Forvaltningen héller till stora delar med om delbeténkandets slutsatser och forslag. Forvalt-
ningen delar uppfattningen att det &r viktigt att ta fram ny lag om lagerhallning med tydlig an-
svarsfordelning mellan huvudmén dér staten ansvarar for sdkerhetslager. Detta blev extra tyd-
lig under pandemin dd kommunernas behov av skyddsutrustning och sjukvardsmaterial under
en langre tid inte uppmarksammades.

Lagerhallning av lakemedel och sjukvérdsprodukter &r en forutséttning for att bedriva en
god och siker hélso- och sjukvérd bade i fredstid, krig och vid kris. Ett statligt sdkerhetslager
ger utrymme for alla vardgivare avsett storlek att kunna ta del av nédvéandiga sjukvérdspro-
dukter. Samordning av var lager av sjukvardsprodukter bast forvaras behover beaktas efter-
som manga av kommunala verksamheter dr sma enheter och saknar férrad som kan lagra
storre mingd ldkemedel och sjukvardsprodukter.

Av remissen framgar ett 6kat ansvar pa individen att ha lakemedel och sjukvérdsprodukter
i hemberedskap och individer som &r ordinerade ldkemedel ska ha hdmtat ut lakemedel for 30
dagar. Forvaltningens vill framhalla att resurssvaga individers kapacitet behover beaktas. Alla
har inte mdjlighet till hemberedskap exempelvis pé grund av ekonomi och nedsatt kognitiv
formaga. Bestimmelserna om hur tétt en individ kan hiamta ut ldkemedel behdver ocksa ses
over, dé det i nuldget finns tidssparr pa hur ofta ett likemedel far hdmtas ut.

Av utredningen framgar att produktionen av dosrullar ska prioriteras vid kris och krig for
att undvika att dldre som bor pa sarskilt boende eller har hemtjénst, behdver soka vard pa
sjukhus pa grund av att de saknar likemedel. Aven om dosproduktionen ska prioriteras #r for-
valtningens uppfattning att det behovs tydliga riktlinjer for hur en eventuell omstillning fran
dosrullar till lakemedelsforpackningar ska gé till ifall tillverkningen av dosrullar inte kan upp-
ratthallas.

Utredningen omfattar inte tandvard. Forvaltningen foreslér att &ven tandvard ska ingé i
forsorjningsplanen. Munhélsoproblem riskerar att individen far svarigheter att dta och dricka.
Det i sin tur kan leda till utdkat behov av hilso- och sjukvérd. Aven vid en kris eller krig ir
det viktigt att tandvarden prioriteras sa att individer inte behdver belasta sjukhus for vard som
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skulle kunnat ges pa tandvérdsklinik eller inte hade behdvt uppstd om tandvard getts i tidigt
skede.
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