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Sammanfattande synpunkter som utvecklas vidare i yttrandet:

- Kommunen framhåller att det kommunala huvudmannaskapet behöver 
stärkas. 
- Kommunen instämmer i att den statliga styrningen behöver utvecklas för att 
stödja en kunskapsbaserad jämlik vård.
- Kommunen avstyrker förslaget om ändring i hälso- och sjukvårdslagen, om 
bestämmelse att vården ska utövas av hälso- och sjukvårdspersonal.
- Kommunen ser positivt på förslaget om att regeringen och landstingen 
inrättar ett nära och regelbundet samråd.
- Förslag om nationell process för särskilda satsningar bör koncentreras till väl 
avvägda fokusområden som valts utifrån identifierbara brister i hälso- och 
vården.
- Kommunen ser positivt på vårdkommittéernas uppdrag att fungera som stöd 
för den hälso- och sjukvård som bedrivs i kommunerna, på rekommendationen 
till landstingen om ansvar för nationell kunskapsstyrning under förutsättning 
att det finns en kommunal delaktighet i områden som rör kommunalt 
huvudmannaskap, samt inrättande av nationellt kansli för kunskapsbaserad och 
jämlik vård, dock behöver kansliets uppdrag även omfatta socialtjänst.
- Kommunen tillstyrker utredarens förslag om att ge Socialstyrelsen 
huvudansvar för att stödja huvudmännen i frågor som syftar till att utveckla 
och använda kunskapsstöd.
- Linköpings kommun avstyrker utredningens föreslagna förändring som avser 
att avgränsa Rådets uppdrag till frågor som endast rör socialtjänst.
- Kommunen ser positivt på förslag om förändringar gällande SBU, att 
Socialstyrelsen blir ansvarig myndighet för rekommendationer kring 
läkemedelsbehandling, samt om förbättrad nationell uppföljning av 
kunskapsbaserad och jämlik vård.
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Linköpings kommun delar utredningens uppfattning om att kunskapsstyrningen 
inom den kommunala hälso- och sjukvården behöver stärkas. Linköpings 
kommun vill dock framhålla att det kommunala huvudmannaskapet behöver 
vara representerat i utredningens olika förslag. All hälso- och sjukvård, oavsett 
huvudman, men även socialtjänsten bör omfattas av statens initiativ till 
förbättrade dialoger och samråd i arbetet med kunskapsstyrning. Det innebär 
att de förslag som lämnas avseende dialog och samordning bör omfatta bägge 
huvudmännen. Samråden bör inte i första hand ske till landstingen utan 
samråden bör beredas så att även kommunal hälso- och sjukvård och 
socialtjänst företräds på ett kontinuerligt och systematiskt sätt i samtliga 
samrådande organ.

Linköpings kommun instämmer att den statliga styrningen behöver utvecklas 
för att stödja en kunskapsbaserad och jämlik vård. I takt med att den 
kommunala vården växer och utvecklas kommer också kunskapsstyrningen och 
formerna för styrningen att behöva utvecklas. Gällande lagstiftning ställer 
redan höga krav på landsting och kommuner om uppföljning varför staten inte 
ytterligare behöver stärka den. Relaterat till begreppet kunskapsstyrning är det 
centralt att betona att effektiv kunskapsstyrning inte är en enkelriktad process 
utan att den måste utformas i en nära och inkluderande dialog med berörda 
aktörer. Utvecklade former för delaktighet är också en nödvändig komponent i 
en lärande hälso- och sjukvård vars uppdrag då också är organisera för och 
bidra till lokal kunskapsutveckling och kunskapstillämpning.  

Linköpings kommun avstyrker förslaget om ändring i hälso- och 
sjukvårdslagen, om bestämmelse att vården ska utövas av hälso- och 
sjukvårdspersonal som har goda förutsättningar att utföra arbetet i 
överensstämmelse med vetenskap och beprövad erfarenhet samt förslaget om 
att verksamhetschefen ska säkerställa att hälso- och sjukvårdspersonalen har 
goda förutsättningar att utföra sitt arbete i överensstämmelse med vetenskap 
och beprövad erfarenhet, eftersom det finns lagstöd för detta redan och 
ytterligare reglering därför inte behövs. Professionernas möjligheter att bidra 
till och delta i lokal kunskapsutveckling behöver beaktas som en del i 
professionernas uppdrag och utförande.

Linköping kommun ser positivt på förlaget om att regeringen och landstingen 
inrättar ett nära och regelbundet samråd men anser att även representanter från 
den kommunala hälso- och sjukvården ska vara representerade i samrådet i 
frågor som rör det kommunala huvudmannaskapet.

Förslag om nationell process för särskilda satsningar bör koncentreras till väl 
avvägda fokusområden som valts utifrån identifierbara brister i hälso- och 
vården. Dock finns svårigheter att centralisera särskilda satsningar men hänsyn 
till att ex. riktade stadsbidrag leder till inlåsningar som gör det svårare att 
utföra en effektiv verksamhet utifrån redan identifierade behov hos 
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huvudmannen. I de särskilda satsningarnas genomförande är det angeläget att 
de styrs utifrån resultat och effekter och att aktörer på olika nivåer har 
handlingsutrymme att utforma satsningarna utifrån regionala och lokala 
förutsättningar.

Linköpings kommun ser positivt på vårdkommittéernas uppdrag att fungera 
som stöd för den hälso- och sjukvård som bedrivs i kommunerna. Inrättandet 
av vårdkommittéer kommer öka samverkan mellan landsting och kommuner 
under förutsättning att det finns kommunal representation i vårdkommittéerna i 
de områden som rör kommunalt huvudmannaskap.

Linköpings kommun ser positivt på rekommendationen till landstingen om 
ansvar för nationell kunskapsstyrning under förutsättning att det finns en 
kommunal delaktighet i områden som rör kommunalt huvudmannaskap.

Linköpings kommun ser positivt på inrättande av nationellt kansli för 
kunskapsbaserad och jämlik vård men anser att kansliets uppdrag även bör 
omfatta socialtjänst för att stödja en mer kunskapsbaserad och jämlik vård och 
omsorg.

Linköpings kommun ser positivt på förslag om nationell digital kunskapstjänst, 
förslag om en utvecklad roll för Socialstyrelsen i kunskapsstödjande och 
kunskapsstyrande hänseende och förslag om att nationella riktlinjer renodlas 
till underlag för planering och prioritering samt till förslaget om förtydligad 
samverkansskyldighet för huvudmännen.

Linköpings kommun tillstyrker utredarens förslag om att ge Socialstyrelsen 
huvudansvar för att stödja huvudmännen i frågor som syftar till att utveckla 
och använda kunskapsstöd genom ökad digitalisering och ser möjligheten mot 
en utveckling av standarder som möjliggör en effektivisering av arbetssätt 
gällande dokumentation och uppföljning. En form av gemensamma standarder, 
gemensam infrastruktur behöver finnas för de områden som är gemensamma 
för huvudmännen. Det är även angeläget att betona utvecklingen av 
transregionala nätverk för erfarenhetsutbyte som ett led i att stärka lärande och 
kunskapsutveckling.

Linköpings kommun avstyrker utredningens föreslagna förändring som avser 
att avgränsa Rådets uppdrag till frågor som rör socialtjänst. Linköpings 
kommun anser att myndigheternas kunskapsstödjande arbete bör hållas ihop 
för hälso- och sjukvården och socialtjänsten.

Linköpings kommun ser positivt på förslag om förändringar gällande SBU. En 
nära samverkan mellan SBU och regionala och lokala kunskapscentra är en 
viktig faktor i dessa processer som främjar förankring, spridning och 
tillämpning.
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Linköpings kommun ser positivt på förslag att om att Socialstyrelsen blir 
ansvarig myndighet för rekommendationer kring läkemedelsbehandling och att 
ansvaret för utgivningen av Läkemedelsboken flyttas till landstingen.

Linköpings kommun ser positivt på förlag om förbättrad nationell uppföljning 
av kunskapsbaserad och jämlik vård och vill betona utredningens intentioner 
att inkludera patienter/brukare, professioner och verksamheter som ett led i att 
förbättra den nationella uppföljningen. 

För Linköpings kommun

Kristina Edlund
Kommunstyrelsens ordförande

Kopia till: omsorgsnämnden, äldrenämnden
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