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Yttrande 6ver granskningsrapporten Halso- och sjukvard till flyktingar

Sammanfattning

Landstingsstyrelsen instdmmer i att organisation, ledning, styrning och uppféljning
behover utvecklas och forstarkas nar det galler halso- och sjukvard till flyktingar.
Detta inte minst utifran den utveckling som skett efter det att rapporten skrevs. De
rekommendationer som ges i granskningen kommer da att vara en viktigt grund i
utvecklingsarbetet.

Att landstinget erhaller ratt ersattning i form av statsbidrag fran Migrationsverket
ar viktigt och kommer att sarskilt att prioriteras.

Nedan féljer kommentarer till varje punkt i revisionsrapporten
Avsnitt 1.1 Bakgrund

Flyktingmottagandet har kraftigt 6kat i lanet och har under ar 2015 stigit fran
2.900 asylsokande till i nuldget 5.200 registrerade flyktingar. Vastmanland star
relativt sett for en stor del av flyktingmottagandet i Sverige. Detta stéller stora krav
pa halso- och sjukvarden att leva upp till de lagkrav som foreligger.

Med anledning av den akuta flyktingsituationen under hosten har Landstinget gatt
upp i stabslage fran och med 2015-10-23. Detta har inneburit bade medicinska
inriktningsbeslut, dversyn av rutiner och instruktioner samt sakerstallande av
tolkbehov.

Landstinget utvidgade sitt atagande for asylsékande, gomda och pappersldsa fran
2013-01-01 att ge dven de som fyllt 18 ar inte bara vard som inte kan ansta utan
aven vard som kan ansta i likhet med bosatta i Vastmanland.

Detta innebar att for asylsokande, gomda och papperslosa i alla aldrar ges all vard
men for ersattningssystemet kvarstar behovet att skilja vard som kan ansta fran
vard som inte kan ansta.

Avsnitt 3.1 Landstingets organisation och planering fér mottagning av asylsékande
och nyanldnda med uppehdlistillstand

Landstingets organisation med Asyl- och Integrationshalsan, AlH, som halso- och
sjukvardsmottagning for asylsokande, gdmda och papperslosa for hela Vastman-
land har ront stort intresse fran andra Landsting. Att samla verksamheten skapar
forutsattningar att utveckla kompetens och att sdkerstélla uppdraget for mal-
gruppen. Genom utveckling av filialverksamhet och mobila team skapas dven
forutsattningar for narhetsprincipen.

| revisionsrapporten lyfts praktiska problem kring transport till och fran halso- och
sjukvard. Denna fraga kraver en I6sning vilket skulle kunna vara att kallelse till
halsoundersokning eller besok inom halso- och sjukvard skulle gilla som en buss-
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biljett. Fragan har aktualiserats i samband med den 6kande flyktingstrommen och
har dven lyfts pa nationell niva.

For gomda och papperslosa har en manuell statistik forts pa AlIH for att kunna foélja
utvecklingen av insatser for malgruppen.

Tandvarden ar representerad i den arbetsgrupp som tillsattes med anledning av
det utvidgade beslutet i Landstinget Vastmanland.

De landstingsévergripande riktlinjer for vard till asylsokande, gomda och pappers-
I6sa som togs fram till 2013-01-01 med anledning av det utvidgade beslutet i
Landstinget Vastmanland tog fasta pa framgangsfaktorn att ha en fortsatt samlad
verksamhet inom ramen for AlH. Medel tillskéts AlH for den utvidgning som
beslutet innehdll.

Arbete pagar med att dels uppdatera riktlinjerna, dels skriva in dem i landstingets
ledningssystem.

Tidigare uppfoljning av AlH:s verksamhet avseende kvalité har foljt monstret for
ovriga vardcentraler som finns beskrivet i Primarvardsprogrammet, da det ej gatt
att sarskilja de listade med permanent uppehallstillstand fran de asylsékande,
gdémda och papperslosa. Genom ingangen i Cosmic finns majlighet att separera
verksamheterna fran varandra. Med hénsyn till flyktingsituationen har nu 1000
personer listats pa annan vardcentral sa att de listade bara utgor cirka 500
personer.

AlH:s verksamhet kommer darfor att sarskiljas fran de dvriga vardcentralerna och
for verksamheten adekvata kvalitetsmatt skall skapas.

Avsnitt 3.2 Hélsoundersékning till asylsékande

Halsoundersokningar ar en viktig del i att identifiera sjukvardsbehov hos nyan-
landa. Med anledning av den stora tillstrdmningen av flyktingar under hésten 2015
har Folkhalsoinstitutet utfardat en vagledning® for prioriteringar.

Halsoundersokningen ar frivillig och bygger pa ett erbjudande.

Genom att AlH bara far kinnedom om dem som kommer in i lanet men inte om
dem som flyttar ut fran lanet ar det svart att sdkerstélla valida tal pa procent
genomforda halsosamtal. Det gar dock att redovisa antalet genomforda hélso-
samtal samt att tillganglighet och vantetider bor foljas.

Nu finns ett tydligt medicinskt inriktningsbeslut for gravida, barn mellan 0-5 ar
samt for vuxna om maximal vantetid till hdalsosamtal.

! Mianniskor pé flykt, en vigledning om smittskydd till hilso- och
sjukvarden. Folkhdlsomyndigheten 2015



http://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationer/Manniskor-pa-flykt-en-vagledning-om-smittskydd-till-halso--och-sjukvarden-/
http://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationer/Manniskor-pa-flykt-en-vagledning-om-smittskydd-till-halso--och-sjukvarden-/
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Avsnitt 3.3 Landstingets tolkservice

Aven om det inte finns ndgot aktuellt kontrakt eller avtal mellan Landstinget och
Véastmanlands Tolkservice sa finns ett tidigare medlemsavtal. Det finns ett 6kat
behov av samverkan med verksamheterna dven om kontakt finns med Asyl- och
Integrationshéalsan. Sddan kontakt har nu etablerats och planering pagar for att det
skall finnas tolk pa plats pa akutmottagningarna vissa tider pa dygnet pa
motsvarande sdtt som for AlH.

I nu utarbetad handlingsplan for jamlik vard finns en atgédrd/uppdrag till Tolk-
service att analysera hinder for tillgangen till tolkar av god kvalité. Det &r dock
viktigt att kdnna till att auktorisation ej ar mojligt for alla sprak. Tolkning av god
kvalité kan dven sdkerstallas utan auktorisation.

Avsnitt 3.4 Uppféljning och Gterrapportering av verksamheten

Revisionsrapporten pavisar brister i Landstingets uppfoljning av malgruppen bade
avseende verksamhet och ekonomi. Detta ar patalat av arbetsgruppen och
relaterat till bade bristande registrering samt att den 6vergripande nivan saknas.
Ansatsen att folja upp AlH:s verksamhet har saknat det landstingsévergripande
perspektivet pa malgruppen.

Vad galler verksamhetsuppféljningen bor nagra nyckeltal tas fram. Vad géller den
finansiella uppféljningen ar den mera komplex och kraver ett specifikt uppdrag.
Arbetsgruppen har i sina forsok stott pa flera svarigheter, till exempel att kunna
folja upp lakemedelskostnaderna.

Avsnitt 3.5 Rutiner och intern kontroll for statlig ersdttning

Revisionsrapporten lyfter fram ett viktigt utvecklingsomrade: att dokumentera
rutiner i ledningssystemet fér den statliga ersattningen. Dessa rutiner finns idag pa
AlH hos en tjansteman, vilket ar ett mycket sarbart system. Landstingsstyrelsen
instammer i att denna process behover utvecklas och sdkerstéllas utifran ett
landstingsovergripande perspektiv.

FOR LANDSTINGET VASTMANLAND

Denise Norstrom Anders Ahlund
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