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Yttrande betdnkandet Behovsstyrd vard (SOU 2026:38) fran Svensk Kirurgisk Forening

SKF motsatter sig inte ett kortande av vardgarantin, inte minst da de svarast sjuka patienterna kan vara
de som annu inte fatt tillgang till vard. Redan med dagens vardgaranti finns dock betydande
utmaningar vad géller maluppfyllelsen. Enligt Véantetider i varden (SKR; via 90dagar.se/vantetider)
vantade cirka 20—30 procent av patienterna inom benign kirurgi langre dn den tidsgrans som féljer av
den nuvarande vardgarantin i juni 2026. Mot denna bakgrund ser foreningen vasentliga utmaningar
med en ytterligare forkortning av vardgarantin och vill sarskilt lyfta ett antal fragor som behéver
hanteras for att reformen inte ska medfora oavsedda negativa konsekvenser.

Vi beddémer liksom betdnkandet att de data som jamfor tillgdnglighet och kotider har brister, och de ar
idag inte fullt ut relevanta, da uppdraget mellan vardgivare skiljer sig mycket. Ett exempel &r
akutsjukhus med ett hogspecialiserat uppdrag kan ha betydligt sjukare patienter med mer komplexa
forvantade atgarder i k6 4n mindre enheter med ett begransat uppdrag och utan ansvar for svart sjuka
patienter, dven for samma “atgardsgruppering”. Man jamfor da patienter med mdjligen liknande
problem, men med helt olika krav p& kompetens, planering och utredning. Oversynen av uppféljning
ar saledes valkommen.

SKF anser att regeringen vid inférandet av den nya vardgarantin behover sdkerstélla att regionerna
inte nedprioriterar ST-utbildningen for att na vardgarantins mal. Den foreslagna reformen skarper
behovet av att omsatta bedémningarna i SOU 2025:63, avsnitt 7.6 (s. 245—-247), i praktiken, sarskilt
vad géller utbildningsansvar vid upphandling, méjligheten till ST-placeringar hos privata utférare samt
ekonomisk kompensation for sadana utbildningsinsatser. En mojlig atgard ar att aldgga regionerna att
infér upphandling och viasentlig omférdelning av vard dokumentera konsekvenserna for ST-
utbildningen och redovisa hur handledning och tillgang till lampliga utbildningsfall ska sakerstallas.
Annars riskerar latt matbara vantetidsmal att fa foretrade framfor svarare matbar utbildningskvalitet,
sa att kortare koer i dag uppnas pa bekostnad av morgondagens kirurgiska kompetens.

SKF anser att regeringen behdover sikerstélla att den nya vardgarantin inte forsvagar akutsjukhusens
formaga att hantera kriser, krig och katastrofer. | den fortsatta beredningen bor darfor finansieringen
av akutsjukhusens beredskapsuppdrag behandlas sarskilt. Nar elektiv vard omférdelas kvarstar
behovet av jourbemanning, bred kirurgisk kompetens och kapacitet att mota ett snabbt oOkat
vardbehov. Ersattningsmodellerna behover ticka dessa funktioner dven om akutsjukhusens elektiva
operationsvolymer minskar som en foljd av forkortade tidsgranser for vardgarantin.

Vidare tror vi de fordndringar som foreslas for battre kontinuitet kommer att ha begrénsad effekt,
undantaget begransningen av digital vard. Vi tror att den viktigaste kontinuitetsfunktionen ska vara
hos priméarvarden, och ser inte att forslagen i detta betankande starker detta vasentligt. Korta
tidsgranser kommer mycket troligt ocksa bidra till sémre kontinuitet. Valfrihet varderas i forhallande
till kontinuitet hogt i svensk vard. Valfrihet kan ha biverkningar som 6kad administration, okat
dubbelarbete, 6kade kostnader samt kvalitetsrisker. Valfrihet i sig ar inte daligt, men maste regleras
sd att nackdelarna inte 6verviger. Aven manga linder med betydligt storre andel privat vard dn Sverige
har mer begransningar av valfrihet an Sverige.
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Vi bedomer liksom utredningen att det ar svart att skapa en valfungerande vitesfunktion nar man inte
uppnar tidskrav, men tror samtidigt att vid avsaknad av ekonomiska incitament sa riskerar dven nya
tidsgranser uppfattas som riktlinjer, pa gott och ont.

Slutligen en i sammanhanget mindre viktig men kort reflektion kring 6kande vardkder under
sommaren som namns i betdnkandet. P4 manga arbetsplatser inom sjukvarden har det blivit legio att
ta ut ett antal veckors foraldraledighet i anslutning till sommarsemester, da Sverige har en flexibel
foraldraforsakring. Det leder till kapacitetsproblem under sommaren. Vi ar fér en generos
foraldraforsakring, men den flexibilitet det svenska systemet har utmanar de verksamheter som har
en hog belastning aret runt. Risken ar att foreslagna forandringar kommer att utmanas av detta.

Sammanfattningsvis stoder vi stora delar av forslaget, men ar oroliga framst for riskerna med minskad
utbildning och bibehallandet av akutsjukhusens bredduppdrag och férmaga.

| 6vrigt stdmmer vi in i SLS tidigare svar.
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