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Sveriges psykologforbund vill garna inkomma med synpunkter pa ovanstdende betidnkande
Trots att psykologisk behandling ar en vaxande del av digital vard har betinkandet inte
kommit till férbundet fér remiss. Vi hoppas att vara synpunkter, trots sen ankomst, kan tas
med i underlag for beslut.

Vi vill sérskilt kommentera pa de delar som rér utredningens forslag kring ett system for s.k
natlakare (avsnitt 10). Detta da en stor del av férbundets medlemmar bedriver psykologisk
behandling via natet.

Utredningen har fokuserat pa medicinsk bedémning och behandling som &r en stor del av
primarvardens uppdrag. Men det finns avgorande skillnader avseende psykologisk
bedémning och behandling.

Psykisk ohalsa och sjukdom ar en av de storsta utmaningarna for svensk primarvard. Varden
ar av tradition uppbyggd utifran ett medicinskt perspektiv samtidigt som allt fler séker for
psykiska besvdr. Vantetiden for att fa traffa en legitimerad psykolog &r idag lang och ménga
hinner under vantetiden fa en férvarrad symptombild. Med tidiga insatser s kan svarigheter
som inte dr sa allvarliga tas om hand i ett tidigt skede och med det dven forkorta eller
forhindra sjukskrivning. Genom digital vard kan ocksa fler erbjudas psykologisk behandling
och tillgdngen darmed 6ka. Det finns mycket som talar fér att behandling av lindrigare och
mildare former av depression och angest lampar sig val i en digital kontext, exempelvis
internetbaserad KBT har starkt vetenskapligt stod. Ytterligare en aspekt &r att fér manga,
sarskilt unga personer, kan tréskeln for att soka vard i ett tidigt stadium sinkas.

Utredningen forslar ett lagstadgat krav pa fysisk narvaro for att tilldtas erbjuda hilso- och
sjukvard. Vi anser att konsekvenserna av ett sadant forslag i praktiken innebér en férsamring
i tillganglighet for patienterna, framst i de delar av landet som &r glest befolkade. Den redan
ojamlika varden riskerar bli &n mer ojamlik och vi skulle se delar av landet med stor del
landsbygd underdimensionerad bade vad avser digital vard och fysisk vard.

Forslag om att patienter maste knytas till namngiven likare ser vi inte som realistiskt. Vi
instammer i att kontinuitet ar viktigt, men ifragasatter om det nédvindigtvis maste vara
knutet till en fysisk plats eller en specifik ldkare. Darutéver kommer det med nuvarande och
framtida kompetensférsérjning inte vara mojligt foér alla invanare att ha namngiven fast
lakare.



Listning foreslas inféras i lagstiftningen och att tillfalliga besok hos annan utférare dn den hos vilken
patienten &r listad hos ska begransas. Forslaget skull kraftigt begransa friheten for patienten att vilja
vardgivare. Det skulle dessutom innebara att den som behover psykologisk behandling dér utféraren
inte kan erbjuda det begransas i méjligheten att fa den hjalp som Socialstyrelsen rekommenderar fér
manga former av lattare psykisk ohdlsa. Listningstak kommer att medféra problem béade i den fysiska
varden och framstar som dn mer fraimmande i den digitala varden.
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