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En jamlik sjukvard

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en jamlik sjukvard.

Motivering

Omkring 60 procent av samtliga resurser for vard och omsorg gar till kvin-
norna. Men om man ser till kostnaden for sjukvard och ldkemedel per person
ar denna ldgre for kvinnor dn for mén i samma &lder. Drygt 17 procent av
Sveriges befolkning &r i dag 65 ar och éldre. Vér hilsa har forbattrats i takt
med vilstdndet och ménga fler sjukdomar kan i dag behandlas framgangsrikt.
Nya medicinska framsteg stiller nya krav pa att implementera dem. Goda
mojligheter att exempelvis ersitta utslitna hoftleder, operera starr eller be-
handla diabetes underléttar vésentligt livet for manga. Kostvanor péaverkar
hélsan.

Kvinnor gar ofta till 1dkare, och kostnaderna for deras sjukvard ér totalt
sett cirka 16 procent hogre dn méinnens. Kostnaderna for kvinnors primérvérd
ar totalt sett hdgre &n for méns, och inom psykiatrin ligger kostnaden for mén
och kvinnor pd samma niva. I den slutna somatiska varden &r kostnaderna for
méns sjukvard per capita hogre i aldersgrupperna 0—24 och 64+, medan de ér
hogre for kvinnor i dvriga aldersgrupper, vilket bland annat beror pé forloss-
ningsvéarden. I gruppen cirkulationsorganens sjukdomar &r kostnaderna for
ménnens vard hogre dn for kvinnornas vid de tio mest kostnadskrdvande
diagnoserna. Kvinnors vérd kostar mest i gruppen sjukdomar i muskler och
skelett. I utredningen Vilfardsbokslut for 1990-talet framgar att kvinnor &r
Overrepresenterade i alla studerade grupper av funktionshinder. Samtidigt
skrev utredningen att kvinnor fir mindre service och hjélp dn mén.

I samtliga aldersgrupper rapporterar kvinnor mer dngslan, oro och angest
dn min. Aldre kvinnor dr den grupp som ordineras flest likemedel. Kostna-



Fel! Okint namn pa

derna for lakemedel ar totalt hdgre for kvinnor &n for mén, men kostnaden per
recept dr hogre for mén. Skillnaden har flera orsaker. Mén far oftare exem-
pelvis nyare och ddrmed dyrare lakemedel dn kvinnor. Detta innebér dock i
allménhet inte hogre kvalitet i ménnens ldkemedelsbehandling. Skillnaderna
kan ddremot ge upphov till frigor om orsaker, ekonomiska konsekvenser
samt betydelsen av kon for det kliniska beslutsfattandet.

I flera studier av éldres ldkemedelsanvandning konstateras att dldre kvin-
nor oftare ordineras likemedel som kan orsaka forvirring och fall. Sedan
1990-talet ingér kvinnor i dkad utstrackning i kliniska prévningar av ldkeme-
del, men det ar fortfarande ovanligt med konsspecifika dosrekommendationer.
Omradet éldre kvinnors missbruk och tillgéng till behandling &r foga belyst.

Vard efter behov ska vara ledstjdrnan. Grundldggande maste ocksé vara att
det inte finns nagra konsskillnader i varden. Som jag har visat har finns utan
tvivel sadana skillnader i dag. Det &r angeldget att den fragan analyseras for
att 6ka kunskaperna och medvetenheten om den hir fragestillningen. Detta
bor riksdagen ge regeringen till kdnna.

Stockholm den 24 oktober 2006

Carina Hdgg (s)
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