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Infor vardval inom psykiatrin

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om att se dver mdjligheterna att inféra vardval inom psykiatrin.

Motivering

Lagen om valfrihetssystem infordes 2009 och innehaller regler for vad som
giller for kommuner och landsting som vill infora valfrihetssystem inom
bland annat vérd och omsorg. Syftet med LOV och inférandet av vérdval i
primédrvéarden &r att stirka patientens stdllning genom att 6ka valfriheten samt
oka kvalitén mellan utforare genom 6kad konkurrens.

I kommunerna har badde hemtjanst och &ldreboenden utvecklats och i
mycket hogre grad anpassats efter ménniskors individuella behov och dnske-
mal. Inom sjukvérden har inférandet av vardval inneburit fler vardcentraler,
bittre tillgédnglighet och ndjdare patienter. Med foregangare som vardval plus
i bl.a. Halland och Stockholm innebér det att flera olika specialister inom
sjukvarden omfattas av véardvalet. En utredning &r tillsatt av regeringen for att
undersoka hur man ska gé vidare med det nationella vardvalet och vilka om-
radden som ska vara med. Min uppfattning dr att &ven psykiatrin bor omfattas.

Vardvalet startade i Halland pé& forsok redan 2003 och fullt ut 2007 med
lyckat resultat. Vi fick dkad tillgédnglighet och fler ngjda patienter. Men dven
kvaliteten och intresset for att arbeta inom primérvarden dkade. Fler landsting
sdg fordelarna med att ge mer makt och inflytande till patienterna, vilket
ledde till att d&ven Stockholm och Vistmanland inforde vardval 2008 och
Region Skane och Vistra Gotalandsregionen 2009. Under min tid i riksdagen
har jag motionerat om att vardvalet skall omfatta alla patienter i hela landet
och sedan 1 januari 2010 &r vardval i primédrvéarden obligatoriskt enligt hilso-
och sjukvardslagen. Det har inneburit att mellan 2007-2012 har ungefér 220
nya vardcentraler Oppnat i Sverige.



Fel! Okint namn pa

Nu ér det dags att ga vidare med vardval plus och jag ser det som extra
viktigt att psykiatrin &ven omfattas av detta. Det finns flera skdl men viktigast
dr att vi kan se att inflytandet och mdjligheten att vélja dr begrdnsad for
manga patienter inom psykiatrin. Ett inférande av vardval i psykiatrin skulle
ge minniskor storre mojlighet till eget inflytande och kan pa det séttet stirka
sjdlvbestimmandet och underlétta tillfrisknandet och rehabilitering. Det
skulle @ven kunna innebéra fler mottagningar och pé sa sdtt minska koer och
véntetider inom psykiatrin.

For att fler patienter ska kunna fd den mojligheten krdvs att landsting-
en/regionerna infor vardval dven inom psykiatrin och da behover dven detta
bli obligatoriskt i likhet med vérdvalet inom primérvarden. Det skulle for-
hoppningsvis innebdra en positiv utveckling och okat intresse for att arbeta
inom psykiatrin i likhet med det vi ser inom primérvéardens omréade.

Det ér darfor viktigt att se 6ver mdjligheterna att inféra vardvalet dven
inom psykiatrin och att alla patienter i hela landet ges mojlighet till eget infly-
tande Over sin egen vard och tillfrisknande oavsett om det dr en sjukdom i
kroppen eller sjélen.

Stockholm den 17 september 2013
Anne Marie Brodén (M)



	Förslag till riksdagsbeslut
	Motivering

