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Kommittémotion MP2610 RIKSDAG W

Motion till riksdagen
2022/23:2086

av Ulrika Westerlund m.fl. (MP)

Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och
social omsorg

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen anvisar anslagen for 2023 inom utgiftsomrade 9 Hélsovard, sjukvard och
social omsorg enligt forslaget i1 tabell A 1 motionen.

Motivering

Tabell A Anslagsforslag 2023 for utgiftsomrade 9 Hilsovard, sjukviard och social
omsorg

Tusental kronor

Ramanslag Regeringens Avvikelse fran
forslag regeringen
1:1  Socialstyrelsen 815421 18 400

1:2  Statens beredning for medicinsk och social
utvirdering 92 070 +0
1:3  Tandvérds- och ldkemedelsformansverket 161 782 +0
1:4  Tandvérdsformaner 7367 141 1 500 000
1:5 Bidrag for lakemedelsféorméanerna 34355 000 100 000
1:6  Bidrag till folkhélsa och sjukvard 18 128 486 —1 580 000
1:7  Sjukvérd i internationella forhéllanden 511 409 +0
1:8  Bidrag till psykiatri 2 092 643 +0
1:9  Likemedelsverket 162 922 +0
1:10 E-hédlsomyndigheten 122 129 +0
1:11 Prestationsbundna insatser for att korta vardkderna 3 000 000 +0

1:12  Inspektionen for vard och omsorg 799 791 +0



Ramanslag Regeringens Avvikelse fran
forslag regeringen

2:1  Folkhdlsomyndigheten 551 054 +0
2:2  Insatser for vaccinberedskap 120 500 +0
2:3  Bidrag till WHO 46 665 +0
2:4  Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma

sjukdomar 125 502 +0
2:5  Atgirder avseende alkohol, narkotika, dopning, tobak

samt spel 143 304 +0
2:6  Stod till frimjande av en aktiv och meningsfull fritid

for barn och unga 50 000 +0
2:7  Stod for att forebygga ohédlsa och ensamhet bland

dldre 145 000 +0
3:1  Myndigheten for delaktighet 65 808 =0
3:2  Bidrag till funktionshindersorganisationer 188 742 +0
4:1  Myndigheten for familjerétt och fordldraskapsstod 35614 +0
4:2  Vissa statsbidrag inom funktionshindersomréadet 778 714 10 000
4:3  Bilstod till personer med funktionsnedséttning 264 395 +0
4:4  Kostnader for statlig assistansersittning 24 590 527 557 000
4:5  Stimulansbidrag och atgirder inom dldreomradet 11 520 490 650 000
4:6  Statens institutionsstyrelse 1934 179 +0
4:7  Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m. 1257451 10 000
4:8  Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 39 060 +0
5:1  Barnombudsmannen 27181 +0
5:2  Barnets rittigheter 62 261 +0
6:1  Forskningsradet for hilsa, arbetsliv och vélfard:

Forvaltning 54 988 +0
6:2  Forskningsradet for hilsa, arbetsliv och vélférd:

Forskning 819 503 +0
99:1 Bidrag till forbattrad arbetsmiljo och 16nesatsningar +0 9500 000
Summa 110 429 732 10 765 400
Sammanfattning

Halso- och sjukvard &r ett oupphorligen viktigt omrédde som beror alla. Mycket av den
ohélsa vi ser i1 dag kan forebyggas, mycket beror pd hur vi utformar vart samhélle och
folkhidlsoperspektivet i insatser pa olika nivaer. Men hur statsbudgeten ldggs har ocksa
stor betydelse @ven om huvudmannaskap for de flesta insatser ar pé regional och
kommunal niva. Det finns partier som ser 10sningen i att staten ska ta dver ansvaret for
hela hélso- och sjukvarden. Det anser vi inte dr ndgon bra 16sning. Det dr heller inte en
gigantisk omorganisation som hélso- och sjukvarden behdver.
Vérden och omsorgen behover istillet fortsatt kunna utvecklas utifran de behov som
finns 1 olika delar av Sverige, men det statliga stodet behdver utokas. Den absolut
viktigaste fragan for hédlso- och sjukvarden ar personalens arbetsmiljo. For att fler ska
sOka sig till yrket och vilja stanna och for att fa arbetsmiljon att bli stabilt battre vill



Miljopartiet gora en permanent statligt finansierad storsatsning som ska vikas for fler
anstéllda och mdjliggora hogre loner. Arbetsmiljoproblemen i varden och omsorgen ar
stressrelaterade pa grund av for hart tryck och for fa medarbetare och just nu pagér en
ond cirkel som behover vindas kraftfullt och ldngsiktigt. Fridgan om brist pad vardplatser
hianger ocksd samman med detta. Ingen vardpersonal, inga vardavdelningar som kan
vara Oppna.

Vi dr ocksa klart skeptiska till prestationsbaserade medel vad géiller vardplatser. Den
analysen dr forenklad och riskerar bara leda till &nnu mer stress hos personalen.

De satsningar som regeringen gor — det finns en del bra — 4r ofta mindre och pa olika
omréden dir det skulle kunna ha varit battre att regioner och kommuner sjdlva hade gjort
dem utifran egna prioriteringar. For oss dr det viktigt att 6ka de generella statsbidragen
till kommuner och regioner.

Vi vill fordubbla den dterhdmtningsbonus som Miljopartiet infort, hdja nivan pa
assistansersittningen och oka resurser till tandvirden. Den konsbekréftande varden
behover stirkas och bli mer jamlik och tva ytterligare nationella kvalitetsregister bor
inrdttas. Samers hilsa och sa kallade skuggsyskons behov av egna insatser behover
ockséd mer resurser. Ingen som behover sjukvard efter sexuella 6vergrepp ska behdva
betala for den.

Det finns en oro hos manga i Sverige just nu, inte minst hos vardpersonal eftersom
det verkar finnas risk att de som behdver tolkar 1 varden inte kan vara sékra pa att fa det
framdver, att personal ska behdva overviga att ange personer som soker deras hjélp och
att den etik i vrden som grundar sig pa alla ménniskors lika vérde kan vara ifragasatt.
Vi ser allt detta som hogst oroande och hoppas att regeringen tédnker om.

Forstarkning av kvalitetsregister 1 varden for konsdysfori och
vissa SRHR-fragor

Nationella kvalitetsregister finns for olika delar av varden och modellen finansieras
enligt en 6verenskommelse mellan staten och SKR. I dagsldget saknar Konsdysfori-
registret medel trots att Socialstyrelsen podngterat vikten av uppfoljning av den véard
som ges. Vi vill darfor avsitta medel till Socialstyrelsen att i samverkan med SKR
sakerstdlla att konsdysforiregistret ska kunna fungera. Vi vill ocksé ge ett uppdrag till
Socialstyrelsen om att f6lja upp tillimpningen av kunskapsstoden pa omradet, séker-
stdlla att omorganiseringen av varden till nationell hogspecialiserad vard verkstills,
samt att Forte ges anslag for att kunna utlysa anslag till forskning pa omrédet.

Vi anser dven att Socialstyrelsen bor fa 1 uppdrag att verka for att ett nytt nationellt
kvalitetsregister for endometrios inrittas. Likasd finns behov av ett kvalitetsregister for
abortvérd. Det dr angelédget inte minst eftersom abortvarden véntas fordndras radikalt
framover och sdkerhet och uppfoljning blir hogst angelédget. I samband med detta vill vi
dven att regelverket fordndras for vilka professioner som kan ge information till registren
samt vilken typ av data det handlar om. I det syftet bor aktuell lagstiftning ses over.

For utvecklingen och inréttandet av dessa tre kvalitetsregister vill vi 6ka anslaget till
Socialstyrelsen med 10 mk per ar.



Nytt kompetenscentrum om intellektuell funktionsnedsittning och
autism

Flera funktionsrittsorganisationer sasom FUB, Svenska Downforeningen och Autism
Sverige har lyft det stora behovet av utbildningssatsningar pa LSS-personal, bland annat
pa boenden. Socialstyrelsen har utrett fragan och nyligen kommit med férslag som mot-
tagits med stor gliddje fran funktionsréttsrorelsen. Forslaget dr antingen ett kompetens-
centrum pa Socialstyrelsen eller ett fristdende. Tanken r att centret behdvs for att hoja
kompetensen om autism och intellektuell funktionsnedséttning. Vi ser att det ar ett
angelédget bidrag till forbattringar pa de problem vi 1 dagsliaget ser bland annat p4 manga
boenden. Regeringen har inte avsatt medel for centret, men vi anser att det behovs for
att ta ett viktigt steg framat pa omradet. Regeringen bor ta stillning till huruvida ett fri-
staende center eller ett center pa Socialstyrelsen ér att foredra och bor 6verviga fragan
tillsammans med de funktionsrittsorganisationer som narmast berdrs. Vi avsitter medel
som ticker endera av alternativen. 8,4 mk avsitts for 2023 och 11,6 mk for ar 2024.

Tandvérd som en del av hogkostnadsskyddet

Regeringen skriver i budgeten att man avser att under mandatperioden se dver tand-
vardens hogkostnadsskydd for att det mer ska efterlikna det hogkostnadsskydd som
finns i 6vrig vard. Aldre personer med simst munhilsa ska prioriteras.

Vi anser att det i och for sig ar bra att regeringen klargdr att man vill gora nagot at
de hoga kostnadsnivaer som drabbar enskilda och att man lyfter fragan om hogkostnads-
skydd. Miljopartiet vill dock gé ett steg langre for att pa allvar jamstélla tandvard med
vard 1 6vrigt for alla i Sverige. Var malsattning dr darfor att tandvarden ska vara en del
av samma hogkostnadsskydd som vérden i ovrigt, inte tva separata system. Det hér ar
en fraga vi drivit ldnge. Miljopartiet vill dérfor att regeringen inleder ett arbete for att
stegvis ga 1 denna riktning, parallellt med att man dndrar ambitionen med utredningen
till att ha malséttningen om ett och samma hogkostnadsskydd. For att ta ett forsta steg
mot att lyfta 6ver tandvard till hogkostnadsskyddet avsitter vi 1,5 md ar 2023, 3 md for
ar 2024, 5 md for ar 2025 och 7 md for 2026.

Kostnadsfria preventivmedel for alla upp till 26 ar

Det ser olika ut i landet huruvida regioner erbjuder kostnadsfria preventivmedel eller
inte. FOr unga ar det hogst angelédget att enkelt och sjdlvklart kunna ha sdkert sex, och
att inte kostnaden ska st i vigen. Vi vill ddrmed infOra ett system dér staten fullt ut
subventionerar dessa. For syftet avsitts 100 mk arligen.

Utoka aterhdmtningsbonusen

Sedan 2021 finns den s.k. aterhdmtningsbonusen, den satsning som Miljopartiet drivit
igenom och som dr medel hos Socialstyrelsen som finns att soka for arbetsgrupper inom
varden och dldreomsorgen som vill prova att utveckla nya arbetssétt for forbattrad arbets-
miljo. Det kan inkludera arbetstidsmodeller. Syftet ar att ta till vara personalgruppers
egna utvecklingsidéer och ge dem méjlighet att prova dessa. Aterhimtningsbonusen
infordes sommaren 2021 med 300 miljoner kronor i medel och soktes d& av 190



kommuner och 16 regioner. Fran och med 2022 avsitts 1 miljard kronor arligen. Till
detta har tillkommit 300 miljoner kronor for att minska eller ta bort delade turer, vilket
4r virdefullt. Aterhimtningsbonusen med dess méjlighet till forindring inifrén ser vi
som vildigt viktig. Miljopartiet anser att regeringen bor verka for att gora modellen mer
kind samt forstirka bonusen med ytterligare 1 miljard. Férdelningen gors pa motsvarande
sdtt som tidigare genom att ytterligare 350 mk per dr avsitts inom 1:6, och 650 mk per
ar avsitts inom anslag 4:5 Stimulansbidrag och atgéarder inom dldreomréadet.

Feltinkt med prestationsbaserad erséttning kopplad till
vardplatser

Regeringen har foreslagit en prestationsbaserad erséttning till regionerna for hur
bristerna pé vardplatser ska kunna atgirdas med 2 md kronor for 2023, 2 md fér 2024
och detsamma for 2025. Vi anser inte att bristen pa vardplatser 16ses pa ett bra sétt
genom att infora prestationsbaserad erséttning. Det blir en mérklig detaljstyrning och
kan snarare komma att leda till 6kad stress och styrda beteenden som inte grundar sig i
de reella behoven for att f4 medlen. Regionerna &r redan hogst medvetna om hur
problematiken ser ut. Vi anser att var foreslagna satsning om permanent arbetsmiljo-
satsning, se foreslaget anslag 99:1, béttre 16ser grundproblematiken och darutéver
tillkommer mer obundna medel till kommuner och regioner (se utgiftsomrade 25) som
kan anvindas pa det sitt som bést behovs regionalt. Av dessa skil minskar vi anslaget
1:6 med 2 md for 2023, 2 md for 2024 och 2 md for 2025.

GOr besok 1 sjukvarden for personer utsatta for sexuella dvergrepp
helt kostnadsfria

Den som varit utsatt for sexuella 6vergrepp och vinder sig till vrden for undersékning
och vard ska inte behova betala for detta. Det ska inte finnas minsta risk att nagon inte
har rdd med en séddan vardkontakt och samhillet behover gora allt for att underlatta for
det. Motsvarande har nyligen Region Skane fattat beslut om och vi anser att det ska
gilla i hela landet. Staten bor bidra till kostnaden som vi uppskattar till 18 mk arligen.

Sarskilda insatser for samisk halsa

Samers hidlsosituation méste hanteras skyndsamt. Det géller specifikt den psykiska
ohélsan. En av tre unga renskotande samer funderar idag pé att ta sitt liv. Det dr helt
oacceptabelt. Mycket kan fordndras genom béttre villkor for renndringen, men dven
insatser inom regionerna inriktade pd samisk hélsa bor forstirkas och fordjupas. Det
pagar flera viktiga projekt som tar sikte pd att inhdmta kunskap och stérka insatserna
mot psykisk ohélsa; bland annat pagér arbetet med en kommande nationell strategi for
psykisk hilsa och suicidprevention. Strategin bor innehalla ett uttryckligt mal att starka
samers psykiska hélsa och forhindra suicid bland samer.

Vi anser att specifikt tillskott med 2 mk per &r bor avsittas frdn och med 2023, {for
specifika insatser for psykisk hdlsa for samer. Tillskott till regioner som berors.



Nej till att minska satsning pd personcentrerade och
sammanhallna véardforlopp

Regeringen vill utoka medel till barn- och ungdomsorganisationer pa utgiftsomrade 17.
Detta ligger helt i linje med vad Miljopartiet vill och vi vilkomnar satsningen. Daremot
anser vi att det dr en dalig idé att finansiera satsningen genom att dra ner 50 mk pa den
pagéende satsningen personcentrerade och sammanhallna vardforlopp. Denna satsning
ser vi som hogst angeldgen t ex for personer som dr multisjuka och har svart att fa en
sammanhéngande och trygg vard i dagsldget. Det &r ett viktigt fokus som behover
finnas i den priméarvardsreform som regeringen ocksa sidger sig virna.

Av detta skil vill vi hoja anslaget med 50 mk de kommande tre &ren.

Stark skuggsyskons mojlighet att f4 egna behov tillgodosedda

For fordldrar som har barn med svéra funktionsnedséttningar ar det viktigt att syskon
aven ska kunna fa egen tid med fordldrar. Detta vigs ibland in, men langt ifran alltid. Vi
anser att lagen behover stirkas upp i detta syfte och vill &ven avsitta medel for att bidra
till att det ska bli mojligt. Bidrag till utjimningssystemet, LSS. Vi avsétter 10 mkr
arligen.

Hoj schablonen for personlig assistans

For att assistans ska fungera pa ett bra sétt behover arbetsvillkoren for att vara personlig
assistent vara tillrdckligt bra. Manga assistansbolag larmar nu om att de laga uppskriv-
ningarna héller pa att utarma deras mdjligheter att rekrytera och behalla assistenter och
att bedriva ett seridst arbete. Nar uppskrivningen bara gors med 1,5 procent som
foreslas ligger det under de kollektivavtalade lIonehdjningarna och nivén utarmas r fran
ar. Schablonens niva handlar om vilka I6ner man kan ge, att kunna virdera medarbetare
med lang erfarenhet och kompetens nir det dr viktigt, ge handledning, utbildning m.m.
Om utrymmet blir allt sndvare ar risken stor att seridsa foretag slas ut och de mindre
nograknade aterstdr. Darfor dr schablonnivan i sig viktig for en vél fungerande och
seri0s sektor. Nivén pa 1,5 procents uppskrivning ar helt enkelt for l1ag. Vi anser istéllet
att nivan bor skrivas upp med 5 procent. Vi anser ocksa att regeringen snarast bor ater-
komma med forslag pa en langsiktig, stabil och forutsdgbar modell for uppskrivning av
assistansersittningen framover. Var foreslagna hojning ér tinkt som ett forsta steg pa
viagen mot att 1 slutet av mandatperioden kunna sluta det gap som har uppstétt efter ett
flertal &r med alltfor liten uppskrivning.

Oka vérdens roll i det forebyggande arbetet med barn och unga i
riskzon

Varden behover fa en storre roll i1 det strukturerade forebyggande arbetet for barn och
unga att hamna snett. Normbrytande beteende hinger ofta samman med odiagnostiserade
tillstdnd, ménga ganger med neuropsykiatrisk problematik. Rétt behandlade kan
manniskor fa verktyg att sjdlva vinda utvecklingen. Vi vill méjliggdra ett snabbspaér till
psykiatrisk utredning och vard for barn och unga i riskzon. Vid en kris finns ofta en
storre mottaglighet for behandling, som kan férsvinna om barnet far vénta. Detta bor



vara en del 1 ett skraddarsytt forebyggande arbete med barn 1 riskzon och en metod for
detta behover utarbetas. 10 mk arligen avsitts.

Permanent arbetsmiljosatsning for nyanstallningar och hojda
loner

Okat nationellt ansvar och langsiktigt hillbar storsatsning pa personalens
villkor, fler anstillda och hogre loner i hilso- och sjukvirden och kommunal
vard och omsorg

Miljopartiet vill se en ny konstruktion dér staten tar ett permanent och stort ansvar for
att bidra till battre villkor for personalen i1 hélso- och sjukvirden och den kommunala
varden och omsorgen. For 2023 avsitts 9,5 miljarder kronor till detta. Under de kommande
tre dren vill vi utdka satsningen med 10 miljarder kronor per dr for att fr.o.m. 2026 se en
permanent statlig satsning med 40 miljarder kronor érligen. Fler ska vilja soka sig till
vérden och fler ska vilja och orka stanna utan att gé ner 1 tid. Satsningen ska vigas for
fler anstdllda och for att mdjliggdra hojda 16ner inom sdvil regionernas hilso- och
sjukvérd som kommunal vard och omsorg. Parametrar {for fordelning utarbetas av
Regeringskansliet eller efter uppdrag av ldmpliga myndigheter. Anslaget ar nytt och
ligger pd 99:1.

Ulrika Westerlund (MP) Amanda Lind (MP)
Jan Riise (MP) Bassem Nasr (MP)

Camilla Hansén (MP)
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