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Halso- och sjukvardens organisation

Sammanfattning

Utskottet foreslar att riksdagen avslar samtliga motionsyrkanden, framst med
hanvisning till pAgdende arbete. Motionsyrkandena handlar bl.a. om hélso- och
sjukvardens organisation och styrning, privatisering och vardval, tillganglig
och jamlik vard och psykisk halsa. I betéankandet finns 27 reservationer (S, SD,
V, C, MP).

Behandlade forslag
Cirka 100 yrkanden i motioner fran allmanna motionstiden 2023/24.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

Halso- och sjukvardens organisation och styrning

1.

Hélso- och sjukvardens organisation och styrning

Riksdagen avslar motionerna

2023/24:192 av Magnus Jacobsson (KD),

2023/24:1318 av Malin Larsson och Peter Hedberg (b&da S),

2023/24:1343 av Anna-Belle Strémberg och Malin Larsson (bada S)

yrkandena 1 och 2,

2023/24:1425 av Ann-Sofie Lifvenhage (M),

2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 24,

2023/24:2423 av Mikael Oscarsson (KD) och

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 14.
Reservation 1 (S)
Reservation 2 (V)

Primarvard

Riksdagen avslar motionerna

2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 2, 3, 6, 9 och 10

samt

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 10 och 11.
Reservation 3 (S)
Reservation 4 (V)

Reservation 5 (MP)

Nationellt centrum
Riksdagen avslar motionerna
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 35 och
2023/24:2697 av Aron Emilsson (SD).
Reservation 6 (S)

Vard till personer som utsatts for sexuella dvergrepp

Riksdagen avslar motion

2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 23.
Reservation 7 (C, MP)

Hélsovard for barn och unga

Riksdagen avslar motionerna

2023/24:251 av Kristoffer Lindberg (S),
2023/24:256 av Sanne Lennstrom (S),
2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkande 2,
2023/24:1180 av Jim Svensk Larm (S) och
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2023/24:1199 av Jim Svensk Larm (S).
Reservation 8 (S)
Reservation 9 (V, MP)

Privatisering och vardval

6.

Privatisering och vardval
Riksdagen avslar motionerna
2023/24:954 av Bjorn Wiechel (S),
2023/24:1507 av Ingela Nylund Watz m.fl. (S),
2023/24:1567 av Eva Lindh m.fl. (S),
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 1 och 22,
2023/24:2413 av Mauricio Rojas m.fl. (L) yrkandena 24—26 och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 24, 26, 28,
30 och 31.
Reservation 10 (S)
Reservation 11 (V)
Reservation 12 (MP)

Tillganglig och jamlik vard

7. Vardplatser
Riksdagen avslar motionerna
2023/24:796 av Ewa Pihl Krabbe och Per-Arne Hakansson (bada S),
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 19 och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 9.
Reservation 13 (S)
Reservation 14 (V)
8. Jamlik vard
Riksdagen avslar motionerna
2023/24:1969 av Magnus Manhammar (S) och
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 12, 13 och 21.
Reservation 15 (V)
9. Vard pa landsbygden och i glesbygd
Riksdagen avslar motionerna
2023/24:2457 av Muharrem Demirok m.fl. (C) yrkande 18 och
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 1.
Reservation 16 (C)
Reservation 17 (MP)
Psykisk halsa

10. Psykisk hélsa

Riksdagen avslar motionerna
2023/24:395 av Daniel Persson m.fl. (SD) yrkande 14,
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11.

12.

2023/24:1406 av Ann-Sofie Alm (M),

2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkandena 3, 5, 6 och

8,

2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkandena 15 och 16

samt

2023/24:2653 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 3.
Reservation 18 (SD)

Reservation 19 (C)

Barns och ungas psykiska hélsa
Riksdagen avslar motionerna
2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 3 och 6,
2023/24:1048 av Lili André (KD) yrkande 1,
2023/24:1959 av Johan Biser och Amalia Rud Pedersen (bada S),
2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S),
2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 9,
2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP) yrkande 48,
2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S),
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 41 och 42,
2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP) yrkandena 1 och 2 samt
2023/24:2669 av Mérta Stenevi m.fl. (MP) yrkandena 8 och 9.
Reservation 20 (S)
Reservation 21 (SD)
Reservation 22 (V)
Reservation 23 (MP)

Samsjuklighet

Riksdagen avslar motionerna

2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 46 och

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 17.
Reservation 24 (S, V, C, MP)

Tillsyn

13.

Tillsyn

Riksdagen avslar motionerna

2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 23,

2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 9 och

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 48 och 49.
Reservation 25 (S)

Reservation 26 (C, MP)

Reservation 27 (V)
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Motioner som bereds férenklat

14. Motioner som bereds férenklat
Riksdagen avslar de motionsyrkanden som finns upptagna under denna
punkt i utskottets forteckning éver avstyrkta motionsyrkanden.

Stockholm den 30 maj 2024

P4 socialutskottets vagnar

Fredrik Lundh Sammeli

Foljande ledaméter har deltagit i beslutet: Fredrik Lundh Sammeli (S), Carina
Stahl Herrstedt (SD), Johan Hultberg (M), Yasmine Bladelius (S), Carita
Boulwén (SD), Jesper Skalberg Karlsson (M), Anna Vikstrom (S), Gustaf
Lantz (S), Karin Régsjo (V), Mona Olin (SD), Ulrika Westerlund (MP),
Leonid Yurkovskiy (SD), Thomas Ragnarsson (M), Dzenan Cisija (S), Dan
Hovskér (KD), Martina Johansson (C) och Gulan Avci (L).
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Redogorelse for arendet

| betankandet behandlar utskottet ca 100 yrkanden i motioner fran allménna
motionstiden 2023/24. Motionsyrkandena handlar bl.a. om hélso- och
sjukvardens organisation och styrning, privatisering och vardval, tillganglig
och jamlik vard och psykisk halsa. Av dessa behandlas ca 30 motionsyrkanden
i forenklad ordning eftersom de tar upp samma eller i huvudsak samma fragor
som riksdagen har behandlat tidigare under valperioden.

Forslagen i motionerna finns i bilaga 1. De motionsférslag som bereds
forenklat finns i bilaga 2.

Vid sammantradet den 26 september 2023 informerade statsradet Acko
Ankarberg Johansson (KD) med medarbetare fran Socialdepartementet om
regeringens arbete i frdgan om kvinnors hilsa. Vid samma tillfalle
presenterade foretradare for Myndigheten for vard- och omsorgsanalys bl.a.
rapporten Over tiden? En uppfdljning av satsningen pa kvinnors halsa (rapport
2023:4).

Socialutskottet anordnade den 28 september 2023 en offentlig utfragning i
riksdagen om nationell hogspecialiserad véard (2023/24:RFR2).

Den 21 november 2023 presenterade foretradare frdn Myndigheten for
vard- och omsorgsanalys promemorian Kontinuitet och fast lakarkontakt —
Kartlaggning av maluppfyllelsen i 6verenskommelserna om en god och nara
vérd (2023:3).

Vid sammantradet den 16 januari 2024 informerade statsrddet Acko
Ankarberg Johansson (KD) med medarbetare fran Socialdepartementet om
primarvarden. Bakgrunden var Myndigheten for vard- och omsorgsanalys
kartlaggning av maluppfyllelsen i 6verenskommelserna om en god och néra
vard.

Den 14 mars 2024 presenterade foretradare fran Myndigheten for véard- och
omsorgsanalys bl.a. rapporten En for alla — Erfarenheter av patientmedverkan
i styrning och ledning av héalso- och sjukvarden (PM 2024:1). Vidare
presenterades myndighetens analysplan for 2024.

Den 1 januari 2020 dndrades beteckningen for kommuner pa regional niva
fran landsting till region (prop. 2018/19:162, bet. 2019/20:KU3, rskr.
2019/20:48). For tydlighets och enkelhets skull skrivs i betdankandet som
huvudregel ordet region genomgaende trots att ordet landsting anvandes i
skrivningar som det hénvisas till i betdnkandet, eller trots att det var lands-
tinget som agerade vid en viss tidpunkt. Den 27 november 2019 beslutade
kongressen for Sveriges Kommuner och Landsting om namnéndring till
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR).



Utskottets 0verviganden

Halso- och sjukvardens organisation och styrning

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. hélso- och sjukvardens
organisation och styrning, primarvard och halsovard for barn och
unga.

Jamfor reservation 1 (S), 2 (V), 3 (S), 4 (V), 5 (MP), 6 (S), 7 (C,
MP), 8 (S) och 9 (V, MP).

Motionerna

Halso- och sjukvardens organisation och styrning

| partimotion 2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 24 foreslas
ett tillkdnnagivande om att regeringen bor ge l&mplig myndighet i uppdrag att
utreda effekterna av den nationella hégspecialiserade varden och huruvida
uppdragen ska vara tidsbegrénsade i stéllet for tills vidare.

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S)
yrkande 14 foreslas ett tillkannagivande om bindande riktvarden om 1 100
invanare per lakare inom primarvérden.

I motion 2023/24:1318 av Malin Larsson och Peter Hedberg (bada S)
foreslas ett tillkannagivande om att utreda och foresla ett nationellt underlag
for vilken vard som bor utforas néra alla medborgare och vilken vard som bor
nivastruktureras.

I motion 2023/24:1343 av Anna-Belle Stromberg och Malin Larsson (bada
S) yrkande 1 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor verka for att
avskaffa onddig detaljstyrning inom vérd och omsorg. | yrkande 2 foreslas ett
tillkdnnagivande om att regeringen bor verka for en mer tillitsbaserad styrning
och ledning.

I motion 2023/24:1425 av Ann-Sofie Lifvenhage (M) foreslas ett
tillkdnnagivande om att vervédga att utreda hur en sambandsansvarig kan utses
for individen med uppdrag att vara helhetsansvarig for en sammanhallen vard
for multisjuka manniskor.

I motion 2023/24:192 av Magnus Jacobsson (KD) foreslas ett tillkanna-
givande om att Uddevalla och Stromstads kommuner ska f& mojlighet, som ett
provomrade, att upphandla vardcentraler i syfte att forbattra samverkan mellan
vard och aldreomsorg.

I motion 2023/24:2423 av Mikael Oscarsson (KD) foreslas ett
tillkannagivande om att regeringen bor lata staten ta 6ver ansvaret for luft-
buren ambulanssjukvard, dvs. ambulansflyg- och ambulanshelikopterverk-
samhet.

2023/24:S0U14
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Primarvard

| partimotion 2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 2 foreslas
ett tillkdnnagivande om att regeringen bor se till att det finns tillrdckliga
resurser for omstallningen till en god och néra vard. | yrkande 3 foreslas ett
tillkannagivande om att regeringen bor aterkomma med en nationell primar-
vardsreform som garanterar primarvardens langsiktiga finansiering. |
yrkande 6 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor, i samverkan
med regionerna, ta fram regionala handlingsplaner dels for att nd riktvardet
om 1100 listade invanare per fast lakarkontakt, dels for att vésentligt hoja
primarvardens andel av sjukvardsbudgeten till 2030. | yrkande 9 foreslas ett
tillkdnnagivande om att regeringen bor se till att det férebyggande arbetet i
primarvarden utvecklas i samverkan med regionerna. | yrkande 10 foreslas ett
tillkdnnagivande om regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta
fram evidensbaserad kunskap for hur det forebyggande arbetet ska byggas ut.

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S)
yrkande 10 foreslas ett tillkannagivande om att oka takten i primarvards-
reformen. | yrkande 11 foreslas ett tillkannagivande om att infora ett kansli vid
Socialstyrelsen foér omstéllningen till en god och néra vard.

Nationellt centrum

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande
35 foreslas ett tillkannagivande om att inratta ett nationellt nackskadecentrum.

I motion 2023/24:2697 av Aron Emilsson (SD) foreslas ett tillkanna-
givande om att regeringen bor utreda férutsattningarna for att tillsammans med
Region Ostergétland skapa langsiktiga forutsattningar for postcovid-
mottagningen i Linkoping och dess funktion som nationellt vard- och resurs-
centrum.

Vard till personer som utsatts for sexuella Gvergrepp

I kommittémotion 2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande
23 foreslas ett tillkannagivande om att utveckla bade den akuta och icke-akuta
varden for den som utsatts for sexuella évergrepp eller vald i nara relation.

Halsovard for barn och unga

I kommittémotion 2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkande 2 foreslas
ett tillkdnnagivande om att regeringen bor ge ldamplig myndighet i uppdrag att
ta fram en nationell informationsinsats riktad till varden som amnar framja
barns och ungas rtt till fysisk och psykisk halsa pa jamlika villkor, med fokus
pa barn och unga i eftersatta omraden.

I motion 2023/24:251 av Kristoffer Lindberg (S) foreslds ett
tillkdnnagivande om att 6vervéga en utredning om forutséattningarna for hur en
sammanhangande barn-, elev- och ungdomshélsovard kan skapas.
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I motion 2023/24:256 av Sanne Lennstrom (S) foreslas ett tillkdnnagivande
om att forbattra dvergangen fran barnvard till vuxenvard.

I motion 2023/24:1180 av Jim Svensk Larm (S) foreslds ett
tillkannagivande om att se Gver hur en utveckling av god och nara vard aktivt
kan integrera barnrattsperspektiv samt beakta barns och ungas behov i
utvecklingen.

I motion 2023/24:1199 av Jim Svensk Larm (S) foreslas ett tillkanna-
givande om att utreda vilka barn som i lagre grad &n andra soéker sig till hdlso-
och sjukvérden, bade vid behov och vid férebyggande insatser, och vad
uteblivna besok beror pa.

Gallande ratt

Grundlaggande bestammelser om halso- och sjukvardens
organisation och styrning

De grundldggande bestimmelserna om hélso- och sjukvardens organisation
och styrning finns i halso- och sjukvardslagen (2017:30), forkortad HSL.
Halso- och sjukvérdslagen ar en malinriktad ramlag som lagger ansvaret pa
regioner och kommuner att erbjuda en god halso- och sjukvard at dem som ar
bosatta inom regionen eller kommunen.

I patientlagen (2014:821) finns bestdmmelser som syftar till att stdrka och
tydliggora patientens stallning samt framja patientens integritet, sjalv-
bestdmmande och delaktighet.

Malet med halso- och sjukvarden ar en god halsa och en vard pa lika villkor
for hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla manniskors lika
varde och for den enskilda ménniskans vérdighet. Den som har det storsta
behovet av halso- och sjukvard ska ges foretrade till varden. Halso- och
sjukvarden ska arbeta for att forebygga ohélsa (3 kap. 1 och 2 §§ HSL).

Vidare ska hélso- och sjukvérden bedrivas sa att den uppfyller kraven pa en
god vard. Kravet pa en god vérd innefattar bl.a. att varden ska tillgodose
patientens behov av trygghet, kontinuitet och sakerhet och vara latt tillganglig.
Dar det bedrivs halso- och sjukvard ska det finnas den personal, de lokaler, de
sjukvardsprodukter och den évriga utrustning som behévs for att god vard ska
kunna ges. Kvaliteten i verksamheten ska systematiskt och fortlépande
utvecklas och sakras (5 kap. 1, 2 och 4 88 HSL).

Regionen ska planera sin halso- och sjukvard med utgangspunkt i behovet
av vard hos dem som omfattas av regionens ansvar for hélso- och sjukvard.
Vid planeringen ska regionen beakta den halso- och sjukvard som erbjuds av
andra vardgivare. Halso- och sjukvarden ska organiseras sa att varden kan ges
nara befolkningen. Om det &r motiverat av kvalitets- eller effektivitetsskal far
varden koncentreras geografiskt (7 kap. 2 och 2 a §§ HSL).

I 11-12 kap. HSL finns bestdmmelser om kommunens ansvar som
huvudman for halso- och sjukvardsverksamhet. Kommunen ska erbjuda god
hélso- och sjukvard &t bl.a. den som bor i sarskilt boende enligt 5 kap. 5 §
andra stycket socialtjanstlagen (2001:453), forkortad SoL, och den som bor i

2023/24:S0U14
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en bostad med sarskild service enligt 5 kap. 7 § tredje stycket SoL.. Kommunen
kan ocksd under vissa forutsattningar erbjuda hemsjukvard men sadan
hemsjukvard far inte avse lakarinsatser (12 kap. 3 § och 14 kap. 1 § HSL).

Primarvardens grunduppdrag

Med primarvard menas halso- och sjukvardsverksamhet dar 6ppen vérd ges
utan avgransning nar det galler sjukdomar, alder eller patientgrupper.
Primarvarden svarar for behovet av sddana atgarder i form av medicinsk
bedémning och behandling, omvardnad, forebyggande arbete och rehabili-
tering som inte kraver sarskilda medicinska eller tekniska resurser eller ndgon
annan sérskild kompetens (2 kap. 6 § HSL).

Enligt 13 a kap. 1 § HSL ska regioner och kommuner inom ramen for
verksamhet som utgor primarvard sarskilt

1. tillhandahalla de halso- och sjukvardstjanster som kravs for att tillgodose
vanligt forekommande vardbehov

2. setill att varden ar lattillganglig

3. tillnandahalla forebyggande insatser utifrén sdval befolkningens behov
som patientens individuella behov och forutsattningar

4. tillhandahalla rehabiliterande insatser utifran patientens individuella be-
hov och forutsattningar

5. samordna olika insatser for patienten i de fall det ar mest andamalsenligt
att samordningen sker inom primarvarden

6. mojliggdra medverkan vid genomforande av forskningsarbete.

Hogspecialiserad vard

Med nationell hégspecialiserad vard avses offentligt finansierad halso- och
sjukvard som behover koncentreras till en eller flera enheter for att kvaliteten,
patientsakerheten och kunskapsutvecklingen ska kunna uppratthallas och ett
effektivt anvandande av halso- och sjukvardens resurser ska kunna uppnas.
Socialstyrelsen beslutar om vilken halso- och sjukvéard som ska utgéra
nationell hogspecialiserad vard och pa hur méanga enheter sidan vard ska
bedrivas. Vid bedémningen av om en atgard ska utg6ra nationell hog-
specialiserad vard ska hansyn sarskilt tas till om varden ar komplex eller séllan
férekommande och om den kréver en viss volym, multidisciplindr kompetens
eller stora investeringar eller medfor hdga kostnader. For att bedriva nationell
hogspecialiserad vard kravs det tillstand (2 kap. 7 § HSL och 7 kap. 5 och
5a 88 HSL).

Fast lakarkontakt

Alla patienter ska ges majlighet att fa tillgang till och valja en fast lakarkontakt
i primarvarden. Patienter ska dven fa information om detta. Val av en fast
lakarkontakt sker genom att den enskilde listar sig hos en vardutforare i
regionens egen regi eller hos en utférare som regionen har slutit ett kontrakt
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med och dér valjer en fast lakarkontakt. Regionerna dr skyldiga att ha ett
elektroniskt system (listningstjanst) for listning av patienter (7 kap. 3 och
3 a 8§ HSL samt 3 kap. 2 § och 6 kap. 3 § patientlagen).

Den enskilde far inte vara listad hos mer an en sadan utforare i taget. Byte
av vardutforare far goras hogst tvd ganger under en period om ett &r. Om det
finns sarskilda skal far regionen dock medge fler byten (7 kap. 3 a och b 88
HSL).

Pagaende arbete

Tiddavtalet

Tiddavtalet mellan Sverigedemokraterna, Moderaterna, Kristdemokraterna
och Liberalerna innehdller direktiv for ett samarbetsprojekt om hélso- och
sjukvérden. Av avtalet framgar foljande nar det galler dkad styrning och
uppfoljning av statliga medel (s. 6):
Nationella principer for ersittning och avgifter infors. Dessa ska bygga pé
behovsprincipen och att en medicinsk bedémning gors sa att patienten
kommer till ratt del av varden. Staten tar ett helhetsansvar dver styrning
och uppfoljning av statliga medel till sjukvérden.

Utgangspunkten ska vara att statliga medel som huvudregel &r
prestationsbaserade med tydlig uppféljning.

Finansieringen av hélso- och sjukvarden

| budgetpropositionen for 2024 foreslog regeringen att drygt 11 miljarder
kronor skulle avsittas till anslaget 1:6 Bidrag till folkhalsa och sjukvérd (prop.
2023/24:1 utg.omr. 9). Inom ramen for anslaget foreslog regeringen en
forstarkning till regionerna 2024 i form av ett nytt sektorshidrag om
3 miljarder kronor, for att starka den regionala hélso- och sjukvarden. Vidare
foreslog regeringen att regionerna far 2 miljarder kronor via anslaget 1:11
Prestationsbundna insatser for att korta vardkoerna.

Inom anslaget 1:6 har tidigare 3 miljarder kronor avsatts arligen i syfte att
stodja utvecklingen mot en nara och tillgdnglig vard med fokus pa
primarvarden. Regeringen foreslog att motsvarande summa avsatts for
andamalet 2024. Darutéver foreslog regeringen att ytterligare 300 miljoner
kronor avsatts for vard pa landsbygden. Vidare foreslogs en forstarkt satsning
pa en utbyggd primarvéard med 43 miljoner kronor.

I december 2023 stéllde sig socialutskottet bakom regeringens forslag nér
det géller anslagen for 2024 (bet. 2023/24:SoU1). Riksdagen bifoll utskottets
forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2023/24:88).

I december 2023 sl6t regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR) fem dverenskommelser pa vardomradet:

» oOverenskommelse om okad tillganglighet i halso- och sjukvarden 2024
(52023/03331)
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» Overenskommelse inom omradet forlossningsvard och kvinnors halsa 2024
(S2023/03333)

» Overenskommelse om god och néra vard 2024 (52023/03334)

- Overenskommelse om en jamlik och effektiv cancervard med kortare
vantetider 2024 (52023/02740)

« Overenskommelse om halso- och sjukvardens arbete med civilt forsvar,
avseende forsorjningsberedskap for lakemedel 2024 (S2023/03335).

Syftet med Overenskommelserna &r att skapa en gemensam riktning for
utvecklingen av halso- och sjukvarden. Sammanlagt fordelas medel om drygt
9,8 miljarder kronor till regionerna inom ramen foér dverenskommelserna.
Summan inkluderar det i budgetpropositionen beslutade sektorsbidraget till
regionerna och de prestationshaserade medlen till regionerna i overens-
kommelserna (exklusive for barn- och ungdomspsykiatri) och utgér de
prelimindra totala medlen som tillfaller respektive region fér dessa satsningar.

Vidare foreslog regeringen i budgetpropositionen for 2024 att de generella
statshidragen skulle héjas med 10 miljarder kronor fr.o.m. 2024 for att minska
behovet av kortsiktiga neddragningar i exempelvis vard, skola och omsorg och
av breda skattehojningar. Regeringen ville fordela medlen sa att 7 miljarder
kronor tillfaller kommunerna och 3 miljarder kronor tillfaller regionerna (prop.
2023/24:1 utg.omr. 25 s. 24). | december 2023 stéllde sig finansutskottet
bakom regeringens forslag nér det galler anslagen for 2024 (bet.
2023/24:FiU3). Riksdagen bifoll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr.
2023/24:110).

For att forbattra de ekonomiska forutsattningarna for halso- och sjukvarden
och undvika uppsagningar i varden foreslar regeringen i varandringsbudgeten
for 2024 ett tillskott till regionerna om 6 miljarder kronor. Vidare foreslar
regeringen en forstarkning med 21 miljoner kronor till anslaget 1:6 for att
intensifiera arbetet med nationell vardformedling (prop. 2023/24:99).
Regeringen aviserar i 2024 ars ekonomiska varproposition &ven att en
effektivitetsdelegation for halso- och sjukvarden ska inréttas for att stodja
regionerna i arbetet med nédvandiga strukturatgarder som kan effektivisera
verksamheterna. Effektivitetsdelegationen ska sprida positiva erfarenheter
mellan regioner och ge stod for att genomfora strukturatgarder. Vidare har
regeringen for avsikt att lata regionernas ekonomiska situation utvarderas, med
fokus pa resursutnyttjande, kostnadseffektivitet och effektiviseringspotential
(prop. 2023/24:100 s. 14).

Overenskommelse mellan staten och SKR om en god och néra vard

Som ndmnts ovan har regeringen och SKR slutit en éverenskommelse om en
god och nara vard 2024 (S2023/03334). Overenskommelsen omfattar totalt
drygt 3,4 miljarder kronor och merparten av dessa gar till regionerna for
insatser for en nira vard med primérvarden som nav och goda forutséttningar
for vardens medarbetare. Aven kommunerna och SKR far en del av medlen.
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Regionerna och kommunerna ska genomféra insatser inom foljande
omraden for att stodja omstéllningen till den nara varden:

* Arbeta for att utveckla en samverkan mellan regionerna och kommunerna.

» Planera och genomfdra insatser som syftar till att minska den undvikbara
slutenvarden, framfor allt for personer med kroniska sjukdomar och for
dem med stora och varaktiga funktionsnedséttningar som riskerar
aterkommande vistelser pé sjukhus.

» Regionerna ska verka for att det sker en sddan resurséverforing fran
sjukhusvard till priméarvard som beskrivs av utredningen Samordnad
utveckling for en god och néara vard (se mer om utredningen nedan).

« Sékerstalla privata aktorers medverkan i omstéallningen.

Utredningen Samordnad utveckling for god och nara vard

I mars 2017 gav regeringen en utredare i uppdrag att stédja regionerna, berérda
myndigheter och organisationer i arbetet med att samordnat utveckla en
modern, jamlik, tillganglig och effektiv halso- och sjukvard med fokus pa
primarvarden (dir. 2017:24). Utredningen tog namnet Samordnad utveckling
for god och nara vard. Regeringen har beslutat om tre tillaggsdirektiv till
utredningen (dir. 2017:97, 2018:90 och 2019:49) och utredningen har
sammanlagt lamnat fem bet&nkanden:

» God och nara vard — En gemensam fardplan och malbild (SOU 2017:53)

»  God och nédra vard — En primarvardsreform (SOU 2018:39)

» God och néara vard — Vard i samverkan (SOU 2019:29)

» God och nara vard — En reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem
(SOU 2020:19)

» God och nara vard — Rétt stod till psykisk halsa (SOU 2021:6).

Utredningen slutforde sitt uppdrag i januari 2021.

Hittills har tva av betankandena legat till grund for olika lagstiftnings-
arbeten i den s.k. primarvardsreformen, dels lagandringar om att varden ska
ges nara befolkningen och om en forstarkt vardgaranti (SOU 2017:53, prop.
2017/18:83, bet. 2017/18:SoU22, rskr. 2017/18:294), dels &ndringar dar
primarvardens uppdrag tydliggors (SOU 2018:39, prop. 2019/20:164, bet.
2020/21:So0U2, rskr. 2020/21:61).

Det fjarde betankandet, God och nara vard — En reform for ett héllbart
hélso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19), kan ségas utgdra utredningens
huvudbeténkande. Hér redovisar utredningen en 6vergripande beskrivning av
det som under utredningens gang identifierats som centrala framgangsfaktorer
respektive mdéjliga hinder for omstéllningsarbetet. Utredningen lamnar vidare
ett antal forslag som syftar till att stdrka olika dimensioner av samverkan och
skapa ett mer sammanhangande halso- och sjukvardssystem. Betédnkandet har
remissbehandlats och forslagen bereds i Regeringskansliet.

Se mer om betankandet God och nara véard — Ratt stod till psykisk halsa
(SOU 2021:6) i avsnittet Psykisk halsa.
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Vardansvarskommittén

For att sakerstalla en god och jamlik vard som bygger pa behovsprincipen och
att halso- och sjukvardens resurser anvands effektivt, beslutade regeringen i
juni 2023 att tillsatta en parlamentariskt sammansatt kommitté med uppgift att
ta fram beslutsunderlag som gor det mojligt att stegvis och langsiktigt infora
ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap for halso- och sjukvérden (dir.
2023:73). Uppdraget omfattar endast den regionalt finansierade hélso- och
sjukvarden och darmed inte huvudmannaskapet for den kommunalt
finansierade halso- och sjukvérden. Kommittén ska bl.a.

» analysera och belysa for- och nackdelar med ett helt eller delvis statligt
huvudmannaskap for halso- och sjukvarden

» lamna forslag som sakerstéller ett mer effektivt halso- och sjukvards-
system som utgar fran patienter och tar hansyn till medarbetares behov

- foresld en genomforandeplan med tidsplan for hur staten stegvis och
langsiktigt helt eller delvis kan ta 6ver huvudmannaskapet for halso- och
sjukvarden

 inom ramen fér genomforandeplanen, identifiera vilka atgarder som krévs
for att genomfdra kommitténs forslag.

Kommitténs beslutsunderlag ska omfatta huvudmannaskapets samtliga delar,

t.ex. frdgor om hur halso- och sjukvérdsverksamhet ska planeras, organiseras

och finansieras. | uppdraget ingar dock inte att lamna forfattningsforslag.
Uppdraget ska redovisas till Regeringskansliet senast den 2 juni 2025.

Uppdrag for att stodja omstallningen till en god och nara vard

Socialstyrelsen har sedan flera ar tillbaka i uppdrag att genomfora insatser for
att framja, stodja och félja upp omstéllningen i hilso- och sjukvérden till en
god och nara vard (S2023/01930). | uppdraget ingar dven att kommunicera
arbetet med omstéllningen pa ett tillgangligt och sammanhallet satt med olika
malgrupper. Socialstyrelsen ska séakerstalla att de insatser som genomfors
beaktar och i forekommande fall samordnas med andra nérliggande uppdrag,
t.ex. uppdraget att genomfora insatser for att frdmja, stddja och fdlja
omstallningen till en god och nara vard for att forbattra primarvardens
omhandertagande av psykisk ohalsa som redogérs for nedan. Uppdraget ska
redovisas senast den 30 augusti 2028.

Regeringen har vidare gett Myndigheten for vard- och omsorgsanalys i
uppdrag att utvardera omstaliningsarbetet ur ett system- och patientperspektiv
(52020/03320). Myndigheten utvarderar omstéllningen med utgangspunkt i de
mal som regeringen har faststallt om okad tillganglighet, delaktighet och
kontinuitet och ska bl.a. sarskilt belysa hur den néra varden utvecklas och hur
omstallningen paverkar varden for olika grupper, med ett sarskilt fokus pa
utvecklingen i glesbygd och socioekonomiskt utsatta omraden. Uppdraget ska
slutrapporteras i mars 2025.
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Analyser av konsekvenserna av den nya beslutsprocessen for
hogspecialiserad vard

I juni 2018 fick Socialstyrelsen i uppdrag av regeringen att Iopande folja upp
och aterrapportera om genomforandet av och tidsplanen for den nya
beslutsprocessen for nivastrukturering av nationell hogspecialiserad vard
(52018/03661). | uppdraget ingar bl.a. att analysera eventuella férandringar
vad galler konsekvenser for akutsjukvarden samt andra konsekvenser for
halso- och sjukvarden. Under 2022 péaborjade Socialstyrelsen arbetet med att
pad systemnivd félja hur t.ex. universitetssjukhusen och akutsjukvarden
paverkas av koncentrationen. | Socialstyrelsens rapport Utgangspunkter for
uppféljning av systemkonsekvenser av nationell hdgspecialiserad vard presen-
teras forutséttningar for hur konsekvenser av den nationella hdgspecialiserade
varden kan foljas.

Fast lakarkontakt

Sedan mitten av 1990-talet ska patienter ges mojlighet att fa tillgng till och
kunna vélja en fast lakarkontakt i primarvarden i syfte att ge en 6kad
kontinuitet i varden.

Socialstyrelsen har, pd uppdrag av regeringen (S2019/03056 och
$2020/03319), tagit fram ett nationellt riktvarde for hur manga invéanare en
specialistlakare i primarvarden i normalfallet kan ansvara for som fast
lakarkontakt. Det nationella riktvardet ar 1 100 invanare per specialist och 550
invanare per ST-l4kare. | det nimnda regeringsuppdraget ingdr aven att Social-
styrelsen ska genomfora insatser for att frdmja omstéliningen i hélso- och
sjukvarden till en god och nara vard.

Inom ramen for 6verenskommelsen mellan staten och SKR om en god och
nara vard 2024 (52023/03334) finns medel avsatta till regionerna i syfte att
stimulera dem att genomftra insatser for att patienter som onskar en fast
lakarkontakt i primarvarden ska kunna fa det. For att fa ta del av medlen ska
regionerna bl.a. utarbeta rutiner for att samla in data om patienters fasta
lakarkontakt sa att det blir mojligt att folja utvecklingen pa nationell niva och
att jamfora utvecklingen mellan regionerna. Regionerna ska dven arbeta i syfte
att ndrma sig Socialstyrelsens nationella riktvarde for fast lakarkontakt i
primarvarden och redovisa hur tidsplanen for arbetet ser ut.

Som namnts tidigare har Myndigheten for vard- och omsorgsanalys i
uppdrag att utvdrdera omstallningsarbetet till en god och nara vard ur ett
system- och patientperspektiv (52020/03320). | uppdraget ingar bl.a. ocksa att
arligen kartlagga patienters tillgang till fast lakarkontakt. De arliga kart-
laggningarna publiceras i oktober och uppdraget ska slutrapporteras till
Regeringskansliet i mars 2025.

Forebyggande arbete inom halso- och sjukvarden

Den tidigare ndmnda 6verenskommelsen mellan staten och SKR om en god
och nara vard 2024 (52023/03334) omfattar aven vissa satsningar som syftar
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till att framja det forebyggande arbetet inom hélso- och sjukvarden. For att fa
ta del av medlen inom ramen for dverenskommelsen ska regionerna och
kommunerna bl.a. arbeta med insatser som bidrar till att forebygga kroniska
eller andra langvariga sjukdomar, t.ex. genom stodjande insatser for att uppna
halsosamma levnadsvanor. De ska &ven arbeta med strukturerad utveckling av
halsoframjande och férebyggande arbetssatt i samverkan, t.ex. halsosamtal.

I budgetpropositionen for 2024 (prop. 2023/24:1 utg.omr. 9 s. 57 och 97)
foreslog regeringen att 100 miljoner kronor skulle avsattas 2024 for insatser
inom barn- och ungdomshélsovarden, t.ex. for att starka och vidareutveckla
det forebyggande arbetet for barn och unga genom t.ex. hembesdksprogram
inom barnhalsovarden (BVC). | december 2023 stillde sig socialutskottet
bakom regeringens forslag nédr det galler anslagen for 2024 (bet.
2023/24:So0U1). Riksdagen bifoll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr.
2023/24:88).

Regeringen har t.ex. dven arbetat for att frdmja en dkad anvandning av
fysisk aktivitet pa recept. Det har skett genom olika uppdrag till Social-
styrelsen, E-halsomyndigheten och Folkhalsomyndigheten och genom medel
till regionerna och Yrkesforeningar for fysisk aktivitet for att pad olika satt
stodja anvandningen och efterlevnaden av sddana recept (52023/01042,
$2023/01043, S2023/01044, S2024/00072).

Vidare har Socialstyrelsen i uppdrag (S2022/04810) att fordela 4,5 miljoner
kronor under 2023 till professionernas organisationer for insatser som ska
stddja verkstallandet av nationella riktlinjer for prevention och behandling vid
ohélsosamma levnadsvanor.

Forskning for att 6ka kunskapen om preventiva och halsoframjande
insatser

Forskningsradet for halsa, arbetsliv och valfard (Forte) fick 2020 i uppdrag av
regeringen att genomféra en satsning for att ¢ka kunskapen om preventiva
atgarder och dess effekter pa folkhalsan (prop. 2020/21:60). Syftet med
satsningen ar bl.a. att bidra till att 6ka kunskapen om hur en jamlik hélsa kan
frdmjas, hur ohalsa kan forebyggas och hur effektiva insatser for att forbattra
folkhalsan kan utformas och genomfbras.

Overenskommelse om gemensam inriktning fér en sammanhallen och
andamalsenlig kunskapsstyrning for halso- och sjukvarden

Kunskapsstyrning ar svensk vards gemensamma system for att kunna leverera
en mer kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv vard av hog kvalitet.
Kunskapsstyrningssystemet handlar om att utveckla, sprida och anvénda bésta
mdéjliga kunskap inom halso- och sjukvarden. Malet &r att basta kunskap ska
finnas tillganglig och anvandas i varje patientméte (skr.se). Sveriges regioner
har sedan 2018 ett gemensamt system for kunskapsstyrning.
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Regeringen slét den 21 mars 2024 en avsiktsforklaring med SKR om en
gemensam inriktning for en sammanhéllen och andamalsenlig kunskaps-
styrning for halso- och sjukvéarden (S2024/00637). | Gverenskommelsen
redogors for ett antal utmaningar som finns med det nuvarande systemet for
kunskapsstyrning. Det &r t.ex. manga aktorer som verkar inom kunskaps-
styrningen, sdsom staten genom statliga myndigheter, regionerna var for sig
och genom deras nationella system for kunskapsstyrning, kommuner,
professions- och patientforeningar samt halso- och sjukvérdens medarbetare i
det dagliga arbetet. Det stora antalet aktorer har i viss man medfort att det ar
svart att definiera aktorernas roller och ansvar. Det har bl.a. resulterat i ett stort
utbud av kunskapsstod, som kan innehéller dubbletter, Gverlappningar och
motségelsefulla slutsatser. Staten och SKR har darfor enats om ett antal
utgangspunkter i det fortsatta arbetet och som bl.a. avser att skifta fokus fran
produktion av kunskapsstod till ett tydligare fokus pd genomforande,
uppfoéljning och analys samt verksamhetsutveckling.

Overenskommelse mellan staten och SKR som bl.a. rér sexuellt vald

Regeringen har, for statens rakning, ingatt en dverenskommelse med SKR om
en personcentrerad, tillganglig och jamlik modrahalsovard och forlossnings-
vard samt forstarkta insatser for kvinnors halsa 2024 (S2023/03333). Av
overenskommelsen framgar det att varden for flickor och kvinnor som utsatts
for sexuellt vald och konsstympning ska vara tillganglig, jamlik och
kunskapsbaserad. Medel inom ramen for dverenskommelsen far anvandas till
att stimulera starkt och langsiktigt hallbar kompetens samt likvardig vard over
hela landet for personer som blivit utsatta for sexuellt vald eller kons-
stympning. Medel far ocksa anvandas for att 6ka medarbetarnas kunskaper om
sexuellt vald och konsstympning, dess konsekvenser och hur det kan
upptackas, sarskilt i de fall flickan eller kvinnan soker vard for andra symtom.
Medel far dven anvandas for att férbattra vardens bemétande av mélgruppen.

Uppdrag om insatser for vard av personer som utsatts for sexuella
dvergrepp

Regeringen beslutade i mars 2023 att ge Socialstyrelsen i uppdrag att
genomfora insatser for att stodja en jamlik och kunskapshaserad vard for
personer som har utsatts for sexuellt vald (52023/00970). | uppdraget ingar att
gora en fordjupad kartlaggning och analys av hélso- och sjukvarden for
personer som har utsatts for sexuella 6vergrepp och sexuellt vald och att
foresla andamalsenliga och kostnadseffektiva insatser for att utveckla varden.
| uppdraget ingér ocksa att analysera behovet av en nationell stodfunktion samt
att analysera behovet av och ta fram kunskapsstdd och utbildningsinsatser for
hélso- och sjukvérden. Resultatet av uppdraget ska bidra till ett starkt och
enhetligt arbete i hela landet. Uppdraget ska slutredovisas till Regerings-
kansliet senast den 15 december 2024.
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Utredningen om en sammanhallen god och néra vard for barn och
unga

I november 2019 gav regeringen en sérskild utredare i uppdrag att se dver
forutsattningarna for en sammanhallen god och néra vard for barn och unga
(dir. 2019:93).

I maj 2021 redovisade utredningen delbetdnkandet Borja med barnen! En
sammanhallen god och nara vard for barn och unga (SOU 2021:34). Dar
foreslog utredningen bl.a. ett nationellt halsovardsprogram for barn och unga
samt ld&mnade ett antal andra forslag och rekommendationer:

» Gor det enklare fér barn och unga att fa en fast vardkontakt, alltsd en
person som hjalper till att samordna varden.

«  Stark samverkan mellan varden och skolan.

Stark samverkan mellan vérden, socialtjansten och tandvarden.

» Gor barn och unga mer delaktiga i att planera och utforma varden.

» Skapa en tryggare dvergang fran vard for barn till vard for vuxna.

Utredningen lamnade aven forslag om hur varden for barn och unga som mar
psykiskt déligt kan utvecklas. Se mer om detta under avsnittet Psykisk halsa.
Utredningen slutredovisade sitt uppdrag i oktober 2021 i betédnkandet Borja
med barnen! Folja upp halsa och dela information fér en god och néra vard
(SOU 2021:78), i vilket utredningen bl.a. bedémer att utvecklingen av
kvalitetsregister ar nodvandig for att sakra kvaliteten i de halsovardande
verksamheterna inom exempelvis elevhalsan och vid barnavéardscentraler.

Regeringen har paborjat arbetet med att forverkliga forslaget om ett
nationellt halsovardsprogram fér barn och unga. Socialstyrelsen har pa
regeringens uppdrag (52021/06171) lamnat ett forslag pa ett halsoprogram for
barn och unga fran fosterlivet till 20 ars &lder. Karnan i det foreslagna
programmet utgérs av en sammanhallen, regelounden och jamlik halso-
uppféljning genom halsobesok, halsosamtal och foéraldraskapsstdd och
programmet foreslds inkludera modrahélsovarden, barnhdlsovarden, ung-
domsmottagningarna, vérd- och halsocentralerna, tandvérden, elevhalsan och
socialtjansten.

Regeringen beslutade i augusti 2023 att ge Socialstyrelsen, Folkhé&lso-
myndigheten, Myndigheten for familjeratt och fordldraskapsstod, Special-
pedagogiska skolmyndigheten, Statens beredning for medicinsk och social
utvardering och Statens skolverk i uppdrag att ta fram ett nationellt hélso-
program som bygger pa Socialstyrelsens forslag (52023/02379). Uppdraget
ska slutredovisas till Regeringskansliet senast den 31 oktober 2026.

| 6vrigt bereds de bada beténkandena i Regeringskansliet.

Utokade hembesoksprogram inom barnhalsovarden

For att sérskilt stodja barn och unga i socioekonomisk utsatthet har
Socialstyrelsen fatt i uppdrag av regeringen att genomfora en pilotverksamhet
for barnhalsovard for att starka forutsattningarna for en god och jamlik halsa
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bland barn. Syftet med pilotverksamheten var att ta fram en metod for att
genomfora utokade hembesoksprogram som ar baserad pa evidens eller
beprdvad erfarenhet och som sérskilt ska framja en god psykisk hélsa hos barn.
Uppdraget ska slutredovisas till Regeringskansliet senast den 1 juni 2026
(52019/00910/FS, S2020/09552, S2022/04549).

I maj 2023 fick Socialstyrelsen &ven i uppdrag att stédja och stimulera
barnhalsovardens arbete med bla. utdkade hembesoksprogram
(52023/01608). Inom ramen for uppdraget ska Socialstyrelsen stddja regioner
och kommuner i arbetet med att inféra eller utveckla utékade hembestks-
program. Uppdraget ska slutredovisas till Regeringskansliet senast den 31 maj
2027.

Myndighetsarbete for att framja barns och ungas fysiska och psykiska
halsa genom bl.a. kunskapsstyrning

Enligt férordningen (2021:248) med instruktion fér Folkhdlsomyndigheten
ska myndigheten verka for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen och
ska bl.a. stodja berorda aktorer i sdval genomforande som uppféljning av
arbetsformer, metoder, strategier och insatser pa folkhalsoomradet. Myndig-
heten ska &ven bl.a. ansvara for kunskapsutveckling inom sitt verksamhets-
omrade samt inom omradet identifiera, analysera och foérmedla relevant
kunskap till kommuner, regioner och andra berdrda aktorer. Myndigheten ska
i sin verksamhet fasta sarskild vikt vid de grupper som loper storst risk att
drabbas av ohalsa. | rollen som kunskapsmyndighet ingar bl.a. att sprida
kunskap om och inspirera till anvandning av verksamma insatser som framjar
hélsa och férebygger ohélsa bland barn och unga.

Socialstyrelsen har enligt forordningen (2015:284) med instruktion for
Socialstyrelsen bl.a. till uppgift att genom kunskapsstdd och foreskrifter bidra
till att halso- och sjukvarden bedrivs enligt vetenskap och beprévad erfarenhet.
Myndigheten ansvarar &ven for kunskapsutveckling och kunskapsformedling
inom sitt verksamhetsomrdde och ska arbeta med och ge stod till
metodutveckling till aktGrer inom bl.a. halso- och sjukvardens verksamheter.

De bada myndigheterna ingér dven i Radet for styrning med kunskap. Radet
behandlar strategiskt viktiga frdgor som bidrar till att ratt kunskap nar fram till
huvudmannen samt professionen inom halso- och sjukvarden och
socialtjansten. Se dven nedan under avsnittet God och jamlik vaérd.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om halso- och sjukvardens organisation och
styrning

Motionsyrkanden om héalso- och sjukvérdens organisation och styrning
behandlades senast i betankande 2022/23:SoU12. Motionsyrkandena av-
styrktes. Riksdagen foljde utskottets forslag till riksdagsbeslut (prot.
2022/23:106).

2023/24:S0U14
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Tillkdnnagivande om en parlamentarisk utredning —
ansvarsfordelning mellan staten och nuvarande huvudman

Riksdagen beslutade i mars 2018 (rskr. 2017/18:176) om ett tillkdnnagivande
till regeringen om en parlamentarisk utredning om ansvarsférdelning mellan
staten och nuvarande huvudmén. | betdnkande 2017/18:SoU18 s. 22,
reservation 5 (M, C, L, KD) uttalas féljande:

For att alla medborgare ska fa tillgang till hogkvalitativ vard anser vi att
det kravs ett Okat statligt ansvarstagande i frdaga om sjukvérdens
organisation. Vi anser att det &r ett steg i ratt riktning att besluta om en ny
beslutsprocess for den nationella hogspecialiserade varden som nu sker,
men dadrutdver bor regeringen tillsatta en parlamentarisk utredning for att
klarlagga forutsattningarna for en andamalsenlig ansvarsfordelning mellan
staten och nuvarande huvudman néar det galler sjukvarden.

| budgetpropositionen for 2024 (prop. 2022/23:1 utg.omr. 9 s. 21) redovisade
regeringen att tillkdnnagivandet var slutbehandlat och angav féljande:

Regeringen har den 1 juni 2023 gett en parlamentariskt sammansatt
kommitté i uppdrag att ta fram beslutsunderlag som méjliggor ett stegvis
och langsiktigt inférande av ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap
for halso- och sjukvarden (dir. 2023:73). Regeringen anser att
tillkdnnagivandet darmed har tillgodosetts och &r slutbehandlat.

Utskottet hade inget att invdnda mot detta vid behandlingen av
tillkdnnagivandet i betdnkande 2023/24:SoU1 (s. 24).

Tillkannagivande om primarvardens grunduppdrag

Utskottet foreslog i betdnkande 2020/21:SoU2 ett tillkdnnagivande om
primarvardens grunduppdrag. Utskottet anférde foljande (s. 14, inga reserva-
tioner):

Som framgar ovan staller sig utskottet bakom regeringens lagforslag. Nar
det galler lagens framtida utformning vill utskottet emellertid anféra
foljande. En forstarkning av de forebyggande insatserna inom
primarvarden kan starka halsan och férebygga manga livsstilssjukdomar
hos den enskilde. Utskottet vill understryka vikten av halsoframjande
insatser, t.ex. att ge stod till battre egenvard, forebygga beroendeproblem
och stddja ett friskare liv genom att peka pa friskfaktorer. Utskottet anser
darfor att halsoframjande insatser bor inkluderas i primérvardens
grunduppdrag. Enligt utskottets uppfattning bor aven rehabilitering ingd i
primarvardens grunduppdrag. Avslutningsvis anser utskottet att
primarvarden bor fa ansvar for uppsokande arbete, bl.a. for dem som inte
sjalva soker sig till halso- och sjukvarden. Regeringen bor aterkomma till
riksdagen med forslag i enlighet med det anforda. Utskottet foreslar att
riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfort och tillkdnnager detta
for regeringen. Motionerna [...] bor dérfor bifallas.

Riksdagen beslutade enligt utskottets forslag (rskr. 2020/21:61).

| skrivelse 2021/22:75 Riksdagens skrivelser till regeringen — atgérder
under 2021 anforde regeringen att den fortfarande dvervagde vilka eventuella
atgarder som borde vidtas med anledning av tillkdnnagivandet samt att
punkten inte var slutbehandlad.
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Regeringen behandlade darefter tillkdnnagivandet i proposition
2021/22:260 Okad kontroll i halso- och sjukvérden. | propositionen uttalar
regeringen féljande (s. 7):

Regeringen foreslar vidare att regioner och kommuner inom ramen for
verksamhet som utgor primarvard sarskilt ska tillhandahélla
rehabiliterande insatser utifrdn patientens individuella behov och
forutséttningar. | det sammanhanget redogdr regeringen for riksdagens
tillkdnnagivande till regeringen om det som utskottet anfér om
primarvardens grunduppdrag (prop. 2019/20:164, bet. 2020/21:SoU2
punkt 3, rskr. 2020/21:61). Enligt utskottet bor rehabilitering ingé i
primarvardens grunduppdrag. Regeringen avser att aterkomma till
riksdagen i fragan. Tillkannagivandet om primérvardens grunduppdrag ar
alltsd inte slutbehandlat.

Regeringen uttalar féljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser till
regeringen — atgarder under 2023 (s. 199-200):

1 det nationella grunduppdraget fér primérvarden, som regleras i halso- och
sjukvardslagen (2017:30) och som tradde i kraft den 1 juli 2021, ingar att
regioner och kommuner inom ramen for verksamhet som utgor primarvard
sarskilt ska bl.a. tillhandahalla forebyggande insatser utifran saval
befolkningens behov som patientens individuella behov och forutsatt-
ningar. | propositionen Inriktning for nara och tillganglig vard — en
primarvardsreform (prop. 2019/20:164 s. 81, bet. 2020/21:SoU2, rskr.
2020/21:61) beskrivs arbetet med att genomféra Socialstyrelsens
nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. Riktlinjerna om-
fattar levnadsvanorna matvanor, fysisk aktivitet, tobak och alkohol.
Den 9 juni 2022 beslutade regeringen propositionen Okad kontroll i halso-
och sjukvarden (prop. 2021/22:260, bet. 2022/23:SoU5, rskr.
2022/23:116). | propositionen foreslas bl.a. att primarvardens grund-
uppdrag ska omfatta rehabiliterande insatser (avsnitt 7). Lagéndringen
tradde i kraft den 1 januari 2024.

I budgetpropositionen for 2023 (prop. 2022/23:1 utg.omr. 9 avsnitt 4.5
s. 99) avsatte regeringen 145 miljoner kronor for hdlsosamtal riktade till
aldre personer, genom vilka kommuner och regioner soker upp aldre
personer for att diskutera den enskildes livssituation. Fran och med 2024
avsdtts arligen 100 miljoner kronor (prop. 2023/24:1 utg.omr. 9 avsnitt 4.5
s. 97). | budgetpropositionen for 2023 (prop. 2022/23:1 utg.omr. 9 avsnitt
3.5 s. 49) avsatte regeringen 50 miljoner kronor 2023 for att stddja
kommuner och regioner for att stdrka och vidareutveckla det férebyggande
arbete for barn och unga genom t.ex. hembesdksprogram inom barnhélso-
varden (BVC). Regeringen avsatter 100 miljoner kronor 2024 for insatser
inom barn- och ungdomshélsovarden och fr.o.m. 2025 beraknas 200
miljoner kronor per &r (prop. 2023/24:1 utg.omr. 9 avsnitt 4.5 s. 57).
Regeringen beslutade den 8 juni 2023 om nytt fortsatt uppdrag till Social-
styrelsen att frdmja, stédja och folja upp omstéllningen i halso- och sjuk-
varden till en god och nara vard. | uppdraget ingdr bl.a. att ge stod till den
regionala primarvarden kring hur arbete med lokalomradesuppdrag, som
ocksa innefattar halsoframjande arbete, kan genomforas. Uppdraget ska
slutredovisas till Regeringskansliet senast den 30 augusti 2028. Punkten ar
inte slutbehandlad.
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Tillkdnnagivande om nationella principer for ersattningssystem

| betdnkande 2021/22:SoU22 foreslog utskottet ett tillkdnnagivande till
regeringen om nationella principer for ersattningssystem. Utskottet anforde
féljande (s. 30-31, 1 res. S, MP):

Regeringen gor i propositionen bedémningen att regionerna bor fortsatta
den utveckling som pabdrjats i riktning mot mer enhetliga ersattnings-
system inom primarvarden. Regeringen lamnar alltsa inte ndgra konkreta
forslag om erséttningssystemen. Utskottet anser att regeringen bor ta fram
nationella principer for ersittningar och avgifter som bygger pé
behovsprincipen. Utskottet foreslar att riksdagen med bifall till motion
[...] och delvis bifall till motionerna [...] stéller sig bakom det som
utskottet anfor och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen beslutade enligt utskottets forslag (rskr. 2021/22:225).
Regeringen anforde foljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — atgarder under 2023 (s. 229-230):

Den 22 juni 2022 fick en utredare i uppdrag att bistd Socialdepartementet
i att foresla hur digitala vardgivare ska kunna bli en del av en mer
sammanhallen och kontinuitetsbaserad digifysisk primarvard med god
tillganglighet dar samtliga aktorer arbetar tillsammans for att tillgodose
patienternas behov av en god och nara vard (S 2022:H). Utredaren skulle
bl.a. genomfora en dversyn av de ersattningsprinciper som tillampas for
vardval och foresla atgarder for ett mer sammanhallet system som ger
forutsattningar for att samhallets resurser ska anvandas pa ett sa &ndamals-
enligt, effektivt och jamlikt satt som mojligt. Uppdraget redovisades i
augusti 2023 i promemorian Effektiv och behovsbaserad digital vard (Ds
2023:27). | promemorian lamnas forslag och rekommendationer som bl.a.
handlar om hur regionerna bor ensa och styra upp sina ersattningssystem
sd att dessa bdattre stodjer en behovsbaserad halso- och sjukvard.
Promemorian har remissbehandlats och bereds inom Regeringskansliet.

Den 1 juni 2023 beslutade regeringen kommittédirektiv till
Utredningen om ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap for hélso-
och sjukvarden (dir. 2023:73). Den parlamentariskt sammansatta
kommittén ska bl.a. analysera och bedéma hur en resursférdelnings- och
finansieringsmodell som sakerstaller ett halso- och sjukvardssystem med
god kostnadskontroll ska utformas, dar staten vid ett helt eller delvis
statligt huvudmannaskap i motsvarande grad tar 6ver resursférdelningen
och finansieringen av halso- och sjukvarden. Uppdraget ska redovisas
senast den 2 juni 2025. Punkten &r inte slutbehandlad.

Tillkannagivande om vardkoer

I juni 2022 bifoll riksdagen en reservation med ett tillkdnnagivande till
regeringen om vardkoer (bet. 2021/22:S0U15 res. 58, rskr. 2021/22:383). |
reservationen (M, SD, C, L) anfordes foljande (s. 101):
Regeringen bor skapa forutsattningar for minskade vardkéer genom
utokad samverkan mellan sjukvarden och Férsakringskassan. Regeringen
bor vidta behévliga atgarder.
Regeringen uttalar féljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser till
regeringen — atgarder under 2023 (s. 249):
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Den 22 juni 2023 gav regeringen i uppdrag till E-hdlsomyndigheten att
genomfora en forstudie om en sammanhallen intygshantering inom halso-
och sjukvérd och omsorgen. | uppdraget ingér bl.a. att E-halsomyndig-
heten ska beakta hur befintlig funktionalitet for intygsoverforing mellan
halso- och sjukvarden och Foérsakringskassan kan harmonisera med eller
integreras i en sammanhallen intygshantering. Uppdraget ska slutredovisas
senast den 31 maj 2024.

I regeringens skrivelse Riksrevisionens rapport om statens arbete med
vantetider i varden (skr. 2023/24:48) angavs att regeringen, i likhet med
Riksrevisionen, anser att det finns behov av att se dver effektiviteten i
vardgarantin i syfte att starka patientens stallning och vérdgarantins
betydelse som statligt styrmedel pa tillganglighetsomréadet. Punkten ar inte
slutbehandlad.

Utskottets stallningstagande

Malet med halso- och sjukvarden ar en god halsa och en vard pa lika villkor
for hela befolkningen. Den som har det storsta behovet av halso- och sjukvard
ska ges foretrade till varden. Halso- och sjukvarden ska bedrivas sa att den
uppfyller kraven pa en god vard. Kravet pa en god vard innefattar bl.a. att
varden ska tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet och sakerhet
och vara latt tillgdnglig. Regionerna ska planera sin verksamhet med
utgéngspunkt i behovet av vard hos dem som omfattas av regionens ansvar for
halso- och sjukvard. Vid planeringen ska regionen beakta den halso- och
sjukvard som erbjuds av andra vardgivare. Halso- och sjukvérden ska vidare
organiseras sé att varden kan ges nara befolkningen. Om det 4r motiverat av
kvalitets- eller effektivitetsskal far varden koncentreras geografiskt.

Halso- och sjukvarden ar foremal for en reform som innebar en omstéllning
till en god och néra vard med primérvarden som nav. Det pagar ett arbete pa
flera nivaer for att med dessa malsattningar som utgangspunkt utveckla halso-
och sjukvarden. Till grund for reformarbetet finns bl.a. betankandena fran
utredningen Samordnad utveckling for god och nara vard. Betankandena har
bl.a. lett till lagdndringar om att varden ska ges nara befolkningen, om en
forstarkt vardgaranti och om ett fortydligande av primarvardens grund-
uppdrag. Av hélso- och sjukvardslagen framgar det tydligt att det ingar i
primarvardens grunduppdrag att tillhandahalla forebyggande insatser. Andra
delar av utredningens betédnkanden &r fortfarande under beredning i Regerings-
kansliet.

Den parlamentariskt ssmmansatta Vardansvarskommittén arbetar for att ta
fram ett beslutsunderlag om huvudmannaskapet for den regionala halso- och
sjukvarden for att sakerstélla en jamlik vard som bygger pa behovsprincipen
och att halso- och sjukvardens resurser anvands effektivt. Kommitténs
beslutsunderlag ska omfatta huvudmannaskapets samtliga delar, t.ex. fragor
om hur halso- och sjukvérdsverksamheten ska planeras, organiseras och
finansieras.

Utskottet vill peka pd de fem &verenskommelserna med SKR pa
vardomradet, som syftar till att skapa en gemensam riktning for utvecklingen
av halso- och sjukvarden och som bl.a. fokuserar pd en god, nira och
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tillganglig vard. Overenskommelsen mellan staten och SKR om en god och
nara vard omfattar bl.a. insatser for att regionerna ska verka for en sadan
resursoverforing fran sjukhusvard till primarvard som beskrivs av utredningen
Samordnad utveckling for en god och nara vard. Inom ramen for den aktuella
dverenskommelsen med SKR finns &ven medel avsatta for att regionerna ska
arbeta med att ndrma sig Socialstyrelsens nationella riktvérde om 1 100
invanare per lakare inom primarvarden.

Vidare noterar utskottet att myndigheterna, pa uppdrag av regeringen,
genomfor flera olika insatser for att frimja, stodja, folja upp och analysera
omstéllningen till en god och nara vard. Socialstyrelsen har t.ex. i uppdrag att
pa systemniva folja hur den nationella hogspecialiserade varden paverkar t.ex.
akutsjukvarden och annan halso- och sjukvard.

Med hansyn till det pagaende arbetet foreslar utskottet att riksdagen avslar
motionerna 2023/24:192 (KD), 2023/24:1318 (S), 2023/24:1343 (S)
yrkandena 1 och 2, 2023/24:1425 (M), 2023/24:2344 (V) yrkande 24,
2023/24:2423 (KD) och 2023/24:2617 (S) yrkande 14.

Av de nyss namnda skalen ar utskottet heller inte berett att foresla nagot
initiativ med anledning av motionerna 2023/24:2344 (V) yrkandena 2, 3, 6, 9
och 10 samt 2023/24:2617 (S) yrkandena 10 och 11. Motionerna bér ddrmed
avslas.

Utskottet anser att det heller inte behévs négot tillkannagivande nar det
géller motionerna 2023/24:2617 (S) yrkande 35 och 2023/24:2697 (SD).
Motionerna bor avslas.

Nar det galler fragor om vard till personer som har utsatts for sexuella
dvergrepp noterar utskottet att Socialstyrelsen har i uppdrag att genomféra
insatser for att stodja en jamlik och kunskapsbaserad vard for personer som
har utsatts for sexuellt vald. Vidare finns det, inom ramen for Gverens-
kommelsen mellan staten och SKR om en personcentrerad, tillgdnglig och
jamlik modrahalsovard och forlossningsvard samt forstarkta insatser for
kvinnors halsa, bl.a. medel for att stimulera en starkt och langsiktig kompetens
inom vérden samt likvardig vard 6ver hela landet for personer som har blivit
utsatta for sexuellt vald. Utskottet ser sammantaget inte nagot behov av att
foresla ett tillkdnnagivande med anledning av motion 2023/24:2493 (C)
yrkande 23. Motionsyrkandet bor darmed avslas.

Utskottet ser positivt pad det pdgdende arbetet med att forverkliga ett
nationellt halsovardsprogram for alla barn och unga fran fosterlivet till 20 ars
alder. Arbetet har sin upprinnelse i forslag frdn Utredningen om en
sammanhallen god och nara vard for barn och unga. Utredningen har aven
lamnat forslag och rekommendationer om hur varden for barn och unga pa
andra satt kan utvecklas, och forslagen bereds for narvarande i
Regeringskansliet. Utskottet noterar dven arbetet med utokade hembesoks-
program inom barn- och halsovarden, som syftar till att sarskilt stodja barn och
unga i socioekonomisk utsatthet. Utskottet foreslar att motionerna
2023/24:251 (S), 2023/24:256 (S), 2023/24:465 (V) yrkande 2, 2023/24:1180
(S) och 2023/24:1199 (S) avslas.
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Privatisering och vardval

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. privatisering och
vardval.
Jamfor reservation 10 (S), 11 (V) och 12 (MP).

Motionerna

I partimotion 2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 1 foreslas
ett tillkannagivande om att avskaffa foretagens fria etableringsratt inom vard
och omsorg. | yrkande 22 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor
mojliggora for regionerna att sjalva avgora om privata sjukvardsforsakringar
ska fa forekomma i offentligt finansierad vard eller inte.

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S)
yrkande 24 foreslas ett tillkdnnagivande om att stoppa den okontrollerade
privatiseringen inom halso- och sjukvérden. | yrkande 26 foreslas ett
tillkdnnagivande om att férhindra utférséljningen av akutsjukhus. | yrkande
28 foreslas ett tillkannagivande om att samma krav ska stillas pa privata
aktorer som pa offentliga. 1 yrkande 30 foreslas ett tillkannagivande om att
privata véard- och omsorgsforetag ska omfattas av offentlighetsprincipen. 1
yrkande 31 foreslas ett tillkdnnagivande om att avskaffa tvangs-LOV inom
primarvarden.

I motion 2023/24:954 av Bjorn Wiechel (S) foreslas ett tillkannagivande
om ett tillaggsdirektiv till Vardansvarskommittén som inkluderar analys och
forslag for att sakra svenskt agande av sjukvard i Sverige samt att det bor vara
patientens behov och inte dess forsakringsstatus som avgor vilken vard som
ges.

I motion 2023/24:1507 av Ingela Nylund Watz m.fl. (S) foreslds ett
tillkannagivande om behovet av att utreda effekterna av olika marknads-
I6sningar inom sjukvarden i relation till halso- och sjukvardslagens portal-
paragraf om vard efter behov.

I motion 2023/24:1567 av Eva Lindh m.fl. (S) foreslas ett tillkannagivande
om en Oversyn for att begrénsa eller avskaffa de kostnadsdrivande systemen
for att varna halso- och sjukvarden. Motionarerna anfor att anvandandet av
inhyrd personal, digitala vardtjanster, véardval och fri etableringsratt for
vardforetag i flera fall verkar kostnadsdrivande.

I motion 2023/24:2413 av Mauricio Rojas m.fl. (L) yrkande 24 foreslas ett
tillkannagivande om att skydda valfarden fran separerande krafter. |
yrkande 25 foreslas ett tillkannagivande om att samtliga privata akt6rer inom
valfarden ska skriva pd ett nationellt samhéllskontrakt och acceptera
demokrati- och jamstalldhetsvillkor for att fa utfora valfardsuppdrag. |
yrkande 26 foreslas ett tillkdnnagivande om behovet av en fristdende
myndighet som granskar foretag och andra aktérer som agerar inom den
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skattefinansierade valfardssektorn med ratt att neka stod ifall dessa inte
uppfyller samhallskontraktet och tillampar demokrati- och jamstélldhets-
kraven.

Gallande ratt

Primarvard, 6ppen vard och sluten vard

Med sluten vard avses halso- och sjukvard som ges till en patient som &r
intagen vid en vardinrattning (2 kap. 4 § HSL). For hélso- och sjukvard som
kraver intagning vid vardinrattning ska det finnas sjukhus (7 kap. 4 § HSL).

Med Gppen vard avses annan halso- och sjukvard an sluten vard (2 kap. 5 §
HSL).

Primarvard ar halso- och sjukvardsverksamhet dar Gppen vard ges utan
avgransning nar det galler sjukdomar, alder eller patientgrupper (2 kap. 6 §
HSL).

Primarvérdens grunduppdrag &r att tillhandahalla de halso- och sjukvards-
tjanster som kravs for att tillgodose vanligt férekommande vardbehov.
Primarvérden ska vara latt tillganglig och tillhandahalla férebyggande och
rehabiliterande insatser utifrdn sdval befolkningens behov som patientens
individuella behov och forutsattningar. Primarvarden ska dven samordna olika
insatser for patienten i de fall det &r mest andamalsenligt att samordningen sker
inom primarvarden (13 a kap. 1 § HSL).

Enligt Socialstyrelsens termbank svarar primarvarden for behovet av sadan
grundlaggande medicinsk behandling, omvardnad, férebyggande arbete och
rehabilitering som inte kraver sjukhusens medicinska och tekniska resurser
eller annan sarskild kompetens. Med specialiserad vard avses halso- och
sjukvard som kraver mer specialiserade atgarder an vad som kan ges i
primarvarden.

Vardvalssystem inom priméarvarden

Regionen ska organisera primarvarden s att alla som omfattas av regionens
ansvar for halso- och sjukvard kan valja utforare av halso- och sjukvards-
tjanster (vardvalssystem). Regionen far inte begransa den enskildes val till ett
visst geografiskt omrade inom regionen utan den enskilde har ratt att vélja en
vardgivare var som helst i landet (7 kap. 3 § HSL).

Regionen ska utforma vardvalssystemet sa att alla utforare behandlas lika,
om det inte finns skal for ndgot annat. Erséattningen fran regionen till en
utférare inom ett vardvalssystem ska folja den enskildes val av utforare. Nar
regionen har beslutat att inféra vardvalssystem ska lagen (2008:962) om
valfrihetssystem, forkortad LOV, tillampas. Regionen har mojlighet att dela
upp sitt geografiska omrade i tva eller flera delomrdden med separata
vardvalssystem (7 kap. 3 § HSL).

Med valfrihetssystem avses enligt LOV ett férfarande dar den enskilde har
ratt att valja den leverantdr som ska utféra tjansten och som en upphandlande
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myndighet har godkéant och tecknat ett kontrakt med. Den upphandlande
myndigheten behover inte tillampa samma valfrihetssystem inom alla berérda
omraden (1 § LOV).

Lagen om valfrihetssystem och idéburna organisationer

Sedan den 1 januari 2023 géller enligt 2 a § LOV att en upphandlande
myndighet far reservera deltagandet i ett valfrinetssystem for idéburna
organisationer vars allmannyttiga syfte bidrar till att uppna andamalet med den
tjanst som ska tillhandahallas. Detta galler dock inte i frdga om sadana
vardvalssystem i primarvarden som avses i 7 kap. 3 § HSL.

Pagaende arbete

Valfrihetssystem

Sedan 2010 ar det obligatoriskt att ha vardvalssystem i primarvérden.
Skyldigheten att ha vardvalssystem &r begransad till primarvéarden. Regioner-
na har dock, om de vill, méjlighet att erbjuda patienterna en ékad valfrihet
inom den 6ppna specialiserade varden genom att upphandla privata vardgivare
enligt lagen om offentlig upphandling (2016:1145) forkortad LOU, eller
genom att organisera den dppna specialiserade varden med vardval i enlighet
med LOV. Privata vardcentraler utgor drygt 40 procent av alla vardcentraler i
landet i dag.

Aven om det ar obligatoriskt med vérdvalssystem i primarvarden har
regionerna en ritt att sjalva utforma de narmare villkoren for vardvals-
systemen, t.ex. vad som krdvs for att godk&nna leverantérer och om det ska
krévas remiss till den specialiserade 6ppenvarden. Valfrihetssystemen maste
dock utformas sé att alla utforare behandlas lika, om det inte finns skal for
nagot annat.

Inom ett vardvalssystem enligt LOV har alla vardgivare som uppfyller
regionens krav en ratt att etablera verksamhet med offentlig erséttning (fri
etableringsratt).

SKR sammanstéller en géng per ar information om regionernas beslutade
och annonserade vardvalssystem enligt LOV. Antalet vardvalssystem inom
regionernas verksamhetsomraden primarvard, specialistvard och tandvard
uppgick i juni 2023 till 108 stycken. Merparten av véardvalssystemen infordes
i samband med lagens tillkomst 2009 och de narmast foljande aren. Efter 2014
har antalet ytterligare vardvalssystem som inforts legat pa nagra enstaka varje
ar, samtidigt som ett antal vardvalssystem har avvecklats (skr.se).

Vardvalsnatverket

SKR erbjuder regionerna ett natverk for informations- och erfarenhetsutbyte
om vardval inom halso- och sjukvarden. Natverket ska bidra till att hoja
kunskapen om forutsattningar, tillampning och forvantade effekter av val-
frihetssystem. SKR bidrar med stdd, t.ex. genom att folja utvecklingen av de

2023/24:S0U14

29



2023/24:S0U14

30

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

olika vardvalsmodellerna i olika regioner. Genom nétverket ges majlighet att
dela erfarenheter, problem och diskutera behov av utveckling. Olika aspekter
i primérvardens utveckling ar ocksa omraden som behandlas. Deltagare i nt-
verket ska representera regionen i rollen som finansiar eller uppdragsgivare
(skr.se).

VAardansvarskommittén

Som namnts ovan beslutade regeringen i juni 2023 att tillsatta Vardansvars-
kommittén (dir. 2023:73). Kommittén ska ta fram beslutsunderlag som gor det
mojligt att stegvis och langsiktigt infora ett helt eller delvis statligt huvud-
mannaskap for halso- och sjukvarden. Beslutsunderlaget ska omfatta huvud-
mannaskapets samtliga delar, t.ex. fragor om hur halso- och sjukvardens
verksamhet ska organiseras och finansieras. Uppdraget ska redovisas till
Regeringskansliet senast den 2 juni 2025.

Utredningen om 6kad insyn i valfarden

Utredningen om okad insyn i vélfarden lamnade i september 2016 sitt
betidnkande Okad insyn i valfarden (SOU 2016:62) med forslag om hur
offentlighetsprincipen i praktiken kan inforas i privat utford, offentligt
finansierad vard och omsorg. Betdnkandet har remitterats och bereds i
Regeringskansliet.

I maj 2022 beslutade dévarande socialministern om direktiv for en utredare
for att komplettera forslagen i betdnkandet Okad insyn i vélfarden
(S2022/02610). I juni 2022 gav den forra regeringen en utredare i uppdrag att
bitrada Socialdepartementet med att komplettera forslagen i betdnkandet med
hur offentlighetsprincipen i praktiken kan inforas i skattefinansierad hélso-
och sjukvard och socialtjanst, enligt den ovan namnda uppdragsbeskrivningen.
Uppdraget skulle gélla fr.o.m. den 1 augusti 2022 t.o.m. den 30 juni 2023. |
december 2022 beslutade den nuvarande regeringen att det ovan namnda
uppdraget skulle upphdra den 28 december 2022.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om privatisering och vardval

Motionsyrkanden om privatisering och vardval behandlades senast i
betdnkande 2022/23:SoU12. Motionsyrkandena avstyrktes. Riksdagen foljde
utskottets forslag till riksdagsbeslut (prot. 2022/23:106).

Privatisering av sjukhusvarden

Driftsformer for offentligt finansierade sjukhus

| proposition 2004/05:145 Driftsformer for offentligt finansierade sjukhus
lamnade regeringen forslag om att regionerna inte skulle f& dverlamna
uppgiften att bedriva halso- och sjukvard som ges vid ett regionsjukhus eller
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en regionklinik till ndgon annan. Driften av halso- och sjukvard vid évriga
sjukhus skulle enbart fa 6verlamnas om avtalet innehdll villkor dels om att
verksamheten skulle drivas utan syfte att ge vinst at dgare eller motsvarande
intressent, dels om att varden skulle bedrivas uteslutande med offentlig
finansiering (stopplag).

Utskottet stédllde sig bakom regeringens forslag (bet. 2004/05:SoU18, 4 res.
M, FP, KD, C) och riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr.
2004/05:300). Lagstiftningen tradde i kraft den 1 januari 2006.

Driftsformer fér sjukhus

| proposition 2006/07:52 Driftsformer for sjukhus lamnade den nytilltradda
regeringen forslag om att upphdva inskrénkningarna i regionernas mojligheter
att dverlamna driften av regionsjukhus, regionkliniker och évriga sjukhus till
annan. Det innebar att regionerna skulle kunna sluta avtal om driften av
sjukhus utan krav pa att avtalen inneholl villkor om att verksamheten skulle
drivas utan syfte att ge vinst &t &garen eller ndgon motsvarande intressent.
Avtalen skulle inte heller behdva innehdlla villkor om att varden skulle
bedrivas uteslutande med offentlig finansiering och vardavgifter. Vidare
skulle regionerna kunna o6verldmna driften av regionsjukhus och region-
Kliniker till ndgon annan.

Utskottet stallde sig bakom regeringens forslag och upphévde stopplagen
(bet. 2006/07:SoU11, 1 res. S, V, MP). Riksdagen beslutade i enlighet med
utskottets forslag (rskr. 2006/07:152) och lagstiftningen tradde i kraft den
1 juli 2007.

Driftsformer fér universitetssjukhus

Utskottet foreslog i betdnkande 2016/17:SoU21 att riksdagen skulle avsla
regeringens forslag till lag om andring i halso- och sjukvardslagen (prop.
2016/17:167 Driftsformer for universitetssjukhus). Den foreslagna lag-
andringen innebar att regionerna inte skulle fa dverlamna uppgiften att bedriva
halso- och sjukvard vid ett universitetssjukhus till ndgon annan och att
regeringen skulle f& ett bemyndigande att utfarda foreskrifter om vilka sjukhus
som anses som universitetssjukhus. I betdnkandet finns en reservation (S, MP,
V). | sammanfattningen uttryckte utskottet foljande:

Utskottet framhaller att det inte finns nagot forslag om att ett landsting
skulle overlamna uppgiften att bedriva hélso- och sjukvard fran ett
universitetssjukhus till en annan vardgivare. Det finns alltsa inte nagot
behov av den foreslagna lagstiftningen. Dartill kommer att en begransning
av landstingens mojlighet att 6verlamna verksamhet vid ett universitets-
sjukhus till en annan utférare skulle kunna fa negativa konsekvenser for
vardens utveckling. Av utredningsbetidnkandet Effektiv vard (SOU
2016:2) framgar vikten av att primarvarden och 6ppenvarden ges en storre
roll, och detta borde innebéra att en del av den vard som i dag bedrivs vid
universitetssjukhusen kan och bor éverforas till primarvérden. Detta skulle
inte vara mojligt att genomfora om regeringens forslag blir lag. Samman-
fattningsvis anser utskottet att regeringens forslag innebar en allvarlig
begransning av majligheterna att utveckla och effektivisera sjukvérden.
Vidare anser utskottet att det foreslagna bemyndigandet till regeringen att

2023/24:S0U14

31



2023/24:S0U14

32

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

utfarda foreskrifter om vilka sjukhus som &r att anse som universitets-
sjukhus &r en alltfor omfattande inskrénkning i den kommunala sjalv-
styrelsen.

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2016/17:323).

Privata sjukvardsforsakringar

Utskottet foreslog i betankande 2016/17:SoU22 Privata sjukvardsforsakringar
inom offentligt finansierad halso- och sjukvard att riksdagen skulle avsla
regeringens forslag till lag om andring i halso- och sjukvardslagen (prop.
2016/17:166). Den behandlade lagandringen avsag i huvudsak att det inom
offentligt finansierad halso- och sjukvérdsverksamhet far ges halso- och
sjukvard inom ramen for en privat sjukvardsforsakring enbart om
manniskovardes-, behovs- och solidaritetsprinciperna inte Aasidosatts.
Utskottet ansdg sammanfattningsvis att regeringen inte hade visat att det fanns
nagot behov av den foreslagna lagstiftningen. | betdnkandet fanns en
reservation som tillstyrkte regeringens forslag (S, MP, V).

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2016/17:284).

Utskottet foreslog i betankande 2022/23:SoU5 Okad kontroll i halso- och
sjukvarden att riksdagen skulle avsla regeringens forslag till lag om &ndring i
15 kap. 2 § HSL (prop. 2021/22:260). Den foreslagna lagandringen innebar att
nar en region ingdr ett avtal med en privat vérdgivare som férutom regionen
har ytterligare uppdragsgivare ska det framga av avtalet dels hur det ska
sakerstéllas att vardgivarens 6vriga uppdrag inte negativt paverkar utférandet
av de uppgifter som har ld&mnats éver av regionen, dels hur detta ska foljas
upp. | betdnkandet fanns en reservation som tillstyrkte regeringens forslag (S,
V, MP). | betdnkandet behandlades dven ett motionsyrkande med forslag om
att sakerstalla att en region inte kan ingd avtal med privata vardgivare som
samtidigt har avtal med forsakringsbolag om privata sjukvardsforsakringar.
Utskottet foreslog att riksdagen skulle avsla yrkandet.

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2022/23:116).

Tva tillkannagivanden om att utveckla vardvalet i den specialiserade
Oppenvarden

Utskottet foreslog i betdnkande 2016/17:SoU10 ett tillkannagivande om att
utveckla vérdvalet i den specialiserade Gppenvarden (1 res. S, MP, V).
Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2016/17:254). |
betdnkande 2018/19:SoU8 fodreslog utskottet ett tillkdnnagivande om att
regeringen bor aterkomma med férslag om att utveckla vardvalet i den
specialiserade 6ppenvarden. Utskottet anférde foljande (s. 85, 3 res. S, V, C,
L, MP):

Nar det galler lagkravet om vardvalssystem omfattar det endast primar-

varden, men det forekommer att regioner infér vardvalssystem dven i delar

av den specialiserade Oppenvarden. Utskottet anser att vardval i den

specialiserade oppenvarden ska vara en rattighet for alla medborgare
oavsett var i landet de bor. Darfor bor regeringen aterkomma till riksdagen
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med forslag om att utveckla vardvalet i den specialiserade 6ppenvarden.
Utskottet vill pAminna om att riksdagen sedan tidigare har riktat ett sdant
tillk&nnagivande till regeringen. Riksdagen bor stélla sig bakom det som
utskottet anfor och tillkdnnage det for regeringen. Motionerna [...] bor
bifallas. Motion [...] bor bifallas delvis. Motionerna [...] bér avslas.

I en reservation (res. 32, S, MP) foreslogs att riksdagen inte skulle géra nagot
tillkdnnagivande. Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr.
2018/19:233).

Regeringen uttalar foljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — &tgarder under 2023 (s.189-190):

Utredningen Styrning for en mer jamlik vard (S 2017:08) har haft i
uppdrag att utreda hur styrningen av halso- och sjukvarden béttre kan
framja en jamlik och behovsbaserad vérd (dir. 2017:128). Med utgangs-
punkt i tillitsbaserad styrning skulle utredaren bl.a. analysera och dvervaga
olika alternativ nér det gller vilka styrsystem for halso- och sjukvérden
som bist dverensstammer med malsattningarna i hilso- och sjukvards-
lagen (2017:30) och principen om vard efter behov pa lika villkor till hela
befolkningen. Uppdraget innefattade att med en sadan utgangspunkt dven
se Gver lagen (2008:962) om valfrihetssystem. Utredningen 6verldmnade
sitt slutbetankande Digifysiskt vardval — Tillganglig primarvard baserad
pa behov och kontinuitet (SOU 2019:42) den 1 oktober 2019.

Vidare har utredningen Samordnad utveckling fér god och nara vard
(S 2017:01) haft i uppdrag att analysera andamalsenligheten med upp-
delningen i 6ppen och sluten vérd i relation till utredningens 6vriga forslag
samt redogora for vilka konsekvenser en forandring respektive borttagning
av dessa begrepp skulle kunna fa (dir. 2017:97). Utredningen lamnade sitt
huvudbetinkande God och néra vérd — En reform for ett hallbart halso-
och sjukvardssystem (SOU 2020:19) till regeringen i mars 2020. Utred-
ningen valde att inte foresla nagra andringar i indelningen av Gppen och
sluten vérd.

Regeringen gav den 2 april 2020 Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys ett uppdrag att analysera patientlagens (2014:821)
efterlevnad, analysera patienters installning till de valmgjligheter som
féljer av patientlagen samt analysera vad individers mdéjlighet att vélja
utforare av offentligt finansierad oppen vard har inneburit for hilso- och
sjukvarden i stort. Den 27 oktober 2021 redovisade myndigheten
uppdraget i slutrapporten En lag som kraver omtag. | sin sammantagna
slutsats konstaterar myndigheten att patienter uppskattar att kunna vélja
vardgivare men att valfriheten riskerar att leda till en mer ojamlik vard,
eftersom den okade tillgangligheten framst tycks gynna socioekonomiskt
starka grupper med relativt lattare halsobesvér. Aven Delegationen for
okad tillganglighet i hélso- och sjukvarden (S 2020:12) har i sitt
slutbetdnkande oversiktligt undersokt fragan om valfrinet och Gvervagt
mojligheterna att utreda och l&mna forslag som syftar till valfrihet for
patienter aven i offentligt finansierad sluten vard (SOU 2022:22).
Delegationen lamnar inte nagra forslag i fragan men konstaterar att
regionerna redan i dag kan erbjuda valfrihet i sluten vard genom
rekommendationen om valfrihet i sluten vard i riksavtalet for
utomlansvard. Riksavtalet & en rekommendation till regionerna fran
Sveriges Kommuner och Regioner om vad som géller nar en person far
vard utanfor sin egen region.

Regeringen beslutade den 22 juni 2023 att &ndra E-hdlsomyndighetens
pagaende uppdrag att genomfara en forstudie om hur ett nationellt vard-
soksystem kan utvecklas, organiseras och forvaltas i statlig regi till att
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myndigheten ska ta fram och tillhandahalla ett nationellt vardsoksystem
(S2022/01372). Vardsoksystemet ska mojliggora for regioner och vard-
givare med avtal med regioner, inklusive deras olika funktioner sdsom
vardlotsar, att soka efter andra vardgivare i landet som snabbare kan utféra
den vard som vantande patienter ar i behov av. En grundlaggande
information som behévs i vardsoksystemet ar vardgivar- och véardutbuds-
information. Regeringen gav darfor den 22 juni 2023 E-hdlsomyndigheten
ett uppdrag att ta fram en nationell katalog éver vérdgivare och utfrare av
socialtjanst (S2023/02118). 15 december 2023 lamnade E-halsomyndig-
heten en delredovisning av uppdraget som bl.a. innehéll en redovisning av
de olika berdringspunkter som finns till andra myndigheters och organisa-
tioners befintliga informationsstrukturer, register och informationskallor.
Senast den 30 juni 2024 ska E-hélsomyndigheten lamna ytterligare en
delredovisning av uppdraget och slutredovisning ska ske senast den 30
april 2025.

I regeringens skrivelse Riksrevisionens rapport om statens arbete med
véntetider i varden (skr. 2023/24:48) aviserar regeringen att den, i likhet
med Riksrevisionen, anser att det finns behov av att se dver effektiviteten
i vardgarantin i syfte att starka patientens stallning och vardgarantins
betydelse som statligt styrmedel pa tillginglighetsomradet. Punkten &r inte
slutbehandlad.

Tillkannagivande om valfrihet i slutenvarden

Utskottet foreslog i betdnkande 2018/19:SoU8 ett tillkdnnagivande om att
utdka maéjligheten till valfrihet inom slutenvarden. Utskottet anférde foljande
(s.85,1res. S, V, MP):

Utskottet vill framhalla att det &r viktigt att varna och utveckla valfriheten
i varden. Genom patientlagen ges den enskilde mdjligheten att valja
offentligt finansierad 6ppen vard ocksa i en annan region an den egna.
Utskottet anser att detta bor galla dven i slutenvarden. Utskottet anser
darfor att regeringen bor aterkomma till riksdagen med forslag om en
utvidgning av patientlagen sd att patienter ges mdjlighet att valja
vardgivare i den offentligt finansierade slutenvarden ockséa i en annan
region an den egna. Riksdagen bor stalla sig bakom det som utskottet anfor
och tillk&nnage detta for regeringen. Motionerna [...] bor bifallas.

Riksdagen beslutade enligt utskottets forslag (rskr. 2018/19:233).
Regeringen uttalar foljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — atgarder under 2023 (s. 191):

Regeringen beslutade den 2 april 2020 att ge Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys ett uppdrag att félja upp patientlagens (2014:821) genom-
slag. Uppdraget innebar att myndigheten skulle analysera patientlagens
efterlevnad, analysera patienters installning till de valmgjligheter som
foljer av patientlagen samt analysera vad individers mojlighet att vélja
utforare av offentligt finansierad oppen vard har inneburit for halso- och
sjukvarden. | uppdraget ingick det dven att redogora for exempel pa andra
pagaende insatser som myndigheter, huvudman och vardgivare har tagit
initiativ till och som syftar till att starka patientens stéllning i svensk halso-
och sjukvard. Myndigheten skulle dessutom ge forslag pa hur patientens
stallning kan starkas ytterligare, med utgangspunkt i principen vard efter
behov. Myndigheten redovisade den 27 oktober 2021 sitt uppdrag i
slutrapporten En lag som kraver omtag. | rapporten beskrivs bl.a. att
nuvarande lagstiftning i sig inte &r tillracklig for att starka patientens
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stéllning. | sin sammantagna slutsats konstaterar myndigheten att patienter
uppskattar att kunna valja vardgivare men att valfrineten riskerar att leda
till en mer ojamlik vérd, eftersom den 6kade tillgangligheten framst tycks
gynna socioekonomiskt starka grupper med relativt lattare hélsobesvar.
Aven Delegationen for okad tillganglighet i halso- och sjukvarden (S
2020:12) har i sitt slutbetinkande oversiktligt undersokt frdgan om
valfrihet och overvagt mojligheterna att utreda och lamna férslag som
syftar till valfrihet for patienter dven i offentligt finansierad sluten vard
(SOU 2022:22). Delegationen lamnar inte nagra forslag i frdgan men
konstaterar att regionerna redan i dag kan erbjuda valfrihet i sluten vard
genom rekommendationen om valfrihet i sluten vérd i riksavtalet for
utomlansvard. Riksavtalet ar en rekommendation till regionerna fran
Sveriges Kommuner och Regioner om vad som géller nar en person far
vard utanfor sin egen region.

Vidare har utredningen Samordnad utveckling fér god och nara vard
(S 2017:01) haft i uppdrag att analysera andamalsenligheten med uppdel-
ningen i 6ppen och sluten vard (dir. 2017:97). Utredningen lamnade sitt
slutbetankande God och nara vard — En reform for ett hallbart hlso- och
sjukvardssystem (SOU 2020:19) till regeringen i mars 2020. Utredningen
valde att inte foresla nagra andringar i indelningen av 6ppen och sluten
vard. | regeringens skrivelse Riksrevisionens rapport om statens arbete
med vantetider i varden (skr. 2023/24:48) aviserar regeringen att den, i
likhet med Riksrevisionen, anser att det finns behov av att se dver
effektiviteten i véardgarantin i syfte att stirka patientens stillning och
vardgarantins betydelse som statligt styrmedel pa tillganglighetsomradet.
Punkten &r inte slutbehandlad.

Utskottets stallningstagande

Regionerna ska enligt 7 kap. 3 § HSL organisera primarvéarden s att alla som
omfattas av regionens ansvar for halso- och sjukvard kan vilja utforare av
hélso- och sjukvardstjanster samt fa tillgang till och valja en fast lakarkontakt.

Fragan om driften och vinstintressen i sjukhusvarden och en s.k. stopplag
har varit foremal for riksdagens stéllningstagande vid flera tillfallen sedan
borjan pa 2000-talet. Nar fragan senast var uppe for beslut ansag utskottet att
en begrénsning av regionernas mojlighet att dverlamna verksamhet vid ett
universitetssjukhus till en annan utfoérare skulle innebdra en allvarlig
begransning av mojligheterna att utveckla och effektivisera varden. Utskottet
foreslog darfor att riksdagen skulle avsla regeringens forslag om lagéndringar
i detta avseende och riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag
(prop. 2016/17:167, bet. 2016/1:SoU21, rskr. 2016/17:323).

Awven nér det géller privata sjukvérdsforsikringar har riksdagen beslutat att
avsla forslag om regleringar eller begransningar av méjligheterna for en privat
vardgivare att samtidigt utféra vard pa uppdrag bade av en region och en annan
uppdragsgivare eller att utfora vard pa uppdrag av en region samtidigt som
vardgivaren har avtal med forsakringsbolag om privata sjukvardsforsakringar
(prop. 2021/22:260, bet. 2022/23:SoU5, rskr. 2022/23:116).

Sedan 2023 ar det tillatet, i andra fall &n vardvalssystemen i primarvarden,
att vid upphandling reservera deltagandet i ett valfrihetssystem for idéburna
organisationer med allménnyttiga syften.
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Utskottet noterar det arbete som bedrivs med stdd av SKR nér det géller
vardval och det pagaende arbetet i Vardansvarskommittén.

Mot bakgrund av det som har namnts foreslar utskottet att motionerna
2023/24:954 (S), 2023/24:1507 (S), 2023/24:1567 (S), 2023/24:2344 (V)
yrkandena 1 och 22, 2023/24:2413 (L) yrkandena 24-26 och 2023/24:2617
(S) yrkandena 24, 26, 28, 30 och 31 avslas.

Tillganglig och jamlik vard

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. vardplatser, jamlik vard

och varden pa landsbygden och i glesbygd.
Jamfor reservation 13 (S), 14 (V), 15 (V), 16 (C) och 17 (MP).

Motionerna

Vardplatser

| partimotion 2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 19 foreslas
ett tillk&nnagivande om att regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att
aterkomma med en arlig uppféljning av antalet vardplatser med prognoser for
framtida kapacitet och behov.

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S)
yrkande 9 foreslas ett tillkannagivande om bindande riktvarden for vardplatser
och beldggningsgrad.

I motion 2023/24:796 av Ewa Pihl Krabbe och Per-Arne Hakansson (bada
S) foreslas ett tillkannagivande om att den geriatriska varden behéver byggas
ut i hela landet for att tillférsakra aldre personer god vard.

Jamlik vard

| partimotion 2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 12 foreslas
ett tillkdnnagivande om att regeringen bor aterkomma med forslag, i
samverkan med aktuella regioner, pa en utformning av primarvarden som
prioriterar omraden med storst behov av vard. Motionarerna anfor att det ar
viktigt att starka forutsattningarna for att fa vard for grupper med samre
socioekonomiska forutsattningar. | yrkande 13 foreslas ett tillkannagivande
om att regeringen bor ge regionerna i uppdrag att prioritera omraden med laga
folkhélsotal i syfte att 6ka jamlikheten i halsa. | yrkande 21 foreslas ett
tillkdnnagivande om att regeringen snarast bor aterkomma med en nationell
plan for hur jamlikheten inom hélso- och sjukvarden ska forbéttras.

I motion 2023/24:1969 av Magnus Manhammar (S) foreslds ett
tillkdnnagivande om insatser for att starka nationell likvardighet i halso- och
sjukvérden. Motioniren anfor att det bor dvervagas att infora en enhetlig niva
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for patientavgifter och en nationell standard for inhdmtning och hantering av
halsodata och for nér behandling ska ges.

Vard pa landsbygden och i glesbygd

| partimotion 2023/24:2457 av Muharrem Demirok m.fl. (C) yrkande 18
foreslas ett tillkannagivande om att forlossningsvarden ska finnas narmare
kvinnor genom en sammanhallen vard som méjliggor fler barnmorskeledda
kliniker som kompletterar de storre sjukhusen.

I kommittémotion 2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C)
yrkande 1 foreslas ett tillkdnnagivande om langsiktiga forutsattningar for
smaskalig halso- och sjukvardsverksamhet pa landsbygden och i socio-
ekonomiskt utsatta omraden.

Gallande ratt

Halso- och sjukvardslagen

Malet for hilso- och sjukvarden &r en god hélsa och en vérd pa lika villkor for
hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla manniskors lika varde
och for den enskilda méanniskans vardighet. Den som har det storsta behovet
av halso- och sjukvard ska ges foretrade till varden (3 kap. 1 8 HSL).

Pagaende arbete

Overenskommelse mellan staten och SKR om okad tillganglighet i
halso- och sjukvarden

Som oversiktligt berdrts i underavsnittet Finansieringen av halso- och
sjukvarden har regeringen och SKR slutit en 6verenskommelse om ¢kad
tillganglighet i halso- och sjukvédrden for 2024 (S2023/03331). Overens-
kommelsen syftar till att 6ka vardens kapacitet och forbattra tillgangligheten
till vard genom att forkorta vardkderna och vantetiderna samt 6ka antalet
disponibla vérdplatser. Overenskommelsen omfattar totalt drygt 2,9 miljarder
kronor for 2024. For att fa ta del av medlen ska regionerna genomfora vissa
insatser kopplade till bl.a. den nya nationella vardférmedlingen, antalet
disponibla vardplatser, dverbelaggningar och utlokaliseringar, kompetens-
forsorjning och arbetsmiljo samt data om vantetider och tillganglighet inom
hélso- och sjukvarden. En ytterligare forutsattning for att fa ta del av medlen
&r att regionerna och SKR lamnar in sérskilda redovisningar som bl.a. ska
innehalla information om hur medlen har anvénts samt resultatet av genom-
forda insatser. Redovisningen ska lamnas till Regeringskansliet, eller den
myndighet som regeringen utser, senast den 30 september 2024. SKR ska dven
lamna en verksamhetsrapport till Regeringskansliet senast den 31 mars 2025.

Socialstyrelsen har ett uppdrag av regeringen att félja upp resultaten av de
prestationsbaserade medlen, t.ex. genom att sammanstalla och analysera
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regionernas uppfyllnadsgrad av prestationskraven (52024/00483). Social-
styrelsen ska lopande informera Regeringskansliet om hur arbetet med upp-
draget fortskrider samt senast den 31 mars 2025 lamna en slutredovisning av
uppdraget.

Overenskommelse mellan staten och SKR om en god och nara vard

Aven inom ramen for 6verenskommelsen mellan staten och SKR om en god
och nara vard 2024 (S2023/03334) finns vissa medel avsatta for att forbattra
tillgangligheten i primarvarden. Medlen syftar till att stimulera regionerna att
utveckla och forbattra arbetssatt eller genomfora andra insatser som starker
bade den digitala och den fysiska tillgangligheten i primarvarden. Det kan bl.a.
ske genom ett fortsatt arbete med den forstarkta vardgarantin inom
primarvarden. Har ska sarskilt utvecklingen av tillgangligheten i glest be-
folkade omraden och i socioekonomiskt utsatta omraden beaktas.

Av de medel som avsdtts till regionerna ska 300 miljoner kronor anvandas
for att utveckla primarvarden pa landsbygden. Medlen kan t.ex. anvéndas for
att utveckla nya arbetssétt och modeller, inféra eller utveckla digitala I3sningar
samt stdrka teambaserade arbetssatt och samverkan mellan huvudménnen.

Nationell vardférmedling

Regeringen anger i budgetpropositionen for 2024 (prop. 2023/24:1, utg.omr.
9's. 43) att arbetet med en nationell vardformedling fortsétter. Genom att bl.a.
synliggora véardgivare med tillganglig kapacitet ska fler vantande patienter
snabbare kunna erbjudas vard hos en annan vardgivare med kortare vantetider,
oavsett var i landet denna vardgivare finns. Regeringen avsatter 100 miljoner
kronor for 2024 for arbetet med nationell vardférmedling.

I varandringsbudgeten for 2024 foreslar regeringen, som namnts tidigare,
en forstarkning med 21 miljoner kronor for att intensifiera arbetet med
nationell vardformedling (prop. 2023/24:99).

Riktvarden for antalet vardplatser

| syfte att stirka regionernas forutsattningar for att skapa balans mellan
inflodet av patienter och den kapacitet som finns inom hélso- och
sjukvardssystemet, har Socialstyrelsen dven haft ett uppdrag att stédja och
starka regionernas produktions- och kapacitetsplanering samt lamna forslag pa
malvarden for antalet vardplatser (S2022/01373). Uppdraget skulle ha
slutredovisats senast den 31 mars 2025. | maj 2024 beslutade regeringen om
tva nya uppdrag till Socialstyrelsen om att bidra till att starka och folja upp
tillgangligheten och vérdkapaciteten pa regional och nationell niva
(S2024/01058) och att félja och beddma regionernas arbete i enlighet med
overenskommelsen om oOkad tillganglighet i halso- och sjukvarden
(S2024/01059). De bada uppdragen ersétter det har aktuella uppdraget och
uppdraget om att strategiskt, langsiktigt och kontinuerligt folja upp och fora
dialog om hélso- och sjukvardens tillganglighet, med fokus pa véntetider och
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vardkaer. Delar av det arbete som tidigare genomforts inom ramen for dessa
uppdrag fortsatter nu inom ramen for de nya uppdragen.

Nationell plan for att minska bristen pa vardplatser

Sedan februari 2023 arbetar Socialstyrelsen &ven med att ta fram forslag till
en nationell plan for att dels minska bristen pé disponibla vardplatser, dels tka
antalet disponibla vardplatser dar det beh6vs (52023/00679). Den nationella
planen ska syfta till att starka all sjukhusvard, och malet &r att fler disponibla
vardplatser ska skapas dar de gor storst nytta.

Kontinuerlig uppfdljning och dialog om tillgangligheten
Socialstyrelsen har av regeringen fatt flera uppdrag dar olika aspekter av
tillganglighet berdrs. Bland annat har myndigheten haft ett uppdrag att
strategiskt, 1angsiktigt och kontinuerligt folja upp och fora dialog om halso-
och sjukvardens tillganglighet, med fokus pd véntetider och vardkoer
(S2022/01664). Uppdraget skulle ha slutredovisats senast den 31 maj 2025. |
maj 2024 beslutade regeringen om tva nya uppdrag till Socialstyrelsen om att
bidra till att starka och folja upp tillgangligheten och vardkapaciteten pa
regional och nationell nivd (S2024/01058) och att folja och bedoma
regionernas arbete i enlighet med 6verenskommelsen om 6kad tillganglighet i
halso- och sjukvérden (S2024/01059). De bada uppdragen ersétter det har
aktuella uppdraget och uppdraget om att stddja och stdrka regionernas
produktions- och kapacitetsplanering samt lamna forslag pad malvarden for
antalet vardplatser. Delar av det arbete som tidigare genomforts inom ramen
for dessa uppdrag fortsétter nu inom ramen for de nya uppdragen.

Delegationen for okad tillganglighet i héalso- och sjukvarden

Delegationen for okad tillganglighet i halso- och sjukvarden (S 2020:12) har
sedan augusti 2020 haft i uppdrag att bl.a. stddja regionerna i att ta fram och
genomfora regionala handlingsplaner for forbattrad tillgdnglighet (dir.
2020:81 och 2021:107).

Delegationen l&mnade i juni 2021 delbetdnkandet Vdagen till 6kad
tillganglighet — langsiktig, strategisk och i samverkan (SOU 2021:59) till
regeringen. | betdnkandet lamnade delegationen forslag om bl.a. ater-
kommande uppf6ljning av regionernas handlingsplaner, ett effektivare resurs-
utnyttjande och kortare vantetider genom information om patienters val-
mdéjligheter och en nationellt samordnad halso- och sjukvardsradgivning.

Under hosten 2021 arbetade delegationen med att stédja regionernas
genomfdrande av de regionala handlingsplanerna och att stddja regionernas
och kommunernas arbete med utvecklingen av en nara och tillganglig vérd.

I maj 2022 slutredovisade delegationen sitt uppdrag genom Végen till 6kad
tillgdnglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram
(SOU 2022:22). Delegationen foreslar bl.a. en utdkad vardgaranti som tacker
fler delar av vardkedjan och omfattar fler patientgrupper samt ett antal atgarder
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for att stodja utvecklingen mot en mer néra och tillganglig vard med fokus pa
primarvarden.

Regeringen har arbetat vidare med flera av delegationens forslag. Det galler
bl.a. arbetet med ett nationellt vardsoksystem som utgor en del i arbetet med
att inratta en nationell véardformedling. Vidare har det utgétt stod och
ekonomiska medel for produktions- och kapacitetsplanering och den statliga
uppféljningen av vardens resultat har starkts med bl.a. dialog med varje region.

Utredning om béttre styrning for en tillganglig och jamlik hélso- och
sjukvard med god kontinuitet

Regeringen beslutade i maj 2024 att ge en sérskild utredare i uppdrag att
analysera och foresla en ny och starkt vardgaranti samt Iamna forslag som okar
kontinuiteten inom den specialiserade varden (dir. 2024:50). Enligt
utredningens direktiv bor vardgarantin tydliggora saval patientens méjligheter
att f& véard hos en annan vardgivare i de fall vardgarantins tidsgranser inte
kommer att kunna uppfyllas som regionens ansvar att tillgodose detta. Syftet
ar att hilso- och sjukvérden pa ett battre satt ska leva upp till lagens krav pé
en tillganglig vard som tillgodoser patientens behov av ratt vard i ratt tid,
trygghet, kontinuitet och sékerhet, samtidigt som behovsprincipen respekteras.
Utredaren ska bl.a.

» foresld en vérdgaranti inom den specialiserade varden med vasentligt
kortare tidsgranser &n i dag, som bl.a. innebdr att barn och unga som é&r i
behov av specialiserad vérd vid psykisk ohalsa inte ska behdva vénta
langre an 30 dagar pa en forsta beddmning samt ytterligare 30 dagar pa en
fordjupad utredning eller behandling

 analysera och foresla en reglering som ger patienten mojlighet att utan
extra kostnad fritt vélja utforare i den offentligt finansierade varden i hela
landet, i de fall vardgarantin inom den specialiserade véarden inte bedéms
kunna uppfyllas av hemregionen

» vid behov lamna forslag pd atgarder som stirker huvudmannens och
vardgivarnas forutsattningar att uppfylla vardgarantin och folja
patientlagen

 analysera hur en fast lakarkontakt inom specialiserad vard bor forhélla sig
till funktionerna fast vardkontakt och fast lakarkontakt i priméarvarden

« lamna forslag pa statliga engangsinsatser som syftar till att forkorta
véntetiderna

» l&mna nddvandiga forfattningsforslag.

Uppdraget att foresla statliga engangsinsatser for att minska vantetiderna ska
redovisas till Regeringskansliet senast den 2 januari 2025. Ovriga delar av
uppdraget ska redovisas senast den 25 maj 2026.
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Priméarvardens grunduppdrag har fortydligats

Den 1 juli 2021 inférdes bestdammelsen i 13 a kap. 1 § HSL om vad som ska
ingd i primarvardens grunduppdrag. Ambitionen med ett nationellt reglerat
grunduppdrag for primarvarden var framfor allt att uppna en likvardig vard
over landet samt att fortydliga vad som forvantas av primarvarden och de
grundlaggande krav som ar nodvandiga att uppfylla for att fullgora ett sadant
grunduppdrag. Bestimmelsen skapar ocksa en odverskadlighet i fraga om
huvudmannens ansvar pa primarvardsniva. Ett tydliggérande av primar-
vardens uppdrag och ansvarsfordelning kan dven underlatta samverkan med
andra delar av varden och omsorgen (prop. 2019/20:164).

Vardansvarskommittén

Som ndmnts ovan beslutade regeringen i juni 2023 att tillsatta en kommitté for
att sakerstalla en god och jamlik vard som bygger pa behovsprincipen och dar
halso- och sjukvardens resurser anvands effektivt (dir. 2023:73). Kommittén
ska ta fram beslutsunderlag som gor det mojligt att stegvis och Iangsiktigt
infora ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap for halso- och sjukvarden.
Uppdraget ska redovisas till Regeringskansliet senast den 2 juni 2025.

Uppdrag for att stodja omstallningen till en god och nara vard

Som namnts tidigare har regeringen aven gett Myndigheten for vard- och
omsorgsanalys i uppdrag att utvérdera omstaliningsarbetet ur ett system- och
patientperspektiv (S2020/03320). Myndigheten utvérderar omstaliningen med
utgangspunkt i de mél som regeringen har faststallt om 6kad tillganglighet,
delaktighet och kontinuitet och ska bl.a. sarskilt belysa hur den néra varden
utvecklas och hur omstéllningen paverkar varden for olika grupper, med ett
sarskilt fokus pa utvecklingen i glesbygd och socioekonomiskt utsatta
omraden. Uppdraget ska slutrapporteras i mars 2025.

Overenskommelse mellan staten och SKR om en tillganglig, jamlik
och saker forlossningsvard i hela landet

Regeringen har, for statens rakning, ingatt en éverenskommelse med SKR om
en personcentrerad, tillganglig och jamlik madrahalsovard och forlossnings-
vard samt forstarkta insatser for kvinnors hélsa 2024 (S2023/03333). | enlighet
med 6verenskommelsen har regionerna bl.a. atagit sig att genomfora insatser
for att starka tillgangligheten till forlossningsvarden péa landsbygden. Inom
ramen for Overenskommelsen avsatts 150 miljoner kronor for 2024 for
utvecklingsinsatser i regioner dar en stor andel av befolkningen bor pa lands-
bygden.

Nationell plan for forlossningsvarden

For att stddja utvecklingen mot en tillganglig, jdmlik och séker forlossnings-
vard gav regeringen i januari 2023 Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram forslag
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till en nationell plan for forlossningsvarden med nationella méal samt métt och
indikatorer for uppfdljning (S2023/00406). Planen ska ange en tydlig
inriktning for utvecklingen av forlossningsvarden och utgora ett stod for ett
mer strategiskt och systematiskt forbattringsarbete i regionerna for att bl.a. ka
tillgangligheten och minska regionala skillnader. Socialstyrelsen lamnade sitt
forslag till en nationell plan i januari 2024 i rapporten Forslag till nationell
plan 2024: Graviditet, forlossning och tiden efter. Socialstyrelsen har dock fatt
forlangd tid for att redovisa uppdraget nér det galler prestationshaserade matt
for varden och for att inhdamta synpunkter pa forslaget till nationell plan.
Uppdraget ska slutredovisas till Regeringskansliet den 28 februari 2025.

Barnmorskeledda férlossningskliniker

Inom ramen for det nyss ndmnda uppdraget till Socialstyrelsen om en nationell
plan for férlossningsvarden (S2023/00406) hade Socialstyrelsen aven till
uppgift att belysa regionala initiativ sésom barnmorskeledda forlossnings-
kliniker ur ett patientsakerhetsperspektiv.

Socialstyrelsen pekar i sin rapport pa att det i samband med forlossningar
finns en risk for att akuta situationer uppstar som kréver specialistkompetens
inom t.ex. obstetrik, kirurgi, pediatrik eller akutmedicin. Eftersom barn-
morskeutbildningen inte innehaller sddan specialistutbildning finns det enligt
Socialstyrelsen en risk for att akuta situationer som uppstar pa en barnmorske-
ledd forlossningsklinik inte omedelbart kan omhéndertas. Myndigheten under-
stryker att vardgivaren enligt 3 kap. 1-2 8§ patientsakerhetslagen (2010:659)
ska planera, leda och kontrollera verksamheten pa ett satt som leder till att
kravet p& god vard i halso- och sjukvardslagen uppratthalls och att vardgivaren
ska vidta de &tgédrder som behdvs for att forebygga att patienter drabbas av
vardskador. Enligt Socialstyrelsen behover darfor tva villkor vara uppfyllda
for att en barnmorskeledd forlossningsklinik ska uppfylla lagens krav pa saker
vard:

« Kiliniken behdver ha ett etablerat samarbete med den sjukhusbaserade
forlossningsvérden och samarbetet bor sakerstalla att gravida vid behov
kan fa ett mycket snabbt, akut omhandertagande.

* Barnmorskeledda forlossningskliniker bor endast ta hand om gravida med
okomplicerade graviditeter och som har fott barn tidigare.

Smaskalig hélso- och sjukvardsverksamhet

Socialdepartementet tillsatte i maj 2022 en s.k. bokstavsutredare (S 2022:F)
med uppdrag att utreda och ge forslag pd hur smaskalig hilso- och
sjukvardsverksamhet kan anslutas till offentligt finansierad 6ppen vard. Syftet
var att skapa langsiktighet och bittre forutsattningar for regionerna att saker-
stalla tillgang till en jamlik vard i hela landet. Forslagen skulle stimulera
mindre halso- och sjukvardsaktorers etablering i glesbygd.
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Uppdraget har redovisats i departementspromemorian Uppdrag att mojlig-
gora béttre tillgang till halso- och sjukvard i hela landet genom framjande av
etablering i glesbygd (Ds 2023:23). Utredaren féreslar bl.a. att upphandlande
myndigheters skyldighet att beakta mindre foretags mojligheter att delta i
upphandlingar av halso- och sjukvardstjanster ska fortydligas och att privata
vardgivare som etablerar sig i glest befolkade omraden ska ha méjlighet att fa
statsbidrag i vissa fall. For att fa statshidrag ska den aktuella vardmottagningen
bl.a. ligga minst 20 kilometer fran en annan vardmottagning och ha éppet for
patienter under i genomsnitt 15 timmar per vecka.

Promemorian har remitterats och forslagen bereds i Regeringskansliet.

Digitalisering for att starka halso- och sjukvarden

Det pagar ett omfattande arbete for att infora en gemensam digital infrastruktur
inom hélso- och sjukvarden. Malet &r att 6ka kvaliteten i varden, att starka
patientens stéllning och forbéttra patientsékerheten samt att minska den
administrativa bordan for vardpersonalen. Tillgang till hilsodata kan ocksa
starka den statliga uppféljningen av hélso- och sjukvérden och ge ett battre
underlag for utvardering av bl.a. vardens kvalitet och tillginglighet. Arbetet
syftar ocksa till att forbereda Sverige for forslaget om ett europeiskt
hilsodataomrade (EHDS). Digitalisering i varden behandlas framfor allt i
betdnkandet Kompetensforsorjning, e-hdlsa och beredskap (2023/24:SoU21).

Effektiv och behovsbaserad digital vard

I juni 2022 fick en bokstavsutredare i uppdrag att bistd Socialdepartementet
med att foresld hur digitala vardgivare ska kunna bli en del av en mer
sammanhallen och kontinuitetsbaserad digifysisk priméarvard med god till-
ganglighet déar samtliga aktorer arbetar tillsammans for att tillgodose
patienternas behov av en god och nara vard (S 2022:H). Utredaren skulle bl.a.
genomfdra en Gversyn av de ersattningsprinciper som tillimpas for vardval
och foresla atgarder for ett mer sammanhallet system som ger forutsattningar
for att samhallets resurser ska anvéndas pa ett s andamalsenligt, effektivt och
jamlikt satt som mojligt.

Uppdraget redovisades i augusti 2023 i promemorian Effektiv och
behovsbaserad digital vard (Ds 2023:27). | promemorian lamnas forslag och
rekommendationer som bl.a. handlar om hur regionerna bor ensa och styra upp
sina ersattningssystem sa att dessa béttre stoder en behovshaserad hélso- och
sjukvard. Utredaren foreslar bl.a. att regionerna ska erbjuda patienter inom
Gppenvarden besok pa distans — genom video, telefon, chatt eller i annan form
— om det inte bedéms vara nodvandigt att varden utfors genom fysisk kontakt.
Utredaren lamnar dven forslag om hur offentligt finansierad utomlansvard som
sker via distanskontakt ska finansieras.

Promemorian har remissbehandlats och bereds inom Regeringskansliet.
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Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om tillganglig och jamlik vard

Motionsyrkanden om tillganglig och jamlik vard behandlades senast i
betdnkande 2022/23:SoU12. Motionsyrkandena avstyrktes. Riksdagen foljde
utskottets forslag till riksdagsbeslut (prot. 2022/23:106).

Tillkdnnagivande om en nationell plattform for lattillganglig
information om kvalitet, vantetider och utbud av vard

Utskottet foreslog i betdnkande 2021/22:SoU17 ett tillkdnnagivande om att
regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram en nationell
plattform for lattillganglig information om kvalitet, véntetider och utbud av
vard. Utskottet anforde foljande (s. 16, inga reservationer):

Utskottet anser liksom tidigare att det ar av stor vikt for saval vardgivare
som patienter att kunna félja och jadmféra kvalitet och olika resultat i
varden. Utskottet bedémer att patienters mdjlighet att ta del av
lattillgénglig information om skillnader i kvalitet, véntetider och
bemotande i varden behéver forbattras. Mot den bakgrunden anser
utskottet att det behdvs en nationell plattform som &r lattatkomlig for alla
patienter och som innehaller tydlig information om t.ex. mojliga val av
slutenvard och annan vard, kvalitet, vantetider och patientbemotande. Med
hjalp av plattformen bor patienter kunna ta del av bl.a. information om
medicinska resultat, maluppfyllelse géllande vantetider, kvalitet,
patientndjdhet m.m. Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta
fram plattformen. Utskottet foreslar att riksdagen staller sig bakom det som
utskottet anfort och tillkdnnager detta for regeringen. Motion [...] bor
bifallas och motion [...] bor bifallas delvis.

Riksdagen beslutade enligt utskottets forslag (rskr. 2021/22:314).
Regeringen uttalar foljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — atgarder under 2023 (s. 240-241):

Regeringen har under varen 2022 gett flera uppdrag med narliggande
syften till E-halsomyndigheten och Socialstyrelsen. Bland annat har
E-halsomyndigheten ett uppdrag att ta fram och tillhandahalla en infra-
struktur for ett nationellt vardsoksystem (S2022/01372), vilket ska
méjliggora for regionerna och véardpersonal att se var ledig och tillganglig
vardkapacitet finns i landet. Socialstyrelsen har sedan hosten 2021
regeringens uppdrag att utveckla myndighetens forutsattningar for att
samla in vantetidsdata, med syfte att folja upp och analysera hélso- och
sjukvardens tillganglighet med fokus pa vantetider. Sedan 1 juli 2022 finns
ett bemyndigande att regeringen eller den myndighet som regeringen
bestammer ska fa& meddela foreskrifter om innehéllet i en nationell
listningstjanst (HSL 2017:30).

Socialstyrelsen har fétt ett uppdrag att bl.a. forbereda for att meddela
sddana foreskrifter om innehallet i en nationell listningstjanst
(52022/01374). E-hdlsomyndigheten har fatt ett uppdrag att kartlagga,
analysera och ge forslag pa hur en nationell listningstjanst ska kunna
inréttas i statlig regi (52022/01375).

Den 30 mars 2023 beslutade regeringen att tillsatta Utredningen om
halsodataregister (S 2023:02), som ska analysera regelverket for halso-
dataregister och foresla regler for behandling av personuppgifter fran
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primarvarden, av uppgifter om vantetider och vardkoer, av uppgifter om
samtliga patienter som behandlas inom den specialiserade Gppenvarden
samt foresld regler for behandling av personuppgifter som avser rek-
visitionslakemedel (dir. 2023:48). Insamling av individuppgifter fran
oppenvarden kommer att bidra till mojligheten att folja upp vardens
kvalitet i olika verksamheter. Uppdraget ska redovisas senast den 30 juni
2024.

Regeringen beslutade den 22 juni 2023 att dndra E-halsomyndighetens
pagaende uppdrag att genomfdra en forstudie om hur ett nationellt vard-
soksystem kan utvecklas, organiseras och forvaltas i statlig regi till att
myndigheten ska ta fram och tillhandahélla ett nationellt vardsoksystem
(S2022/01372). Vardsoksystemet ska méjliggéra for regioner och vard-
givare med avtal med regioner, inklusive deras olika funktioner sasom
vardlotsar, att soka efter andra vardgivare i landet som snabbare kan utféra
den vard som véntande patienter ar i behov av. P& sikt véntas
vardsoksystemet aven underlatta for patienter att hitta mojliga vardgivare
genom att delge nédvéndig information om vardgivare pa ett samlat och
enhetligt sétt. Uppdraget ska slutredovisas den 31 mars 2025. En
grundlaggande information som behdvs i vardsoksystemet dr vardgivar-
och vardutbudsinformation. E-halsomyndigheten fick darfor den 22 juni
2023 ett uppdrag att ta fram en nationell katalog 6ver vardgivare och
utférare av socialtjanst (52023/02118). Uppdraget ska slutredovisas senast
den 30 april 2025.

Regeringen gav den 22 juni 2023 E-h&lsomyndigheten och Social-
styrelsen ett uppdrag att omgaende genomfdra insatser som stodjer och
starker regionernas arbete med att méjliggora for patienter som véntar pa
vard att fa varden utford p& annat hall i landet hos vardgivare med ledig
kapacitet eller kortare vantetider (52023/02119). | uppdraget ingér att
skapa en nationell lageshild av béde offentliga och privata vardgivares
mojlighet att ta emot patienter frdn andra vardgivare for operation eller
behandling. Fokus bor inledningsvis vara pa ndgra av de vanligaste
cancerdiagnoserna i Sverige s som kolorektal-, brost- och prostatacancer.
Uppdraget ska slutredovisas senast den 31 mars 2026. Punkten &r inte
slutbehandlad.

Tillkannagivande om jamstalld vard

Utskottet foreslog i betdnkande 2021/22:SoU15 ett tillkdnnagivande om
jamstalld vard. Utskottet anforde foljande (s. 42, inga reservationer):

Nar det galler fragan om jamstalld vard anser utskottet att det ar angelaget
att beakta skillnader mellan kvinnors och méns symtom och sjukdoms-
forlopp vid olika sjukdomstillstdnd. Aven de regionala skillnaderna i
kvaliteten i kvinnospecifik vard bor beaktas. Regeringen bor darfor ge en
lamplig myndighet i uppdrag att Idpande folja upp, analysera och utvérdera
arbetet i varden ur ett jamstalldhetsperspektiv och att foresla konkreta
rekommendationer och atgarder pd omradet samt utreda behovet av
nationella riktlinjer for en jamstélld vard. Riksdagen bor stalla sig bakom
det som utskottet anfor och tillkdnnage detta for regeringen. Motionerna
[...] bor bifallas delvis.

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2021/22:383).

Av regeringens skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser till regeringen
— atgarder under 2023 framgar att tillkannagivandet inte ar slutbehandlat
(s. 248-249).
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Utskottets stéllningstagande

Malet for halso- och sjukvarden ar att alla ska erbjudas en behovsanpassad och
effektiv halso- och sjukvard av god kvalitet. Halso- och sjukvarden ska vara
jamlik, jamstélld och tillgdnglig och den ska ges med respekt for alla
manniskors lika varde och for den enskilda manniskans vérdighet. Det pagar
ett arbete for att pd olika satt oka tillgangligheten i halso- och sjukvérden. |
sammanhanget vill utskottet inledningsvis ndmna 6verenskommelserna
mellan staten och SKR om okad tillganglighet i halso- och sjukvarden och om
en god och nara vard samt arbetet med att inratta en nationell vardférmedling
samt den nyligen tillsatta utredningen om battre styrning for en tillgdnglig och
jamlik halso- och sjukvéard med god kontinuitet. Socialstyrelsen har vidare
bl.a. haft i uppdrag att stddja och stdrka regionernas produktions- och
kapacitetsplanering, med bl.a. riktvéarden for vardplatser och belaggningsgrad.
Socialstyrelsen arbetar dven med att ta fram ett forslag pa en nationell plan for
att minska bristen pa disponibla vardplatser och for att cka antalet vardplatser
dér de behdvs som mest. Vidare har myndigheten haft i uppdrag att strategiskt,
langsiktigt och kontinuerligt folja upp tillgangligheten i varden. | maj 2024
beslutade regeringen om tva nya uppdrag till Socialstyrelsen for att bidra till
att starka och folja upp tillgangligheten och vardkapaciteten och att félja och
bedéma regionernas arbete i enlighet med 6verenskommelsen om &kad
tillganglighet i halso- och sjukvarden. De aktuella uppdragen innebar att delar
av det nyss ndmnda arbetet fortsatter inom ramen for de nya uppdragen.
Utskottet anser inte att nagot tillkdnnagivande med anledning av motionerna
2023/24:796 (S), 2023/24:2344 (V) yrkande 19 och 2023/24:2617 (S)
yrkande 9 ar nodvandigt. Motionerna bor darmed avslas.

Mot bakgrund av de nyss namnda skalen men ocksd med hansyn till att
primarvardens grunduppdrag har fortydligats for att framja en likvardig vard
samt med hansyn till Vardansvarskommitténs pagdende uppdrag, ser utskottet
heller inte skl att ta nagra initiativ med anledning av motionerna
2023/24:1969 (S) och 2023/24:2344 (V) yrkandena 12, 13 och 21. Motionerna
bor darfor avslas.

Flera &tgarder har aven initierats for att starka halso- och
sjukvardsverksamheten pa landsbygden och i glesbygd. Utskottet noterar,
utéver vad som ndmnts ovan, 6verenskommelsen mellan staten och SKR om
en tillganglig, jamlik och séker forlossningsvard i hela landet, arbetet med en
nationell plan for forlossningsvarden samt forslagen for att stimulera mindre
hélso- och sjukvardsaktorers etablering i glesbygd och om en effektiv och
behovsbaserad digital vard. De namnda forslagen bereds for narvarande i
Regeringskansliet.  Utskottet anser darfér att dven  motionerna
2023/24:2457 (C) yrkande 18 och 2023/24:2493 (C) yrkande 1 bor avslas.
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Psykisk hélsa

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a. psykisk hélsa och barns
och ungas psykiska halsa.

Jamfor reservation 18 (SD), 19 (C), 20 (S), 21 (SD), 22 (V), 23
(MP) och 24 (S, V, C, MP).

Motionerna

Psykisk halsa

I kommittémotion 2023/24:395 av Daniel Persson m.fl. (SD) yrkande 14
foreslas ett tillkannagivande om foraldrars mentala hélsa.

I kommittémotion 2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD)
yrkande 3 foreslas ett tillkdnnagivande om att tillstta ett nationellt rad med
huvudansvar for det samlade arbetet nér det géller psykisk hélsa. | yrkande 5
foreslas ett tillkannagivande om att tillsatta en utredning for nya strukturer som
mojliggor forstarkt tillgdng till 6kad psykiatrisk kompetens inom primar-
varden. I yrkande 6 foreslas ett tillkannagivande om att utreda mojligheten till
ett lagstadgat krav pd kompetens for att mota patienter med psykisk ohélsa pé&
landets vardcentraler. | yrkande 8 foreslas ett tillkannagivande om att
regeringen bor kartlagga de pilotprojekt som gett goda resultat inom svensk
psyKiatri i syfte att infora nya effektiva metoder och arbetssatt inom psykiatrin.

I kommittémotion 2023/24:2653 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD)
yrkande 3 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor se éver nationella
riktlinjer for att starka den psykiska hélsan for transpersoner.

I kommittémotion 2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C)
yrkande 15 foreslas ett tillkdnnagivande om att skyndsamt ta fram forbattrade
kunskapsstod for behandling av psykisk ohalsa. | yrkande 16 foreslas ett
tillkdnnagivande om att lamplig myndighet bor fa i uppdrag att vidta atgarder
som starker forutsattningarna for kunskaps- och metodutveckling om psykisk
ohalsa och psykisk sjukdom inom den somatiska slutenvarden.

I motion 2023/24:1406 av Ann-Sofie Alm (M) foreslas ett tillkannagivande
om att Overvéga att utreda hur svenska staten bor stodja svenska soldater som
stridit for Ukraina, i Ukraina, samt hur stodet for deras anhériga kan utformas.

Barns och ungas psykiska hélsa

| partimotion 2023/24:2669 av Marta Stenevi m.fl. (MP) yrkande 8 fcreslas ett
tillkannagivande om att 6ka vardens roll i det brottsférebyggande arbetet och
mojliggora ett snabbspar till psykiatrisk utredning. | yrkande 9 foreslas ett
tillkannagivande om att sakerstilla att elever kan fa en neuropsykiatrisk
utredning inom barn- och ungdomspsykiatrin utan krav pa medverkan eller
intyg fran skolan.
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I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S)
yrkande 41 foreslas ett tillkdnnagivande om att samverkan mellan skolan,
socialtjansten och halso- och sjukvérden ska utvecklas och kderna till barn-
och ungdomspsykiatrin forkortas. | yrkande 42 foreslas ett tillkannagivande
om nationellt kunskapsstod for hela vardkedjan nar det galler barns och ungas
psykiska halsa.

I kommittémotion 2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD)
yrkande 9 foreslas ett tillkdnnagivande om att omgaende utveckla och
forstarka barn- och ungdomspsykiatrin genom nationella flédesprogram.

I kommittémotion 2023/24:465 av Karin Régsjo m.fl. (V) yrkande 3
foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor tillsatta en utredning med
uppdrag att ta fram forslag pa hur fler ingangar for stod kan skapas for barn
och unga med psykisk ohalsa. | yrkande 6 foreslas ett tillkannagivande om att
regeringen bor ge i uppdrag till lamplig myndighet att utreda hur evidens-
baserade metoder kan inféras for att barn och unga med sjélvskadebeteende
och atstérningar snabbare ska komma in i vardforloppet.

I kommittémotion 2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP) yrkande 48
foreslas ett tillkannagivande om att starka studenternas psykosociala hélsa.

I motion 2023/24:1959 av Johan Biiser och Amalia Rud Pedersen (bé&da S)
foreslés ett tillkdnnagivande om att tillsétta en utredning for att anpassa adhd-
utredningen efter kén och alder.

I motion 2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S) foreslds ett
tillkannagivande om att se dver hur primarvardens férmaga att battre méta
barn och unga med psykisk ohélsa kan forstarkas.

| motion 2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S) foreslas ett till-
kannagivande om att vidta en bred éversyn av hur man kan motverka ungas
psykiska ohélsa.

I motion 2023/24:1048 av Lili André (KD) yrkande 1 foreslas ett tillkdnna-
givande om att utreda anledningen till att allt fler barn i Sverige far diagnosen
adhd.

I motion 2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP) yrkande 1 foreslas ett
tillkdnnagivande om att psykosociala faktorer bor beaktas nér barn utreds for
adhd. 1 yrkande 2 foreslas ett tillkannagivande om att se Gver hur resurserna
kan 6ka for barn- och ungdomspsykiatrin i utsatta omraden.

Samsjuklighet

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande
17 foreslas ett tillkannagivande om att genomfora Samsjuklighetsutredningens
forslag.

I kommittémotion 2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C)
yrkande 46 foreslas ett tillkannagivande om att regeringen skyndsamt bor ta
initiativ till att genomféra Samsjuklighetsutredningens forslag.
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Gallande ratt

De allmanna bestammelserna om den psykiatriska vardens utforande finns i
hélso- och sjukvardslagen och patientlagen, se Gallande ratt under avsnittet
Halso- och sjukvardens organisation och styrning.

Av 1 kap. 11 § hogskoleforordningen (1993:100) framgar att hogskolorna
ska ansvara for att studenterna har tillgang till halsovard, sarskilt férebyggande
halsovard som har till andamal att framja studenternas fysiska och psykiska
halsa. Hogskolorna ska dven ansvara for andra uppgifter av studiesocial
karaktdr som stdder studenterna i deras studiesituation eller underlattar
overgdngen till arbetslivet samt for att studenterna i Gvrigt har en god
studiemiljo.

Pagaende arbete

Tidoavtalet

Av Tidoavtalet framgar foljande nar det galler ratt till en fast lakarkontakt
(s. 8):
Ratt till en fast lakarkontakt ska fdljas upp och hédnsyn ska tas till
demografiska skillnader. Frdgan om att dven ha fast lakarkontakt inom
specialistvard dar vardforloppet ar utdraget som inom t.ex. psykiatri ska
provas.
Vidare anges foljande om att gora sjukvarden mer flexibel efter patientens
behov och 6nskemal (s. 9):
Gor sjukvarden mer flexibel efter patientens behov och 6nskemal. Detta
till exempel genom att 6verflytten fran barn till vuxenvard da en patient
fyller 18 ar ska kunna ske gradvis och att langvariga patienter i psykiatrin

ges mojlighet att sjalva valja att skriva in sig nar de behéver en vardplats
efter samrad med sjukvardspersonal.

Satsningar for att starka och utveckla insatserna inom omradet
psykisk halsa och suicidprevention

Regeringen foreslog i budgetpropositionen att ca 2,3 miljarder kronor anvisas
till anslaget 1:8 Bidrag till psykiatri for 2024. Insatserna bestar i huvudsak av
uppdrag till myndigheter, bidrag till det civila samhallet och &verens-
kommelsen mellan staten och SKR inom omradet psykisk hilsa och suicid-
prevention.

Anslaget 6kades med 1,5 miljarder kronor 2023 for ett fortsatt arbete med
psykisk hélsa, bl.a. for att starka arbetet med en kofri barn- och ungdoms-
psykiatri (bup) samt for att starka primarvardens arbete med psykisk ohalsa.
Inom anslaget berédknas motsvarande belopp avsattas 2024.

Vidare 6kas anslaget med 100 miljoner kronor 2024 i syfte att fortsétta att
starka och utveckla insatserna inom omradet psykisk halsa och suicid-
prevention.
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I december 2023 stéllde sig socialutskottet bakom regeringens forslag (bet.
2023/24:SoU1). Riksdagen biféll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr.
2023/24:88).

| varandringsbudgeten for 2024 foreslar regeringen en minskning av
anslaget 1:8 med sammantaget 29 miljoner kronor (prop. 2023/24:99).

I avsnittet Halso- och sjukvardens organisation och styrning finns en redo-
gorelse for de allménna satsningar som har gjorts 2024 for att stdrka den
regionala halso- och sjukvarden och stddja utvecklingen mot en nara och
tillganglig vard med fokus pa primérvarden i hela landet.

Overenskommelse mellan staten och SKR om insatser inom omradet
psykisk hélsa och suicidprevention

I december 2023 sl6t regeringen och SKR en gverenskommelse om insatser
inom omradet psykisk hilsa och suicidprevention 2024 (S2023/03357).
Malsattningen med dverenskommelsen &r att 6Ka tillgangligheten till vard och
stod av god kvalitet och att framja psykisk hdlsa och férebygga och motverka
psykisk ohalsa och suicid for personer i alla &ldrar. De insatser som vidtas med
stod av Overenskommelsen ska vidare bidra till 6kad jamlikhet i hélsa,
jamstalldhet mellan kvinnor och mén och att starka barnréttsperspektivet i
enlighet med bl.a. barnkonventionen. Overenskommelsen fér 2024 omfattar
drygt 1,5 miljarder kronor, varav merparten fordelas till kommuner och
regioner.

En viktig utgangspunkt for arbetet inom ramen for 6verenskommelsen ar
att verka for att stimulera primarvardsnivans arbete med psykisk halsa, psykisk
ohélsa och suicidprevention utifrdn malsattningen att primarvarden ska vara
forsta ingang vid psykisk ohalsa och kunna erbjuda ett kvalificerat omhander-
tagande for séval barn och unga som vuxna och &ldre. Parterna pekar pé att
vagledande i arbetet med primarvardens utveckling nar det géller psykisk
ohdlsa kan vara de slutsatser som ldmnats av utredningen Samordnad
utveckling for god och nara vard i betankandet God och néra vard — Ratt stod
till psykisk halsa (SOU 2021:6) samt av Utredningen om en sammanhallen
god och nara vard for barn och unga i betdnkandet Borja med barnen! En
sammanhallen god och néra vard for barn och unga (SOU 2021:34).

Ett av de prioriterade omradena i Gverenskommelsen &r att utveckla arbetet
for att framja psykisk hélsa, forebygga psykisk ohalsa och suicid bland barn
och unga samt insatser for att starka forsta linjens vard och barn- och
ungdomspsykiatrin. | éverenskommelsen uppméarksammas bl.a. ocksa att ett
gott foréldraskap &r en viktig skyddsfaktor for barns och ungas psykiska hélsa
och att det darfor &r angeléget att sarskilt uppméarksamma barn som anhdriga
och ge stad till fordldrar, blivande foraldrar och hela familjen.
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Uppdrag att utvardera och stddja statens insatser inom omradet
psykisk hélsa

Socialstyrelsen och Folkhédlsomyndigheten har fétt i uppdrag av regeringen att
folja, utvardera och stddja genomforandet av statens insatser inom omradet
psykisk hdlsa (S2020/01044/FS och S2023/03257). Myndigheterna ska fdlja
utvecklingen och utvardera resultaten av insatserna i kommunerna och
regionerna i forhallande till de syften och den inriktning som anges i den nyss
namnda &verenskommelsen mellan staten och SKR. Vidare ska myndig-
heterna stddja kommunerna och regionerna i deras arbete med att genomféra
insatserna. Stodet kan t.ex. innefatta att ta fram kunskapsstod, nuldgesanalyser,
kunskapsspridning och analyser av hinder och framgéngsfaktorer i
regionernas och kommunernas arbete. Myndigheterna ska ldamna arliga
lagesrapporter om uppdraget samt slutredovisa uppdraget till Regerings-
kansliet senast den 30 juni 2025.

Uppdrag for att forbattra primarvardens omhandertagande av
psykisk ohalsa

Socialstyrelsen har &ven i uppdrag att genomféra insatser for att frimja, stédja
och folja omstallningen till en god och nira vard for att forbattra primar-
vardens omhandertagande av psykisk ohalsa (52022/02309). Syftet med
uppdraget ar att forbattra primarvardens omhéndertagande av psykisk ohélsa
och starka det forebyggande och framjande arbetet, inklusive arbetet med
suicidprevention. Uppdraget ska slutredovisas senast den 31 mars 2025.

Regeringen har vidare gett Socialstyrelsen i uppdrag att utveckla och
presentera statistik som avser halso- och sjukvardspersonal verksam inom
primarvarden (S2022/03179). Uppdraget har sarskilt fokus pa personal som
arbetar med psykisk halsa och psykisk ohélsa inom primarvarden. Uppdraget
ska slutredovisas senast den 31 mars 2026.

Nationell strategi inom omradet psykisk halsa och suicidprevention

P4 uppdrag av regeringen (52020/06171/FS) gav Folkhalsomyndigheten och
Socialstyrelsen i september 2023 ett forslag till en nationell strategi for psykisk
halsa och suicidprevention (Underlag till nationell strategi for psykisk halsa
och suicidprevention). Myndigheterna foreslar en tiodrig strategi som ar tankt
att ge en gemensam riktning och gemensamma malsattningar for att underlatta
for aktorer att prioritera och planera insatser inom omradet. De dvergripande
malen med strategin &r

en forbattrad psykisk hélsa i hela befolkningen

farre liv forlorade i suicid

minskad ojamlikhet i psykisk ohdlsa

minskade negativa konsekvenser pd grund av psyKkiatriska tillstand.

Ll e

Myndigheterna foreslar aven en arbetsprocess for strategins genomférande
med ett generaldirektorsrdd som ska behandla strategiskt viktiga fragor och
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bidra till att pd myndighetsniva skapa samsyn i fragor som ror psykisk hélsa
och suicidprevention och en nationell samordningsfunktion vid Folkhalso-
myndigheten som ska bidra till samverkan och samarbete mellan myndig-
heterna som bidrar i arbetet med psykisk hélsa.

Av regeringens forteckning dver propositioner som &r avsedda att 1amnas
fran mitten av januari 2024 under aterstoden av riksmotet framgar att
regeringen véantas lamna en skrivelse till riksdagen om en nationell strategi
inom omradet psykisk halsa och suicidprevention i maj 2024.

God och néra vard — Ratt stod till psykisk hélsa

Utredningen Samordnad utveckling for god och nara vard har bl.a. haft i
uppdrag att utreda forutsattningarna for att utveckla en ny form av
skyndsamma och &ndamalsenliga insatser inom primarvarden vid lattare
psykisk ohalsa (dir. 2019:49). Skyndsamma och dndamalsenliga insatser inom
primarvarden kan bidra till att férebygga svarare ohalsa och sjukskrivningar
och till att avlasta och ddrmed forbattra tillgangligheten till den specialiserade
psykiatrin for dem med behov av specialiserad vard.

Utredningens slutbetankande God och nara vard — Ratt stod till psykisk
halsa (SOU 2021:6) redovisades till Regeringskansliet i januari 2021.
Utredningen foreslar att det ska synliggoras i primarvardens grunduppdrag att
primarvarden ansvarar for halso- och sjukvard for bade fysisk och psykisk
ohalsa. Utredningen redovisar dven sina bedémningar av hur primarvarden bor
arbeta med psykisk ohélsa enligt modellen Ré&tt stod till psykisk halsa.
Modellen utgdrs av ett antal principer och arbetssatt som kombinerade ar
avsedda att forbattra bemdtandet och omhéndertagandet av den enskilde, och
som battre moter behoven pa befolkningsniva.

Betankandet har remitterats och bereds inom Regeringskansliet.

Utredning om behdrighet och yrkesreglering inom halso- och
sjukvarden och tandvarden

| oktober 2023 gav regeringen en sérskild utredare i uppdrag att analysera
mojliga forandringar som kan behdvas i regelverk och strukturer nér det géller
reglerade yrken, specialistkompetenser och specialistutbildningar samt vidare-
utbildning och forthildning inom hélso- och sjukvarden och tandvarden for att
moéta de utmaningar som dessa verksamheter star infor (dir. 2023:148). Syftet
&r bl.a. att identifiera och analysera vilka behov av sdrskild kompetens som
finns inom hélso- och sjukvarden och tandvarden. En forstarkt patientsakerhet
ska vara utgangspunkten i samtliga bedémningar och forslag. Uppdraget ska
redovisas senast den 30 mars 2025.

Forskningsprogram om psykisk halsa

Som en del i regeringens satsning att frdmja psykiskt vélbefinnande samt
forebygga och behandla psykisk ohédlsa tog regeringen 2020 initiativ till att
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inratta ett tiodrigt nationellt forskningsprogram om psykisk halsa (prop.
2020/21:60). Forte ansvarar for forskningsprogrammet.

Under varen 2023 presenterade Forte en strategisk forskningsagenda dar
Forte har identifierat fyra forskningsomraden som programmet ska fokusera
pa:

1. forskning om den psykiska halsans och ohélsans orsaker, mekanismer och
utveckling

2. forskning om framjande, férebyggande och tidiga insatser for psykisk
hélsa

3. forskning om vélfardssystemets organisation och struktur relaterat till
psykisk héalsa

4. praktiknéra forskning om effektiva insatser, metoder och behandlingar vid
psykisk ohélsa och psyKkiatriska tillstand.

Kraftsamling for psykisk hélsa

SKR tog 2019 initiativ till Kraftsamling for psykisk hélsa. Kraftsamlingen
avser att fungera som en samlande arena for ett langsiktigt och tvarsektoriellt
utvecklingsarbete for en béttre psykisk hélsa. Hittills har totalt ca 350 akttrer
medverkat i kraftsamlingens aktiviteter. Bland deltagarna finns bl.a. represen-
tanter fran statliga myndigheter, huvudman, vérdgivare och det civila
samhallet. Kraftsamlingen arbetar inom de tre arbetsomradena

» ett mer halsoframjande samhalle och levnadsatt
« individer rustade for att na sin fulla potential och valmaende
 hallbara stod till de som behover.

Arbetsomrédena speglar kraftsamlingens évergripande inriktning om ett brett
och tvarsektoriellt arbete och inkluderar frdgor om samhéllsplanering och
levnadsvillkor, generella forebyggande och framjande insatser samt stéd och
hjélp till de mest behdvande (skr.se).

Kunskapsguiden

Kunskapsguiden ar en webbplats som samlar kunskapsstodjande material fran
Socialstyrelsen och andra myndigheter och aktorer (kunskapsguiden.se). Pa
webbplatsen samlas publikationer, webbutbildningar, poddar, filmer, check-
listor och andra kunskapsstddjande material for personer som arbetar inom
hédlso- och sjukvarden eller socialtjansten. Innehéllet pa kunskapsguiden
bygger pa bésta tillgangliga kunskap som kommer fran Socialstyrelsen och
andra myndigheter och aktorer. Psykisk halsa och ohilsa ar omraden som
behandlas i kunskapsguiden.

Starkt stod till anhoriga

Regeringen beslutade den 8 juni 2023 att ge en sérskild utredare i uppdrag att
analysera och lamna effektiva forslag som sakerstaller ett andamalsenligt och
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individanpassat stdd till anhoriga till personer som &r allvarligt eller langvarigt
sjuka och till barn som &r anhoriga (dir 2023:77). Syftet ar att stodet till
anhoriga, saval vuxna som barn, ska forbattras, vidareutvecklas och starkas.
Uppdraget ska redovisas senast den 1 september 2024.

Nationellt vardkompetensrad

Den 1 januari 2020 inrattades ett nationellt vardkompetensrdd vid Social-
styrelsen. Nationella vardkompetensradet ar ett radgivande organ som ska
bidra till en god planering av vardens kompetensforsorjning. Radets uppdrag
ar att gora bedémningar av kompetenshehoven och att stddja och astadkomma
samverkan om kompetensforsorjningsfragor pa nationell och regional niva. |
radet ingar representanter fran regioner, kommuner, laroséten, Socialstyrelsen
och Universitetskanslersdmbetet.

Psykisk halsa hos hbtqg-personer

Folkhalsomyndigheten har pa regeringens uppdrag (S2019/03298) tagit fram
en nationell strategi for sexuell och reproduktiv hélsa och rattigheter, den s.k.
SRHR-strategin. | strategin lyfts bl.a. hbtgi-personers halsa fram sérskilt. Det
overgripande malet i strategin ar en god, jamlik och jamstalld sexuell och
reproduktiv hélsa i hela befolkningen. For att ytterligare forstarka arbetet fanns
2020-2023 en sérskild handlingsplan som syftade till att kraftsamla arbetet
med konkreta atgarder for hbtgi-personers lika rattigheter och majligheter.
Den 5 februari 2024 bjod jamstalldhets- och bitradande arbetsmarknads-
ministern in civilsamhallesorganisationer till ett sakrdd med anledning av att
regeringen paborjade arbetet med att ta fram en ny handlingsplan for hbtgi-
personers lika réttigheter och mojligheter.

Det pagar ett arbete for att pa olika satt starka den konsbekraftande varden.
| december 2020 beslutade Socialstyrelsen att utredning och behandling av
konsdysfori ska bli nationell hdgspecialiserad vard och bedrivas av
hdgspecialiserade team i tre av landets regioner. De tre teamen kommer &ven
att kunna utfora vissa kirurgiska konsbekraftande atgarder. Socialstyrelsen
utvecklar dven uppféljningen av varden vid konsdysfori och har inom ramen
for det nationella kunskapsstodet tagit fram rekommendationer och vég-
ledning om utredning och behandling av vuxna och barn med kénsdysfori.

En sammanhallen god och nara vard for barn och unga

Som namnts ovan i avsnittet Halso- och sjukvardens organisation och styrning
beslutade regeringen i november 2019 att ge en sérskild utredare i uppdrag att
se over forutsattningarna for en mer sammanhallen god och néra vard fér barn
och unga (dir. 2019:93). Syftet med uppdraget var bl.a. att uppna en mer
likvardig vard som innefattar forebyggande och halsoframjande insatser for
barn och unga i hela landet. Syftet var ocksa att genom insatser inom den nara
varden for barn och unga som lider av psykisk ohélsa, avlasta den
specialiserade barn- och ungdomspsykiatrin (bup).
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| delbetdankandet Borja med barnen! En sammanhallen god och néra vard
for barn och unga (SOU 2021:34) ldamnade utredningen bl.a. ett forslag om sex
steg for ett battre stod till barn och unga med psykisk ohdlsa:

1. Hela samhéllet har ett ansvar for den psykiska hélsan. Exempelvis &r
férskolan och skolan viktiga for att minska risken att barn och unga borjar
ma daligt.

2. En sammanhallen vérd som arbetar utifrén halsovardsprogrammet kan
tidigt hitta och hjalpa barn och unga med psykisk ohélsa.

3. Primarvarden far ett tydligare ansvar. De som mar psykiskt daligt ska
kunna vénda sig dit i forsta hand.

4. Primarvarden far battre kunskap och resurser for att mota barn och unga
med psykisk ohélsa och deras familjer.

5. Den specialiserade varden bor stotta primarvarden och elevhélsan och
hjalpa till att avgora vilka som kan fa hjélp av primarvarden och vilka som
behover specialiserad vard.

6. Den specialiserade varden, socialtjansten, forskolan och skolan behéver
samarbeta kring barn och unga som behéver mycket hjalp under lang tid.

Beténkandet har remitterats och bereds inom Regeringskansliet.

Forstarkt vardgaranti for barn

Sedan 2011 finns en malsattning om en forstarkt vardgaranti for barn- och
ungdomspsykiatrin (bup) som innebdr att barn och ungdomar inte ska behéva
vanta langre dn 30 dagar pé en forsta bedémning samt ytterligare max 30 dagar
till en fordjupad utredning eller behandling. | 6verenskommelsen mellan staten
och SKR om insatser inom omrédet psykisk hélsa och suicidprevention 2024
(S2023/03357) som nédmnts ovan finns prestationskrav kopplade till den
malsattningen. Totalt har det inom ramen for Gverenskommelsen avsatts 530
miljoner kronor for prestationskraven kopplade till bup.

For att kvalificera sig till medlen ska regionen uppvisa en forbéttring
jamfort med samma manad foregdende ar, dvs. en storre andel av de
genomforda besdken, utredningarna och behandlingarna inom bup ska ha skett
inom 30 dagar 2024 jamfort med samma manad 2023.

Regeringen beslutade i maj 2024 att ge en sarskild utredare i uppdrag att
analysera och foresld en ny och starkt vardgaranti samt Iamna forslag som okar
kontinuiteten inom den specialiserade varden (dir. 2024:50). Utredaren ska
bl.a. foresla en vardgaranti inom den specialiserade varden med vésentligt
kortare tidsgranser &n i dag, som bl.a. innebdr att barn och unga som &r i behov
av specialiserad vard vid psykisk ohalsa inte ska behéva véanta langre &n 30
dagar pa en forsta bedémning samt ytterligare 30 dagar pa en fordjupad
utredning eller behandling. Uppdraget ska slutredovisas till Regeringskansliet
senast den 25 maj 2026.
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Neuropsykiatriska utredningar

Socialstyrelsen beslutade i mars 2024 om uppdaterade nationella riktlinjer for
adhd och autism. Enligt Socialstyrelsen behdvs en neuropsykiatrisk utredning
som kan leda till en diagnos nar personal i hélso- och sjukvarden eller
socialtjansten har en valgrundad misstanke om en neuropsykiatrisk funktions-
nedsattning. Det kan t.ex. vara aktuellt ndr olika anpassningar inte har gett
tillracklig effekt. DA bor utredningen inte fordrojas.

Riktlinjerna stdder inte snabbutredningar, utan fokus ligger liksom tidigare
pé tidiga insatser och individanpassad diagnostik. Enligt riktlinjerna ar grund-
principerna for neuropsykiatrisk utredning bl.a. att anpassa utredningen till
individens behov, symtom och forutséttningar. Personalen ansvarar for att
utreda s mycket eller lite som behdvs. Vidare ska utredningen ha en bred
diagnostisk ansats och utga fran en fullstandig anamnes (sjukdomshistoria).
Man ska reda ut om nagra svarigheter eller symtom beror pa en eller flera
andra sjukdomar, funktionsnedsattningar eller genetiska syndrom, eller pa en
svar psykosocial situation. Sarskilt intellektuell funktionsnedsattning och svag
teoretisk begavning kan behdva utredas samtidigt. Vidare ska utredningen
goras tvarprofessionellt, med hjélp av personal med adekvat kompetens.
Utredningen ska dven inkludera en funktions- och aktivitetsheddmning dér
styrkor och svarigheter hos individen och omgivningen kartlaggs.

Studenternas psykosociala halsa

Alla statliga larosaten erbjuder sina studenter studenthalsovard enligt hog-
skoleférordningen.

Regeringen gav i november 2019 Universitetskanslersambetet (UKA) i
uppdrag att kartlagga universitets och hogskolors arbete med studenthélsovard
utifran det krav som finns i hogskoleforordningen (U2019/03999/UH).

UKA redovisade 2020 sitt uppdrag i rapporten Studenthélsovérden vid
Sveriges universitet och hogskolor. UKA foreslar i rapporten bl.a. att sam-
arbetet inom studenthalsovérden stirks ytterligare genom att ett larosate far
uppdrag och resurser att nationellt samordna l&rosatenas arbete med student-
halsovarden. Vidare foreslar UKA att insatser gors for att oka den digitala
omstallningen av studenthalsovarden.

Regeringen beslutade i april 2022 att ge Stockholms universitet, Lin-
kopings universitet och Universitets- och hogskoleradet i uppdrag att utveckla
en gemensam webbportal for studenthalsovarden, i syfte att starka student-
hélsovérdens arbete med att framja studenternas psykiska och fysiska halsa.

Samordnade insatser vid samsjuklighet

I juni 2020 gav regeringen en sarskild utredare i uppdrag att foresld hur
samordnade insatser nar det géller vard, behandling och stod kan sékerstallas
for barn, unga och vuxna personer med samsjuklighet i form av missbruk och
beroende och annan psykiatrisk diagnos eller narliggande tillstdnd (dir.
2020:68 och 2021:96).
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I ett delbeténkande i november 2021 foreslog utredningen en genomgripan-
de reform av samhallets insatser till personer med samsjuklighet. Bland annat
foreslas att all behandling av skadligt bruk och beroende ska vara ett ansvar
for regionernas halso- och sjukvard och att behandling for skadligt bruk och
beroende ska ges samordnat med behandling for andra psykiatriska tillstand
(SOU 2021:93). | ett slutbetdnkande i januari 2023 Iamnade utredningen dven
forslag pa hur tvangsvardslagstiftningen, som en del av en sammanhallen och
personcentrerad vardkedja, ska utformas for personer med skadligt bruk eller
beroende (SOU 2023:5).

Betdnkandena har remitterats och bereds inom Regeringskansliet.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om psykisk hélsa

Motionsyrkanden om psykisk hélsa behandlades senast i betdnkande
2022/23:SoU12. Motionsyrkandena avstyrktes. Riksdagen foljde utskottets
forslag till riksdagsbeslut (prot. 2022/23:106).

Tillkannagivande om ansvar for vard vid samsjuklighet i form av
psykisk ohalsa i kombination med beroendesjukdom m.m.

Utskottet foreslog i betdnkande 2018/19:SoU15 ett tillkdnnagivande till
regeringen om att se dver fragan om hur ansvaret for vard vid samsjuklighet i
form av psykisk ohélsa i kombination med beroendesjukdom kan samlas hos
en huvudman. Regeringen bor efter det att dversynen har gjorts utreda
majligheterna till en gemensam tvangslagstiftning for personer med psykisk
ohélsa i kombination med beroendesjukdom. Dérutdver bor regeringen se 6ver
hur det ska kunna finnas tillgang till farmakologisk behandling i hela landet
for personer med beroendesjukdom. Utskottet anférde foljande (s. 39, inga
reservationer):

Utskottet konstaterar inledningsvis att personer med samsjuklighet i form
av psykisk ohélsa i kombination med beroendesjukdom ar en sérskilt utsatt
grupp. | detta sammanhang vill utskottet sarskilt framhalla att nuvarande
ansvarsfordelning mellan kommun och region enligt utskottet kan
innebéara att den enskilde inte fir den vard som behovs. Utskottet anser
darfor att regeringen bor se dver frdgan om hur ansvaret for vard vid sadan
samsjuklighet kan samlas hos en huvudman. Utskottet konstaterar vidare
att det i dag finns en gransdragningsproblematik mellan lagen (1988:870)
om vard av missbrukare i vissa fall och lagen (1991:1128) om psykiatrisk
tvangsvard. Enligt utskottets uppfattning bor regeringen efter det att den
nyss ndmnda 6versynen har gjorts utreda mojligheterna till en gemensam
tvangslagstiftning for personer med psykisk ohélsa i kombination med
beroendesjukdom. Déarutdver bor regeringen se 6ver hur det ska kunna
finnas tillgang till farmakologisk behandling i hela landet for personer med
beroendesjukdom. Utskottet foreslar att riksdagen staller sig bakom det
som utskottet anfort och tillkdnnager detta for regeringen.
Stallningstagandet innebér delvis bifall till motionerna.

Riksdagen biféll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2018/19:193).
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I budgetpropositionen for 2024 (prop. 2022/23:1 utg.omr. 9 s. 147-148)
redovisade regeringen att tillkdnnagivandet var slutbehandlat och angav
féljande:

Samsjuklighetsutredningen (S 2020:08) éverlamnade i november 2021 sitt
delbetéankande Fran delar till helhet (SOU 2021:93). | delbetankandet
foreslas bl.a. att all behandling av skadligt bruk och beroende ska vara ett
ansvar for regionernas halso- och sjukvard och ges samordnat med
behandling for andra psykiatriska tillstand.

Utredningen fick tilldggsdirektiv (dir. 2021:96) om att lamna forslag
pé en gemensam lagstiftning for personer som vardas utan samtycke enligt
lagen (1988:870) om vard av misshbrukare i vissa fall eller lagen
(1991:1128) om psykiatrisk tvangsvard. Samsjuklighetsutredningen
overlamnade den 31 januari 2023 sitt slutbetankande Tvéangsvarden som
en del av en sammanhallen och personcentrerad vardkedja (SOU 2023:5).
Utredningens forslag har remissbehandlats och bereds i Regeringskansliet.

Narkotikautredningen (S 2022:01) har i uppdrag att underséka hur
befintliga skadereducerande insatser, inklusive l&kemedelsassisterad
behandling vid opioidberoende (LARO) och sprututbytesverksamheten,
kan utvecklas och inforas i storre utstrackning samt bli mer jamlika,
jamstéllda och tillgdngliga i hela landet. Regeringen anser att
tillkdnnagivandet darmed é&r tillgodosett och slutbehandlat.

Utskottet hade inget att invdnda mot detta vid behandlingen av
tillkdnnagivandet i betdnkande 2023/24:SoU1 (s. 24).

I regeringens skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser till regeringen —
atgarder under 2023 upprepas att tillkdnnagivandet &r slutbehandlat (s. 188—
189).

Tillkdnnagivande om hbtg-personers psykiska héalsa

Utskottet foreslog i betankande 2019/20:SoU5 Folkhalsofragor ett tillkanna-
givande till regeringen om forebyggande insatser for att framja hbtg-personers
psykiska hélsa. Utskottet anforde foljande (s. 25, 1 res. SD):

Olika studier visar att forekomsten av psykisk ohdlsa ar hdgre bland hbtg-
personer &n hos befolkningen i allmanhet. Skillnaderna i ohélsa &r ett av
de tydligaste uttrycken for att diskriminering paverkar méanga hbtg-
personers liv. Darfor ar det av stor vikt att hbtg-fragorna beaktas bade inom
folkhalsoarbetet och inom halso- och sjukvarden. Utskottet ser positivt pa
det arbete som gors inom Folkhalsomyndigheten och Socialstyrelsen pa
detta omrade men anser att det behdvs ytterligare atgarder.

For att minska skillnader i ohélsa mellan hbtg-personer och dvriga
behovs det enligt utskottet riktade forebyggande insatser for denna grupp
samt battre kunskap om gruppens villkor och levnadsforhallanden.

Mot denna bakgrund anser utskottet att regeringen bor uppdra at
lamplig myndighet att foresla forebyggande insatser for att framja hbtg-
personers psykiska halsa. Riksdagen bor stélla sig bakom det som utskottet
anfor och tillkdnnage detta for regeringen. Motion [...] bor bifallas.

Riksdagen biféll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2019/20:173).
Regeringen anforde foljande i skrivelse 2022/23:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — atgarder under 2022 (s. 194-195):
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| budgetpropositionen for 2022 (prop. 2021/22:1 utg.omr. 9 avsnitt 5.3
s. 81) redovisade regeringen att tillk&nnagivandet var slutbehandlat och
angav foljande. Regeringen har gett Folkhalsomyndigheten och
Socialstyrelsen ett uppdrag att tillsammans med ett tjugotal berdrda
myndigheter inkomma med underlag infér en kommande nationell strategi
inom omradet psyKkisk hélsa och suicidprevention (52020/06171). | arbetet
ska bl.a. hbtg-personer sarskilt lyftas. Uppdraget ska slutredovisas senast
den 1 september 2023. Regeringen har ocksd gett Myndigheten for
ungdoms- och civilsamhallesfragor (MUCF) och Folkhalsomyndigheten i
uppdrag att genomfora en kartlaggning av ungdomars upplevda psykiska
halsa och ohélsa (S2021/01354). Uppdraget ska slutredovisas senast den
1 juni 2023.

Riksdagen ansdg dock att tillkdnnagivandet inte kunde anses
slutbehandlat genom de redovisade atgarderna (bet. 2021/22:SoU1, rskr.
2021/22:123). Punkten star darfor ater som 6ppen. Regeringen avser att
aterkomma till riksdagen med anledning av tillkdnnagivandet. Punkten &r
inte slutbehandlad.

I budgetpropositionen for 2024 (prop. 2022/23:1 utg.omr. 9 s. 81) redovisade
regeringen att tillkdnnagivandet var slutbehandlat. Regeringen hanvisade till
den redovisning av atgarder som regeringen gjort i Riksdagens skrivelser till
regeringen — atgarder under 2022 (skr. 2022/23:75). Vidare angav regeringen
féljande:

Utover dessa atgarder har regeringen gett Socialstyrelsen och
Folkhédlsomyndigheten ett uppdrag om att, tillsammans med 24 andra
myndigheter, inkomma med underlag infor en kommande nationell
strategi inom omrédet psykisk halsa och suicidprevention (S2020/06171).
Grundlaggande utgangspunkter vid framtagandet av strategin ska vara en
god, jamlik och jamstalld psykisk hélsa i hela befolkningen. Sérskilt fokus
ska riktas mot det framjande och forebyggande arbetet och sérskild hansyn
tas till de grupper som loper storst risk att utveckla psykisk ohélsa eller att
begd sjalvmord, tex. hbtgi-personer. Regeringen har &ven gett
Folkhdlsomyndigheten ett uppdrag att kartldgga &ldre hbtqi-personers
halsa och levnadsvillkor (A2022/00187). Uppdraget omfattar bl.a. att
inhdmta och sammanstélla befintlig kunskap om dldre hbtqi-personers
halsa och livsvillkor, inbegripet faktorer sésom behov och de risk- och
skyddsfaktorer som ar sarskilt relevanta for &ldre hbtqi-personers hélsa och
livsvillkor. Uppdraget ska genomforas i ndra samverkan med
Socialstyrelsen som har fétt ett uppdrag att kartlagga &ldre hbtgi-personers
vard och omsorg (A2022/00188). Darutdver har regeringen gett
Folkhédlsomyndigheten ett uppdrag att sammanstélla kunskapslaget nar det
géller jamlika forutsattningar till hdlsa samt livsvillkor for hbtqi-personer
(A2023/01067). Uppdraget omfattar saval psykisk som fysisk hélsa och i
uppdraget ingar forutom att sammanstalla kunskap och utfora fordjupade
analyser dven att identifiera kunskapsluckor, presentera en plan for
myndighetens vidare kunskapsutveckling inom omradet samt att lamna
rekommendationer avseende utvecklingsbehov inom andra omréaden.
Regeringen anser att tillkdnnagivandena dérmed &r tillgodosedda och
slutbehandlade.

I regeringens skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser till regeringen —
atgarder under 2023 upprepas att tillkannagivandet ar slutbehandlat (s. 194—
195).
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Tillkannagivande om halso- och sjukvardens anhgrigstod

Utskottet foreslog i betdnkande 2021/22:SoU15 ett tillkénnagivande om hélso-
och sjukvardens anhorigstod. Utskottet anforde foljande (s. 28-29, 1 res. S):

Utskottet noterar vidare den nyligen antagna nationella anhdrigstrategin
inom halso- och sjukvard (52022/02134) och att barn inte ar den primara
malgruppen for denna. Enligt utskottet ar barn de allra mest utsatta
anhériga, och de yrkesgrupper inom halso- och sjukvérden som méter barn
bor darfor ha sarskild utbildning i och kunskap om hur man beméter och
hjalper barn utifran deras forutsattningar. Utskottet anser dartill att for det
fall att ett barn blir svart sjukt eller dér bor minderariga syskon kunna fa
anhorigstod inom sjukvarden. Regeringen bor vidta atgérder for att uppna
detta. Riksdagen bor stélla sig bakom det som utskottet anfor och
tillkdnnage detta for regeringen. Motion [...] bor bifallas.

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2021/22:383).
Regeringen uttalar foljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — atgarder under 2023 (s. 246):

Regeringen beslutade den 8 juni 2023 kommittédirektiven Ett starkt stod
till anhoriga till Iangvarigt eller allvarligt sjuka (dir. 2023:77). Enligt
kommittédirektiven ska en sarskild utredare analysera och lamna effektiva
forslag som sakerstaller ett andamalsenligt och individanpassat stod till
anhoriga till personer som &r langvarigt sjuka, till anhériga till personer
som &r kortvarigt allvarligt sjuka och till anhdriga som ar barn. Syftet ar
att stodet till anhoriga, saval vuxna som barn, ska forbattras, vidare-
utvecklas och stérkas. Uppdraget ska redovisas senast den 1 september
2024. Punkten &r inte slutbehandlad.

Tillkannagivande om primarvarden och psykisk halsa

Utskottet foreslog i betdnkande 2021/22:SoU15 ett tillkdnnagivande om
primarvéarden och psykisk halsa. Utskottet anfrde foljande (s. 35, 1 res. S):

Emellertid anser utskottet att det behdvs samtidiga satsningar nér det galler
forstarkning av tidiga Gppna insatser pd omradet psykisk hélsa inom
primarvarden och for verksamhet som sker inom ramen for BUP.
Regeringen bor genomféra dessa satsningar. Utskottet foreslar att
riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfor och tillk&nnager detta
for regeringen. Motion [...] bor bifallas.

Riksdagen beslutade i enlighet med utskottets forslag (rskr. 2021/22:383).
Regeringen uttalar foljande i skrivelse 2023/24:75 Riksdagens skrivelser
till regeringen — atgarder under 2023 (s. 246-247):

Regeringen har under flera ar stimulerat utvecklingen mot en god och nara
vard genom dels lagstiftning, dels riktade statsbidrag till kommuner och
regioner inom vilket arbetet med psykisk halsa i primarvarden ingar. Vad
galler arbetet med psykisk halsa i primarvarden har utredningen Samord-
nad utveckling for god och néra vard (S 2017:01), som en del av primar-
vardsreformen, haft i uppdrag att utreda forutsattningarna for att utveckla
en ny form av skyndsamma och dndamalsenliga insatser inom primar-
varden vid lattare psykisk ohalsa. Utredningens slutbetankande God och
nara vard — Ratt stod till psykisk halsa (SOU 2021:6) redovisades till
regeringen i januari 2021. Betdnkandet har remissbehandlats och bereds
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for néarvarande i Regeringskansliet. Med anledning av forslagen i betank-
andet har flera insatser vidtagits for att starka priméarvardens arbete med
psykisk hélsa i syfte att forstarka det forebyggande och framjande arbetet
samt arbetet med tidiga insatser. Under 2021-2023 har medel for att
utveckla primarvardens arbete med psykisk hilsa avsatts dels genom
dverenskommelsen mellan staten och Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR) inom omradet psykisk halsa och suicidprevention, dels genom
overenskommelsen mellan staten och SKR om en God och néra vard. SKR
har aven, inom ramen for dessa 6verenskommelser, arligen tilldelats medel
for att starka och utveckla primarvardens arbete med att bl.a. framja
psykisk hélsa och foérebygga psykisk ohélsa och suicid. Darutdver har
regeringen gett Socialstyrelsen ett uppdrag att genomfora insatser for att
framja, stodja och félja omstallningen till en god och néra vard for att
forbattra  primarvardens omhandertagande av  psykisk  ohalsa
(52022/02309). Syftet med uppdraget &r att forbattra primarvardens
omhandertagande av psykisk ohédlsa och starka det forebyggande och
frdmjande arbetet inklusive arbetet med suicidprevention. Uppdraget ska
slutredovisas senast den 31 mars 2025. Regeringen har vidare gett
Socialstyrelsen ett uppdrag att utveckla och presentera statistik avseende
halso- och sjukvérdspersonal verksam inom primarvérden (S2022/03179).
Uppdraget har sérskilt fokus pa personal som arbetar med psykisk hélsa
och psykisk ohalsa inom primarvarden. Uppdraget ska slutredovisas senast
den 31 mars 2026.

Regeringen har dven gett Socialstyrelsen ett fortsatt uppdrag att framja,
stodja och folja upp omstéllningen i halso- och sjukvarden till en god och
nara vard (S2023/01930). Uppdraget ska redovisas senast den 30 augusti
2028.

Med anledning av forslagen fran utredningen En sammanhallen god
och néra vard for barn och unga (S 2019:05) i delbetankandet Bérja med
barnen! Sammanhallen god och nara vard for barn och unga (SOU
2021:34) har regeringen gett Socialstyrelsen ett uppdrag att, i samverkan
med ett flertal berérda myndigheter, ta fram ett nationellt halsovards-
program for barn och unga (S2023/02379). Mélsattningen med uppdraget
ar att skapa en mer sammanhallen barn- och ungdomshalsovard dar det
forebyggande och hélsoframjandet arbetet far stérre genomslag.
Uppdraget ska redovisas senast den 31 oktober 2026.

Suicidanalysutredningen (S 2023:01) gavs den 19 januari 2023 i
uppdrag att se dver vissa fragor inom det suicidpreventiva omradet (dir.
2023:3). Syftet med uppdraget &r att starka det férebyggande arbetet vid
sjadlvmord genom ett ¢kat larande och starkt samverkan mellan berérda
aktorer. | uppdraget ingar bl.a. att féresla en ordning for breda handelse-
analyser vid suicid samt att analysera regelverken angaende halso- och
sjukvardens patientsakerhetsarbete och socialtjanstens kvalitetsarbete som
ror suicid och suicidférsok och om det finns behov att fordndra dessa for
att utveckla det suicidférebyggande arbetet. Uppdraget ska redovisas
senast den 1 oktober 2024. Punkten ar inte slutbehandlad.

Utskottets stallningstagande

Utskottet véilkomnar liksom tidigare insatserna pa omradet psykisk halsa.
Utskottet vill inledningsvis peka pa att en viktig utgangspunkt for arbetet inom
ramen for statens 6verenskommelse med SKR om insatser inom omradet
psykisk hélsa och suicidprevention 2024 &r att verka for att stimulera
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primarvardsnivans arbete med psykisk hélsa och ohalsa och kunna erbjuda ett
kvalificerat omhandertagande for saval barn och unga som vuxna och aldre.

Utskottet noterar utredningen Samordnad utveckling for god och nara vard
som bl.a. har lamnat forslag och bedémningar om skyndsamma och andamals-
enliga insatser inom primarvérden vid lattare psykisk ohalsa och om ratt stod
till psykisk hélsa. Betdnkandet bereds inom Regeringskansliet.

Vidare arbetar en sarskild utredare pd uppdrag av regeringen med att
analysera mojliga forandringar i reglerade yrken, kompetens- och utbildnings-
krav for specialister samt vidare- och fortbildning inom hélso- och sjukvarden
och tandvarden. Ett utredningsarbete pagar ocksa for att lamna forslag for att
sakerstélla stod till anhoriga till personer som ar allvarligt eller langvarigt
sjuka.

Utskottet noterar &ven den nationella strategin inom omradet psykisk halsa
och suicidprevention, den nationella strategin for sexuell och reproduktiv hélsa
dar bl.a. hbtgi-personers halsa lyfts fram sarskilt, det tiodriga forsknings-
programmet om psykisk halsa och webbplatsen kunskapsguiden som samlar
kunskapsstodjande material for personer som arbetar inom bl.a. halso- och
sjukvérden.

Med hénsyn till de insatser som vidtagits och pégar ser utskottet inte skal
att ta nagra initiativ med anledning av motionerna 2023/24:395 (SD) yrkande
14, 2023/24:1406 (M), 2023/24:2069 (SD) yrkandena 3, 5, 6 och 8,
2023/24:2493 (C) yrkandena 15 och 16 samt 2023/24:2653 (SD) yrkande 3.

I tillagg till det nyss ndmnda konstaterar utskottet, nar det galler barns och
ungas psykiska hélsa, att det inom ramen for éverenskommelsen om insatser
inom omradet psykisk halsa och suicidprevention 2024 4ven finns prestations-
krav kopplade till den forstarkta vardgarantin for barn- och ungdoms-
psykiatrin. Den forstarkta vardgarantin innebar att barn och ungdomar inte ska
behdva vanta langre an 30 dagar pa en forsta bedémning samt ytterligare max
30 dagar till en fordjupad utredning eller behandling.

Som ndmnts i avsnittet om halso- och sjukvéardens organisation har
Utredningen om en sammanhallen god och néra vard for barn och unga lamnat
forslag om bl.a. ett nationellt halsovardsprogram for barn och unga samt
forslag om sex steg for ett battre stod till barn och unga med psykisk ohdlsa.
Arbete pagar for narvarande med att infora ett nationellt halsovardsprogram
for barn och unga. Utredningens forslag i Ovrigt bereds inom Regerings-
kansliet och pekas dven ut som intressanta for att véagleda arbetet med att
utveckla primarvardens arbete mot psykisk ohalsa i den nyss namnda Gverens-
kommelsen mellan staten och SKR pd omradet psykisk halsa och suicid-
prevention 2024.

Nidmnas kan ocksad att Socialstyrelsen i mars 2024 beslutade om
uppdaterade nationella riktlinjer for adhd, autism och neuropsykiatriska utred-
ningar samt att utvecklingsarbete pdgar med en gemensam webbportal for
studenthalsovarden for att starka studenthalsovardens arbete med att framja
studenternas psykiska och fysiska hélsa.
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Utskottet bedomer att &ven motionerna 2023/24:465 (V) yrkandena 3 och
6, 2023/24:1048 (KD) yrkande 1, 2023/24:1959 (S), 2023/24:2017 (S),
2023/24:2069 (SD) yrkande 9, 2023/24:2451 (MP) yrkande 48, 2023/24:2544
(S), 2023/24:2617 (S) yrkandena 41 och 42, 2023/24:2668 (MP) yrkandena 1
och 2 samt 2023/24:2669 (MP) yrkandena 8 och 9 bor avslas.

Mot bakgrund av att Samsjuklighetsutredningens slutbetdnkande over-
lamnades 2023 och att utredningens bada betankanden har remitterats och for
nérvarande bereds i Regeringskansliet ser utskottet heller inte skél for ett
tillkdnnagivande till féljd av motionerna 2023/24:2493 (C) yrkande 46 och
2023/24:2617 (S) yrkande 17. Motionerna bor darmed avslas.

Tillsyn

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden om tillsyn 6ver hélso- och
sjukvarden.
Jamfor reservation 25 (S), 26 (C, MP) och 27 (V).

Motionerna

| partimotion 2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 23 foreslas
ett tillkannagivande om att regeringen bor ge Inspektionen for vard och
omsorg (Ivo) i uppdrag att starka arbetet med att granska verksamheter som
utfor estetiska kirurgiska ingrepp och estetiska injektionsbehandlingar.

I kommittémotion 2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S)
yrkande 48 foreslas ett tillkannagivande om att sakra tillampningen av den nya
lagen om estetiska kirurgiska ingrepp och injektionsbehandlingar. |
yrkande 49 foreslas ett tillkannagivande om att ge Ivo utokade befogenheter,
t.ex. vad géller testkop.

I kommittémotion 2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C)
yrkande 9 foreslas ett tillkannagivande om att undanréja de juridiska hinder
som kan finnas fér myndigheter med tillsynsuppdrag inom halso- och sjukvard
att arbeta proaktivt tillsammans med kommuner och regioner.

Gallande ratt

Lagen om estetiska och kirurgiska ingrepp och estetiska
injektionsbehandlingar

Fran och med den 1 juli 2021 bérjade den nya lagen (2021:363) om estetiska
kirurgiska ingrepp och estetiska injektionsbehandlingar att gélla. Lagen stéller
krav pa att estetiska kirurgiska ingrepp endast far utféras av den som &r
legitimerad lakare eller legitimerad tandlédkare och har bevis om specialist-
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kompetens inom en for ingreppet adekvat specialitet. Estetiska injektions-
behandlingar far utféras av den som har legitimation som lékare, tandlakare
eller sjukskoterska (8 § i lagen). Vissa mindre ingrepp och behandlingar &r
dock undantagna fran lagens tillampningsomrade, t.ex. att utfora tatueringar,
vilket framgar av forordningen (2021:367) om estetiska kirurgiska ingrepp och
estetiska injektionsbehandlingar.

Att utfora sddana kirurgiska ingrepp eller injektionsbehandlingar som
omfattas av lagen utan att uppfylla kompetenskraven &r straffbart och kan leda
till boter eller fangelse i hogst sex manader. Ringa garningar ska dock inte leda
till straff (13 8 i lagen).

Enligt 7 kap. patientsékerhetslagen &r det Inspektionen for vard och omsorg
(lvo) som har tillsynsansvaret over verksamheter som avser estetiska
kirurgiska ingrepp och estetiska injektionsbehandlingar och verksamheternas
personal.

For verksamheter som erbjuder dessa behandlingar géller &ven kraven i
hélso- och sjukvardslagen om att verksamheterna ska bedrivas sa att kraven pa
en god vard uppfylls. Det ska dven finnas den personal, de lokaler och den
utrustning som behdvs for att god vard ska kunna ges och kvaliteten i
verksamheten systematiskt och fortldpande ska utvecklas och sdkras (5 § i
lagen). Dessutom galler patientskadelagen (1996:799), patientdatalagen
(2008:355) och patientsékerhetslagen nér de estetiska kirurgiska ingreppen
och injektionsbehandlingarna utfors (6 § i lagen).

Forordningen med instruktion for Inspektionen for vard och omsorg

Enligt férordningen (2013:176) med instruktion for Inspektionen for vard och
omsorg har Ivo till uppgift att svara for tillsyn inom halso- och sjukvarden.
Av 1 § forordningen framgdr att Ivo som huvudsakliga uppgifter har att

1. svara for tillsyn inom halso- och sjukvard och darmed jamforlig
verksamhet, socialtjanst samt verksamhet enligt lagen (1993:387) om st6d
och service till vissa funktionshindrade

2. som en del av tillsynen prova klagomél mot halso- och sjukvarden och dess
personal enligt bestdimmelserna i patientsékerhetslagen och

3. svara for tillstdndsprévning inom de omraden som anges i 1.

Av instruktionen framgar aven att lvo ska bedriva verksamheten strategiskt
och effektivt samt pa ett enhetligt satt inom landet. Syftet med tillsynen ar att
granska att befolkningen far vard och omsorg som é&r séker, har god kvalitet
och bedrivs i enlighet med lagar och andra foreskrifter (1 och 2 88).

Tillsynen ska planeras och genomforas med utgangspunkt i egna
riskanalyser om inte annat foljer av lag, forordning eller sarskilt beslut fran
regeringen. Myndigheten ska &ven samverka med andra berérda myndigheter
i syfte att uppna ett effektivt kunskaps- och erfarenhetsutbyte i arbetet med
tillsyn (2 och 4 §8).
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Pagaende arbete

Ivos analysavdelning

I april 2021 bildades Ivos analysavdelning. Denna ska stotta verksamheten i
datadriven tillsyn och tillstindsprévning for snabbare analyser av risker,
kvalitet och sakerhet i svensk vard och omsorg. Ivo inrattade ocksa en ny tjanst
som analysdirektdr som ett led i arbetet med digitaliseringen. Denne &r direkt
understalld generaldirektéren och har ett sarskilt ansvar for att pa en strategisk
nivé utveckla och forstarka myndighetens analys- och digitaliseringsarbete.

Riktad tillsynsinsats med fokus pa estetiska verksamheter

Under 2022 utférde Ivo en riktad tillsynsinsats med fokus pa verksamheter
som utfor estetiska kirurgiska behandlingar och injektionsbehandlingar. Ivo
upptéckte da flera allvarliga problem, bl.a. att de som bedriver verksamheterna
ofta saknar kunskap om de lagar och féreskrifter som géller om vad en
vardgivare ar och vilka krav som finns p& medicinsk kompetens, hygien och
patientsakerhet. Verksamheterna uppfyllde i manga fall heller inte kraven pa
en god och séaker vard, utan ingrepp och behandlingar har genomforts av
personal som inte har halso- och sjukvérdslegitimation och patienter har inte
fatt den information de har ratt till. Ivo foljer upp verksamheterna och vidtar
nodvandiga atgarder for att sakerstalla att verksamheterna foljer
lagstiftningen. (Tillsyn av verksamheter som utfor estetiska ingrepp och
behandlingar, 2023.)

Uppf6ljning av konsekvenserna av den nya lagstiftningen

Mot bakgrund av de brister som Ivo upptickt inom de estetiska
verksamheterna fick Myndigheten for vérd- och omsorgsanalys i reglerings-
brevet for 2023 i uppdrag att under 2023-2025 analysera och félja upp vilka
konsekvenser inforandet av lagen om estetiska kirurgiska ingrepp och
estetiska injektionsbehandlingar har lett till, och om en hdgre patientsakerhet
har uppnatts (S2023/02001). Uppdraget ska redovisas arligen till Regerings-
kansliet senast den 15 december.

Forstéarkning till lvo for att forhindra oserisa och kriminella akttrer

I varandringsbudgeten for 2024 foreslar regeringen att Ivo tillférs ytterligare
11,2 miljoner kronor for sin verksamhet. Enligt regeringen ska tillskottet
framfor allt starka Ivos forutsattningar att forhindra oseridsa och kriminella
aktérer inom varden och omsorgen.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om tillsyn behandlades senast i betdnkande 2022/23:SoU12.
Motionsyrkandena avstyrktes. Riksdagen foljde utskottets forslag till
riksdagsbeslut (prot. 2022/23:106).
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UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Utskottets stéllningstagande

Halso- och sjukvardspersonalen ska utfora sitt arbete i Gverensstimmelse med
vetenskap och beprovad erfarenhet. Ivo ansvarar for tillsynen inom hélso- och
sjukvarden. Utskottet noterar den analysavdelning som Ivo har bildat samt det
uppdrag Myndigheten for vard- och omsorgsanalys har att analysera och félja
upp konsekvenserna av lagen om estetiska kirurgiska ingrepp och estetiska
injektionsbehandlingar. Utskottet anser sammantaget att riksdagen inte bor ta
négra initiativ med anledning av motionerna 2023/24:2344 (V) yrkande 23,
2023/24:2493 (C) yrkande 9 och 2023/24:2617 (S) yrkandena 48 och 49.

Motioner som bereds forenklat

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen avslar motionsyrkanden som rér samma eller i huvudsak
samma fragor som riksdagen har behandlat tidigare under val-
perioden.

Utskottets stallningstagande

De motionsyrkanden som finns upptagna i bilaga 2 rér samma eller i huvudsak
samma frdgor som utskottet har behandlat tidigare under valperioden, se
betdnkande 2022/23:SoU12. Utskottet avstyrker darfor dessa motions-
yrkanden. Tidigare standpunkter framgar av det namnda betankandet.



Reservationer

1. Halso- och sjukvardens organisation och styrning, punkt 1
S
av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 1 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:1343 av Anna-Belle Stromberg och Malin Larsson (bada S)
yrkandena 1 och 2 samt
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 14 och
avslar motionerna
2023/24:192 av Magnus Jacobsson (KD),
2023/24:1318 av Malin Larsson och Peter Hedberg (bada S),
2023/24:1425 av Ann-Sofie Lifvenhage (M),
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 24 och
2023/24:2423 av Mikael Oscarsson (KD).

Stallningstagande

Detaljstyrning har under flera decennier bidragit till att 6ka den administrativa
bordan for chefer och personal inom varden och omsorgen. En minskad detalj-
styrning kan i forlangningen bidra till hogre produktivitet och lagre sjuk-
skrivningstal eftersom stélltiderna minskar och arbetsmiljon forbéattras. Enligt
var uppfattning bor regeringen darfor verka for att avskaffa onddig
detaljstyrning och verka for en mer tillitsbaserad styrning och ledning inom
varden och omsorgen.

En viktig och barande del i primarvardsreformen &r ratten till fast lakare.
Regeringen bor enligt var uppfattning se dver forutsattningarna att pa sikt géra
riktmérket om 1 100 invanare per lakare inom primarvarden till ett bindande
riktvérde.
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2. Halso- och sjukvardens organisation och styrning, punkt 1
V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 1 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillk&nnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 24 och
avslar motionerna
2023/24:192 av Magnus Jacobsson (KD),
2023/24:1318 av Malin Larsson och Peter Hedberg (bada S),
2023/24:1343 av Anna-Belle Strémberg och Malin Larsson (bada S)
yrkandena 1 och 2,
2023/24:1425 av Ann-Sofie Lifvenhage (M),
2023/24:2423 av Mikael Oscarsson (KD) och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 14.

Stallningstagande

Jag 4r positiv till arbetet med en nationell hogspecialiserad vard, men jag ser
samtidigt ett behov av att utreda effekterna av det for att sakerstélla att
satsningen 6kar forutsattningarna for en jamlik vard. Regeringen bor darfor ge
lamplig myndighet i uppdrag att utreda effekterna av den nationella
hogspecialiserade varden och om uppdragen ska vara tidsbegransade i stéllet
for tillsvidareuppdrag.

3. Primérvard, punkt 2 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 10 och 11 samt
avslar motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 2, 3, 6, 9 och 10.
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Stallningstagande

Att uppna primarvardsreformens mal innebar en stor omstéllning av den
svenska hélso- och sjukvarden. Enligt var uppfattning har omstéllningen
hittills gatt for langsamt. Mycket av arbetet for omstéallningen har bedrivits pa
strategisk niva, utan synliga effekter i verksamheterna. Verksamheterna
behover fa battre forutsattningar och tillrackliga resurser for att driva det
utvecklingsarbete som omstéllningen kréver. Regeringen bor tka takten i
primarvardsreformen och infora ett kansli for omstallningen vid Social-
styrelsen. Kansliet bor ha i uppdrag att I6pande félja och driva pa
omstallningen.

4. Primarvard, punkt 2 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 2, 3, 6, 9 och 10 samt
avslar motion
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 10 och 11.

Stallningstagande

Primarvarden har i dag svart att klara sitt uppdrag och att driva omstallningen
till en god och nara véard. Mot den bakgrunden anser jag att regeringen bor se
till att statens krav pé regionerna foljs av tillrackliga statliga resurser for att
klara omstallningen till en god och néra vard.

Enligt min uppfattning ar primarvarden allvarligt underfinansierad och
primérvardens andel av den totala sjukvardsbudgeten for liten. Regeringen bor
darfor dven aterkomma med en nationell primarvardsreform som garanterar
primarvardens langsiktiga finansiering.

En viktig del i en god och ndra vard ar att ha god tillgang till en fast
lakarkontakt. Darfor anser jag att regeringen bor, i samverkan med regionerna,
ta fram regionala handlingsplaner dels for att na riktvéardet om listade invanare
per fast lakarkontakt, dels for att vasentligt hoja primarvardens andel av den
totala sjukvardsbudgeten till 2030.

Ett centralt mal med omstallningen till en god och nara vard &r att varden
ska bli mer halsoframjande och forebyggande. Manga regioner prioriterar
dock ned det forebyggande arbetet pa vardcentralerna for att hinna med mer
akuta vérdbehov. Det finns ocksa ett stort behov av nya kompetenser och
arbetssatt for att kunna arbeta forebyggande. Regeringen bor se till att det
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forebyggande arbetet i primarvarden utvecklas i samverkan med regionerna.
Regeringen bor vidare ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram evidens-
baserad kunskap om hur det forebyggande arbetet ska byggas ut.

5. Priméarvard, punkt 2 (MP)
av Ulrika Westerlund (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 2 och
avslar motionerna
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 3, 6, 9 och 10 samt
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 10 och 11.

Stallningstagande

Primarvérden har i dag svért att klara sitt uppdrag och att driva omstallningen
till en god och néra vard. Mot den bakgrunden anser jag att regeringen bor se
till att statens krav pa regionerna foljs av tillrackliga statliga resurser for att
klara omstallningen till en god och néra vard.

6. Nationellt centrum, punkt 3 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 3 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 35 och
avslar motion
2023/24:2697 av Aron Emilsson (SD).
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Stallningstagande

Det finns i dag brister i bemdtande, bedomning och behandling av personer
med nackskador och langvariga smarttillstdnd. Skadade vittnar om att sjuk-
varden menar att smartan inte beror pa nackskadan utan ar psykisk och att de
skadade hanvisas till terapi. Kunskapsbristerna i varden leder i forlangningen
till allvarliga negativa konsekvenser for de skadade. Vi anser att det behdver
tas ett samlat grepp om nackskador. Regeringen bdr inrétta ett nationellt
nackskadecentrum dér kunskap, forskning och erfarenhet om nackskador
samlas.

7. Vard till personer som utsatts for sexuella 6vergrepp, punkt
4 (C, MP)

av Ulrika Westerlund (MP) och Martina Johansson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 4 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 23.

Stallningstagande

I dag finns det tillganglig akutvard i flera regioner for personer som har utsatts
for valdtakt, men daremot saknas det genomgaende icke-akuta vardinsatser.
Det saknas behandlingsmetoder for besvar som kan uppsta en tid efter valdet
och for besvéar som kvinnan har haft under en langre tid. Enligt var mening
behdvs en rehabiliteringskedja som &r sammanhallen, likartad och jamlik samt
battre metoder for att identifiera, diagnostisera och behandla posttraumatiska
symtom. Regeringen bér mot den bakgrunden utveckla bade den akuta och
den icke-akuta varden for den som har utsatts for sexuella 6vergrepp.

8. Halsovard for barn och unga, punkt 5 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.
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Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:251 av Kristoffer Lindberg (S),
2023/24:256 av Sanne Lennstrém (S) och
2023/24:1199 av Jim Svensk Larm (S) samt
avslar motionerna
2023/24:465 av Karin Réagsjo m.fl. (V) yrkande 2 och
2023/24:1180 av Jim Svensk Larm (S).

Stallningstagande

I dag & manga institutioner inblandade i halso- och sjukvérden for barn och
unga. Enligt var uppfattning kan det 6ka risken for en fragmentisering av
vardkedjan och forsvéra bl.a. det férebyggande halsoarbetet. Regeringen bor
darfor évervéga att besluta om en utredning om férutsattningarna for att skapa
en sammanhangande barn-, elev- och ungdomshélsovard.

Det finns ocksa ett stort behov av att forbattra vardkedjan och stirka
patientsakerheten vid dvergangen frdn barnsjukvarden till vuxensjukvarden.
Flera patienter vittnar om att de upplever att samverkan brister mellan
kommuner och regioner eller mellan olika vardnivéaer och avdelningar inom
en och samma region. Regeringen bor darfor forbattra overgangen fran
barnvard till vuxenvard.

Det finns rapporter som visar att halso- och sjukvarden inte ar helt jamlik.
Regeringen bor darfor utreda vilka barn som i lagre grad &n andra scker sig till
halso- och sjukvérden, bade vid behov och vid férebyggande insatser, och vad
uteblivna besok beror pa.

9. Halsovard for barn och unga, punkt 5 (V, MP)
av Karin Ragsjo (V) och Ulrika Westerlund (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkande 2 och
avslar motionerna
2023/24:251 av Kristoffer Lindberg (S),
2023/24:256 av Sanne Lennstrom (S),
2023/24:1180 av Jim Svensk Larm (S) och
2023/24:1199 av Jim Svensk Larm (S).
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Stallningstagande

En 6kad psykisk ohalsa hos barn i kombination med hégre efterfragan pa vard
innebdr att en stor andel av regionerna inte kan leva upp till vardgarantin for
barn och unga. Ratt vardaktor och ratt vardniva behover na patienterna for att
varden ska bli adekvat och ge resultat. Regeringen bor enligt var uppfattning
ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram en nationell informationsinsats
riktad till varden. Informationsinsatsen ska syfta till att frimja barns och ungas
rétt till fysisk och psykisk halsa pa jamlika villkor, med fokus pé& barn och unga
i eftersatta omraden.

10. Privatisering och vardval, punkt 6 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:954 av Bjorn Wiechel (S),
2023/24:1507 av Ingela Nylund Watz m.fl. (S),
2023/24:1567 av Eva Lindh m.fl. (S) och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 24, 26, 28, 30
och 31 samt
avslar motionerna
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 1 och 22 samt
2023/24:2413 av Mauricio Rojas m.fl. (L) yrkandena 24-26.

Stallningstagande

Privatiseringen och den fria etableringsratten har foréndrat formerna for
styrningen av halso- och sjukvarden och medfort att varden fragmentiserats
och att tillgangligheten till vard har koncentrerats till omraden med hog
vardefterfragan men relativt sett god folkhalsa samtidigt som omraden med
samre folkhalsa har utarmats pa vardresurser. Regeringen bor darfér analysera
och utreda hur olika marknadslosningar inom sjukvarden paverkar
efterlevnaden av halso- och sjukvardslagens portalparagraf om vard efter
behov, och vid behov féresla dndringar i regelverket for att vard ska ges efter
behov.

Det finns flera kostnadsdrivande faktorer i dagens halso- och sjukvards-
system, t.ex. kostnaderna for inhyrd personal, natlakarbolag som inte tar hand
om patienter efter vardbehov, vardbolag som riktar reklam till patienter for att
oka konsumtionen av vard samt LOV-systemet som bl.a. innebar att
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regionerna har ett yttersta ansvar och maste ha beredskap for om andra aktorer
avvecklar eller gar i konkurs. Regeringen bor darfor gora en éversyn for att
begransa eller avskaffa de kostnadsdrivande systemen inom hélso- och
sjukvarden.

Genom utvecklingen av den digitala varden har nya végar for etablering
och finansiering 6ppnat sig for privata vardgivare dar vardgivare kan erbjuda
vard till patienter frdn andra regioner och kommuner. Detta innebar
utmaningar for halso- och sjukvéardens huvudmin nar de ska planera,
dimensionera, styra och finansiera verksamheten. Det finns ocksa flera
systemviktiga uppdrag som de offentliga vardgivarna utfér men som de privata
vardgivarna inte har samma skyldigheter att utféra, t.ex. nar det galler
forskning, utbildning och verksamhetsforlagd praktik. Vi vill att samhéllet ska
ta tilloaka den demokratiska kontrollen 6ver hélso- och sjukvardssystemet.
Regeringen bor darfor enligt var uppfattning

- stoppa den okontrollerade privatiseringen inom halso- och sjukvérden

« utreda en ny stopplag for att forhindra utforséljning av akutsjukhus

 stalla samma krav pé privata aktdrer som pé offentliga

« vidta atgarder for att privata vard- och omsorgsforetag ska omfattas av
offentlighetsprincipen

 avskaffa kravet pa valfrihetssystem (LOV) i primarvarden

« ge ett tillaggsdirektiv till Vardansvarskommittén att analysera och lamna
forslag for att sakra svenskt agande av sjukvard i Sverige.

Systemet med privata sjukvardsforsakringar innebar att privata vardgivare
som erbjuder vard pa uppdrag av forsikringsholag garanterar forsakrings-
patienterna en kortare vantetid &n den som foljer av den lagstadgade
vardgarantin. Om vardgivaren ocksa tar emot offentligt finansierade patienter
pa uppdrag av en region garanteras inte dessa patienter samma vantetider. De
forsakringsfinansierade patienterna far darmed battre tillgang till halso- och
sjukvarden, i strid med lagstiftningens manniskovardesprincip. Detta &r
sérskilt problematiskt eftersom alla inte har mojlighet att teckna en privat
sjukvardsforsakring. Regeringen bor darfér infora ett forbud mot privata
sjukvardsforsakringar inom den offentligt finansierade varden.

11. Privatisering och vardval, punkt 6 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 1 och 22 samt
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avslar motionerna

2023/24:954 av Bjorn Wiechel (S),

2023/24:1507 av Ingela Nylund Watz m.fl. (S),

2023/24:1567 av Eva Lindh m.fl. (S),

2023/24:2413 av Mauricio Rojas m.fl. (L) yrkandena 24-26 och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 24, 26, 28, 30
och 31.

Stallningstagande

Den fria etableringsratten for foretag har inneburit att ménga foretag véljer att
etablera sig i Stockholms innerstad medan drivkrafterna for aktérer med
vinstintresse att etablera sig i bostadsomraden i utkanten av stader eller i
glesbygd har varit svagare. Den har ocksa lett till fler huvudman, mer byrakrati
och en bristande samordning av varden. Den inslagna vagen leder allt langre
bort fran en jamlik vard. Mot den bakgrunden anser jag att regeringen bor
avskaffa foretagens fria etableringsratt inom véarden och omsorgen.

Systemet med privata sjukvardsforsakringar ar ojamlikt och kostnads-
drivande. Vard ska ges efter behov, inte efter utbud och efterfragan. | dag &r
det oklart om enskilda regioner kan avgdra om privata sjukvardsforsakringar
ska fa forekomma i offentligt finansierad vard eller inte. Regeringen bor
mojliggora for regionerna att sjalva avgéra om privata sjukvardsforsakringar
ska fa forekomma i offentligt finansierad vard eller inte.

12. Privatisering och vardval, punkt 6 (MP)
av Ulrika Westerlund (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 24, 26, 28, 30
och 31 samt
avslar motionerna
2023/24:954 av Bjorn Wiechel (S),
2023/24:1507 av Ingela Nylund Watz m.fl. (S),
2023/24:1567 av Eva Lindh m.fl. (S),
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 1 och 22 samt
2023/24:2413 av Mauricio Rojas m.fl. (L) yrkandena 24-26.
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Stallningstagande

Genom utvecklingen av den digitala varden har nya vagar for etablering och
finansiering 6ppnat sig for privata vardgivare. Vardgivare kan etablera sig i en
region eller kommun men erbjuda vard till patienter aven fran andra regioner
och kommuner. Detta innebdr utmaningar for hélso- och sjukvardens
huvudmaén nar de ska planera, dimensionera och finansiera verksamheten for
att méta invanarnas behov. Under pandemin blev det ocksd tydligt vilka
begransningar det finns for huvudmannen att anvanda de privata vardgivarnas
kapacitet for att stalla om och méta de forandrade vardbehoven. Det finns
ocksa flera systemviktiga uppdrag som de offentliga vardgivarna utfér men
som de privata vardgivarna inte har samma skyldigheter att utfora, t.ex. nar
det géller forskning, utbildning och att erbjuda studenter verksamhetsforlagd
praktik. Enligt min mening bor samhéllet ta tillbaka den demokratiska
kontrollen Gver halso- och sjukvardssystemet och anvandningen av de
gemensamma skattemedlen. Regeringen bor darfor enligt min uppfattning

 stoppa den okontrollerade privatiseringen inom halso- och sjukvérden

« utreda en ny stopplag for att forhindra utforséljning av akutsjukhus

 stalla samma krav pé privata aktorer som pé offentliga

« vidta atgarder for att privata vard- och omsorgsforetag ska omfattas av
offentlighetsprincipen

« avskaffa kravet pa valfrihetssystem (LOV) i primarvérden.

Systemet med privata sjukvardsforsakringar innebar att privata vardgivare
som erbjuder vard pa uppdrag av forsakringsbolag garanterar forsakrings-
patienterna en kortare vantetid & den som foljer av den lagstadgade
vardgarantin. Om vardgivaren ocksa tar emot offentligt finansierade patienter
pa uppdrag av en region garanteras inte dessa patienter samma vantetider. De
forsakringsfinansierade patienterna far darmed battre tillgang till halso- och
sjukvarden, i strid med lagstiftningens manniskovardesprincip. Detta &r
sérskilt problematiskt eftersom alla inte har mojlighet att teckna en privat
sjukvardsforsakring. Regeringen bor darfor inféra ett forbud mot privata
sjukvardsforsakringar inom den offentligt finansierade varden.

13. Vardplatser, punkt 7 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion



RESERVATIONER

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 9 och

avslar motionerna

2023/24:796 av Ewa Pihl Krabbe och Per-Arne Hakansson (bada S) och
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 19.

Stallningstagande

Ivo och Socialstyrelsen har konstaterat att det rader brist pad disponibla
vardplatser inom akutsjukvarden i samtliga regioner. Socialstyrelsen
presenterade 2023 riktvéarden for genomsnittlig belaggningsgrad. Vi anser att
de forslag till riktvdarden som Socialstyrelsen presenterade bor goras till
bindande mél. Regeringen bor inféra bindande riktvarden for vardplatser och
beldggningsgrad.

14. Vardplatser, punkt 7 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 19 och
avslar motionerna
2023/24:796 av Ewa Pihl Krabbe och Per-Arne Hakansson (bada S) och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 9.

Stallningstagande

Sverige har det lagsta antalet vardplatser per capita i EU och bland de lagsta i
OECD. Enligt Socialstyrelsen ar sannolikheten for vardskador 60 procent
hogre for patienter som vardas pé en utlokaliserad plats. Regeringen bor darfor
ge lamplig myndighet i uppdrag att dterkomma med en érlig uppféljning av
antalet vardplatser och prognoser for framtida kapacitet och behov. Det skulle
enligt min mening fortydliga vilka atgarder som ar nédvéandiga for att 6ka
antalet vardplatser.

15.  Jamlik vard, punkt 8 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha fdljande
lydelse:
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Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkandena 12, 13 och 21 samt
avslar motion
2023/24:1969 av Magnus Manhammar (S).

Stallningstagande

Ogynnsamma forutsattningar for att f vard ar en starkt bidragande orsak till
samre halsa for grupper med Iag socioekonomisk position. Jag anser att det
krévs ett mer aktivt arbete inom primarvérden for att leva upp till principen
om vard efter behov. Primarvardens utformning aterspeglar inte skillnaderna i
behov av vard mellan olika omréden. Regeringen bor, i samverkan med
aktuella regioner, aterkomma med forslag pa en utformning av primérvarden
som prioriterar omraden med de storsta behoven av vard. Regeringen bor
vidare ge regionerna i uppdrag att prioritera omraden med laga folkhalsotal i
syfte att oka jamlikheten i halsa.

I praktiken har friheten for de kommersiella intressena dverordnats det
hélso- och sjukvardspolitiska regelverket. Regeringen bor snarast aterkomma
med en nationell plan for hur jamlikheten inom halso- och sjukvarden ska
forbattras.

16. Vard pa landsbygden och i glesbygd, punkt 9 (C)
av Martina Johansson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 9 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:2457 av Muharrem Demirok m.fl. (C) yrkande 18 och
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 1.

Stallningstagande

Det ar mojligt att dka tillgangligheten inom halso- och sjukvarden genom att
bl.a. tilldta mindre enheter vid sidan av sjukhus och vardcentraler. | Norge
finns s.k. fodestuer (fodelsekliniker) som jag anser kan tjana som en forebild
for en narmare forlossningsvard. Regeringen bor sakerstalla att forlossnings-
varden finns narmare kvinnor genom en sammanhallen vard som majliggor
fler barnmorskeledda kliniker som kompletterar de stérre sjukhusen.
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Fysisk tillganglighet i glesbygd och socioekonomiskt utsatta omraden ar
fortfarande en stor utmaning fér primarvarden. Jag vill se ett nationellt system
for smaskalig halso- och sjukvardsverksamhet som samfinansieras av staten
och regionerna och som helt ersatter den s.k. nationella taxan. Regeringen bor
aterkomma till riksdagen med en proposition som sakerstéller langsiktiga
forutsattningar for smaskalig halso- och sjukvardsverksamhet pa landsbygden
och i socioekonomiskt utsatta omréaden.

17. Vard pa landsbygden och i glesbygd, punkt 9 (MP)
av Ulrika Westerlund (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 9 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 1 och
avslar motion
2023/24:2457 av Muharrem Demirok m.fl. (C) yrkande 18.

Stallningstagande

Fysisk tillganglighet i glesbygd och socioekonomiskt utsatta omraden &r
fortfarande en stor utmaning for primarvarden. Jag vill se ett nationellt system
for smaskalig halso- och sjukvardsverksamhet som samfinansieras av staten
och regionerna och som helt ersatter den s.k. nationella taxan. Regeringen bor
aterkomma till riksdagen med en proposition som sakerstéller 1angsiktiga
forutsattningar for smaskalig hélso- och sjukvardsverksamhet pa landsbygden
och i socioekonomiskt utsatta omraden.

18. Psykisk hélsa, punkt 10 (SD)

av Carina Stahl Herrstedt (SD), Carita Boulwén (SD), Mona Olin (SD)
och Leonid Yurkovskiy (SD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:395 av Daniel Persson m.fl. (SD) yrkande 14,
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2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkandena 3, 5, 6 och 8
samt

2023/24:2653 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 3 och

avslar motionerna

2023/24:1406 av Ann-Sofie Alm (M) och

2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkandena 15 och 16.

Stallningstagande

Enligt vér uppfattning ska samhéllet s& langt det &r majligt garantera en trygg
uppvaxt for barn. Familjepolitikens utformning ska vara flexibel men
samtidigt uppratthalla de grundlaggande syftena. De familjer som har samre
forutsattningar ska f& ett adekvat stod. Regeringen bor vidta atgarder for att
frdmja en god mental hélsa hos foréldrar.

Det ar viktigt att komma ifrdn kortsiktiga insatser i arbetet mot psykisk
ohalsa. Vi vill darfor att regeringen tillsatter ett nationellt rdd med huvud-
ansvar for det samlade arbetet nar det géller psykisk halsa. Radet foreslas bestd
av ansvariga ministrar och utsedda representanter for samtliga riksdagspartier.
Vidare bor representanter fran professionen och annan expertis inom omradet
inga i radet.

En av tre i vantrummet pa landets vardcentraler har nagon form av psykisk
ohdlsa. Trots det saknas resurser att erbjuda l[&mplig behandling. For att kunna
erbjuda lattare insatser kravs enligt var uppfattning en forstarkning med t.ex.
psykologer, specialistsjukskoterskor i psykiatri, arbetsterapeuter och fysio-
terapeuter. Regeringen bor tillsétta en utredning for nya strukturer som mojlig-
gor forstarkt tillgang till 6kad psykiatrisk kompetens inom primarvarden.

Det &r viktigt att tidigt kunna upptacka tecken pa psykisk ohalsa. For att
oka medvetenheten hos vardpersonalen behover personalens kompetens
stirkas, t.ex. genom riktade utbildningsinsatser. Regeringen bor utreda
mojligheten till ett lagstadgat krav pa kompetens hos personal inom
primarvarden for att mota patienter med psyKkisk ohélsa.

Forskning och kontinuerlig utveckling ar avgorande faktorer for att den
psykiatriska vérden ska hélla hog kvalitet och generera positiva resultat.
Regeringen bor kartlagga de pilotprojekt som gett goda resultat inom svensk
psykiatri i syfte att infora nya effektiva metoder och arbetssétt inom psykiatrin.

Arbetet for att framja transpersoners psykiska hélsa behdver bli bredare &n
enbart utbildningsinsatser, som man har fokus pa i dag. For att varden och
behandlingen ska bli jamlik krévs det nationella riktlinjer. Regeringen bor se
over de nationella riktlinjerna for att stdrka den psykiska hélsan for
transpersoner.
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19. Psykisk hélsa, punkt 10 (C)
av Martina Johansson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkandena 15 och 16 samt
avslar motionerna
2023/24:395 av Daniel Persson m.fl. (SD) yrkande 14,
2023/24:1406 av Ann-Sofie Alm (M),
2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkandena 3, 5, 6 och 8
samt
2023/24:2653 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 3.

Stallningstagande

Evidensldget nér det géller behandling for stressrelaterad psykisk ohdlsa ar
svagt och vardformer och vérdkvalitet varierar stort mellan olika delar i landet.
Regeringen bor darfor skyndsamt ta fram forbattrade kunskapsstod for
behandling av psykisk ohalsa.

Personer med somatisk och psykiatrisk samsjuklighet &r en heterogen
grupp. En tillsyn som Ivo genomférde 2020 har visat pa att tillampningen av
de 6verenskommelser som finns mellan olika verksamhetsomraden brister och
att vardgivarna inte sakerstaller att verksamheternas personal har den kunskap
som behdvs for att uppratthélla kraven pa en god vard. Enligt min uppfattning
bor regeringen darfor ge lamplig myndighet i uppdrag att vidta atgarder som
starker forutsattningarna for kunskaps- och metodutveckling om psykisk
ohalsa och psykisk sjukdom inom den somatiska slutenvarden.

20. Barns och ungas psykiska halsa, punkt 11 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 11 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S),
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2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S) och

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 41 och 42 samt
avslar motionerna

2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 3 och 6,

2023/24:1048 av Lili André (KD) yrkande 1,

2023/24:1959 av Johan Biiser och Amalia Rud Pedersen (bada S),
2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 9,

2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP) yrkande 48,

2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP) yrkandena 1 och 2 samt
2023/24:2669 av Mérta Stenevi m.fl. (MP) yrkandena 8 och 9.

Stallningstagande

Det kravs sérskild kompetens for att upptécka, utreda och behandla psykisk
ohdélsa hos barn och unga, bl.a. eftersom barn och unga har olika uttryck och
behov i olika aldrar. Vi anser att det behdver finnas nddvandiga funktioner och
kompetenser inom primarvarden for att kunna mota barn och unga med
psykiska vardbehov. Regeringen bor se dver hur primarvardens férméaga att
mota barn och unga med psykisk ohélsa kan forbattras och forstarkas.

Enligt var mening maste vi rusta samhallet for att battre ta hand om unga
som lider av psykisk ohélsa. Regeringen bor gora en bred dversyn av orsakerna
till och &tgédrderna mot ohalsan for att motverka psykisk ohalsa hos unga.

Vad galler barns och ungas psykiska ohalsa ar de viktigaste atgarderna tidig
upptackt och omhéndertagande samt en val fungerande samverkan mellan
aktorer och vardnivaer. Vi anser att regeringen bor vidta atgarder for att
utveckla samverkan mellan skolan, socialtjansten och hélso- och sjukvarden
och forkorta kderna till barn- och ungdomspsykiatrin. Regeringen bor vidare
se till att nya nationella kunskapsstod tas fram for hela vardkedjan vad géller
barns och ungas psykiska hélsa.

21. Barns och ungas psykiska halsa, punkt 11 (SD)

av Carina Stahl Herrstedt (SD), Carita Boulwén (SD), Mona Olin (SD)
och Leonid Yurkovskiy (SD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 11 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 9 och
avslar motionerna
2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 3 och 6,
2023/24:1048 av Lili André (KD) yrkande 1,
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2023/24:1959 av Johan Biser och Amalia Rud Pedersen (bada S),
2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S),

2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP) yrkande 48,

2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S),

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 41 och 42,
2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP) yrkandena 1 och 2 samt
2023/24:2669 av Marta Stenevi m.fl. (MP) yrkandena 8 och 9.

Stallningstagande

Vi efterlyser nationella flédesprogram och vardpaket for barn och ungdomar
for att de ska f& en snabbare och mer sammanhallen hjalp. Programmen ska
beskriva hur och vilka insatser som dessa malgrupper ska fa tillgang till och
inom vilken tid. I programmen ska dven koordineringen mellan olika sektorer
som bup, socialtjansten, forskolan eller grundskolan och elevhilsan inga.
Regeringen bor darfor enligt var uppfattning omgaende utveckla och forstarka
barn- och ungdomspsykiatrin genom nationella flddesprogram.

22. Barns och ungas psykiska halsa, punkt 11 (V)
av Karin Ragsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 11 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 3 och 6 samt
avslar motionerna
2023/24:1048 av Lili André (KD) yrkande 1,
2023/24:1959 av Johan Biser och Amalia Rud Pedersen (bada S),
2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S),
2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 9,
2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP) yrkande 48,
2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S),
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 41 och 42,
2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP) yrkandena 1 och 2 samt
2023/24:2669 av Mérta Stenevi m.fl. (MP) yrkandena 8 och 9.

Stallningstagande

Det kan finnas flera orsaker till psykisk ohalsa hos unga. Beroende pd om
orsaken ligger i hemmiljon, i skolmiljén eller bottnar i en medicinsk eller
neuropsykiatrisk problematik krévs olika insatser. Det kan ibland vara oklart
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vem som har ansvaret for att rétt insats ges vid ratt tidpunkt. Fragmenteringen
av varden kan vidare medféra att det inte blir barnets och familjens behov som
star i centrum. Regeringen bor tillsatta en utredning med uppdrag att ta fram
forslag pa hur fler ingangar for stod kan skapas for barn och unga med psykisk
ohélsa.

Olika typer av atstorningar har dkat betydligt hos barn och unga. Det &r
alarmerande i sig men vécker, anser jag, &n mer oro i ljuset av att det saknas
ett nationellt kunskapsstdd som inkluderar hela vérdkedjan och alla
vardnivaer. Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att utreda hur
evidensbaserade metoder kan inféras for att barn och unga med sjalv-
skadebeteende och atstorningar snabbare ska komma in i vardforloppet.

23. Barns och ungas psykiska halsa, punkt 11 (MP)
av Ulrika Westerlund (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 11 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motionerna
2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V) yrkandena 3 och 6,
2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP) yrkande 48,
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 41 och 42,
2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP) yrkandena 1 och 2 samt
2023/24:2669 av Mérta Stenevi m.fl. (MP) yrkandena 8 och 9 samt
avslar motionerna
2023/24:1048 av Lili André (KD) yrkande 1,
2023/24:1959 av Johan Blser och Amalia Rud Pedersen (bada S),
2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S),
2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD) yrkande 9 och
2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S).

Stallningstagande

Det kan finnas flera orsaker till psykisk ohalsa hos unga. Beroende pa om
orsaken ligger i hemmiljon, i skolmiljon eller bottnar i en medicinsk eller
neuropsykiatrisk problematik krévs olika insatser. Det kan ibland vara oklart
vem som har ansvaret for att ratt insats ges vid ratt tidpunkt. Fragmenteringen
av varden kan vidare medféra att det inte blir barnets och familjens behov som
star i centrum. Regeringen bor tillsatta en utredning med uppdrag att ta fram
forslag pa hur fler ingangar for stod kan skapas for barn och unga med psykisk
ohélsa.
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Olika typer av atstorningar har okat betydligt hos barn och unga. Det &r
alarmerande i sig men vécker, anser jag, &n mer oro i ljuset av att det saknas
ett nationellt kunskapsstod som inkluderar hela vardkedjan och alla
vardnivéer. Regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att utreda hur
evidensbaserade metoder kan inféras for att barn och unga med
sjalvskadebeteende och tstorningar snabbare ska komma in i vardforloppet.

Den psykiska ohdlsan ar i dag alltfor utbredd bland studenterna. Enkat-
undersokningar av Folkhdlsomyndigheten visar att hdgskolestudenter oftare
lider av nedsatt psykiskt valbefinnande jamfort med yrkesarbetande jamn-
ariga. Regeringen bor vidta atgarder for att starka studenternas psykosociala
halsa.

Psykisk ohalsa &r enligt min uppfattning en av var tids storsta utmaningar
och det ar vanligare med psykisk ohalsa bland barn i utsatta omraden. Det finns
en stark korrelation mellan psykisk ohélsa och adhd. Forskningen visar dven
att det finns en 6verlappning mellan adhd-symtom och traumasymtom. Det ar
inte ovanligt att feldiagnostisera trauma som adhd. Regeringen bor darfor
beakta psykosociala faktorer nér barn utreds for adhd. Regeringen bér vidare
se Over hur resurserna kan 6ka for barn- och ungdomspsykiatrin i utsatta
omraden.

Normbrytande beteende hdnger ofta samman med odiagnostiserade till-
stdnd, ménga ganger med neuropsykiatrisk problematik. Regeringen bor
darfor 6ka vardens roll i det brottsforebyggande arbetet och majliggora ett
snabbspdr till psykiatrisk utredning. Regeringen bor ocksa sikerstalla att
elever kan f& en neuropsykiatrisk utredning pa bup utan krav pd medverkan
eller intyg fran skolan.

Vad galler barns och ungas psykiska ohalsa ar de viktigaste atgarderna tidig
upptackt och omhéndertagande och en val fungerande samverkan mellan
aktorer och vardnivéer. Regeringen bor vidta atgarder for att utveckla sam-
verkan mellan skolan, socialtjansten och halso- och sjukvarden och forkorta
koerna till barn- och ungdomspsykiatrin. Regeringen bor vidare se till att nya
nationella kunskapsstod tas fram for hela vardkedjan vad galler barns och
ungas psykiska hélsa.

24. Samsjuklighet, punkt 12 (S, V, C, MP)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrom
(S), Gustaf Lantz (S), Karin Ragsjé (V), Ulrika Westerlund (MP),
Dzenan Cisija (S) och Martina Johansson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 12 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motionerna
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2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 46 och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkande 17.

Stallningstagande

Samsjuklighetsutredningen foreslar att all behandling av skadligt bruk och
beroende ska vara ett ansvar for regionernas halso- och sjukvérd. En del i
reformen &r att tvangsvard for skadligt bruk eller beroende ska ges samordnat
med annan psyKkiatrisk vard och utgora en del av en sammanhallen och
personcentrerad vardkedja. Genom utredningens forslag fortydligas statens,
regionernas och kommunernas olika uppdrag, vilket minskar risken for att
patienter faller mellan stolarna samt mojliggér en forbattrad vard och
behandling av gruppen med samsjuklighet i form av missbruk och psykiatriska
diagnoser. Enligt var uppfattning bér regeringen, efter nddvandig beredning,
skyndsamt ta utredningens férslag vidare.

25. Tillsyn, punkt 13 (S)

av Fredrik Lundh Sammeli (S), Yasmine Bladelius (S), Anna Vikstrém
(S), Gustaf Lantz (S) och Dzenan Cisija (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 13 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillk&nnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 48 och 49 samt
avslar motionerna
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 23 och
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 9.

Stallningstagande

Ivo har i sin tillsyn av verksamheter som utfér estetiska kirurgiska ingrepp och
injektionsbehandlingar konstaterat omfattande problem i branschen. Ivo har
vidare patalat att det &r svart att utéva sin tillsyn Gver branschen och att
myndigheten saknar tillrckligt verkningsfulla metoder for tillsynen.
Regeringen bor enligt var uppfattning sékra tillampningen av lagen om
estetiska kirurgiska ingrepp och injektionsbehandlingar. Regeringen bor
vidare ge Ivo utdkade befogenheter, t.ex. vad géller testkop.
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26. Tillsyn, punkt 13 (C, MP)
av Ulrika Westerlund (MP) och Martina Johansson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 13 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 9 och
avslar motionerna
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 23 och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 48 och 49.

Stallningstagande

Det ar enligt var mening viktigt att regeringen ser éver hur Ivo och andra
myndigheter kan fa langsiktiga forutsattningar och verktyg for att kunna
fungera som en resurs for kommuner och regioner att fa hjalp ifran vid behov.
Regeringen bor undanrdja de juridiska hinder som kan finnas for myndigheter
med tillsynsuppdrag inom hélso- och sjukvarden att arbeta proaktivt till-
sammans med kommuner och regioner.

27. Tillsyn, punkt 13 (V)
av Karin Régsjo (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 13 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillk&nnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V) yrkande 23 och
avslar motionerna
2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C) yrkande 9 och
2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S) yrkandena 48 och 49.

Stallningstagande

Rapporterna om antalet vardskador pa privata skonhetskliniker visar enligt
min uppfattning att Ivo saknar ett tillrackligt och andamalsenligt uppdrag att
granska verksamheterna. Regeringen bor ge Ivo i uppdrag att starka arbetet
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med att granska verksamheter som utfor estetiska kirurgiska ingrepp och
estetiska injektionsbehandlingar.
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BiLAGcAa 1

Forteckning over behandlade forslag

Motioner fran allmanna motionstiden 2023/24

2023/24:192 av Magnus Jacobsson (KD):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att Uddevalla och
Stromstads kommuner ska f& majlighet, som ett provomréde, att upphandla
vardcentraler i syfte att forbattra samverkan mellan vard och dldreomsorg och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:251 av Kristoffer Lindberg (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att évervdga en
utredning om forutsattningarna for hur en sammanhédngande barn-, elev- och
ungdomshélsovérd kan skapas och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:256 av Sanne Lennstrém (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att forbéattra
overgangen fran barnvard till vuxenvard och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:392 av Clara Aranda m.fl. (SD):

13.  Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda
och hantera orsakerna bakom kvinnors hdga sjukfranvaro i
psykiatriska diagnoser och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:395 av Daniel Persson m.fl. (SD):

14.  Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om foraldrars
mentala hélsa och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:465 av Karin Ragsjo m.fl. (V):

2. Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram en nationell
informationsinsats riktad till varden som amnar framja barns och ungas
ratt till fysisk och psykisk halsa pa jamlika villkor, med fokus pa barn
och unga i eftersatta omraden, och tillkdnnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor tillsdtta en utredning med uppdrag att ta fram forslag pa
hur fler ingangar for stod kan skapas fér barn och unga med psykisk
ohalsa och tillkdnnager detta for regeringen.

6. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor ge i uppdrag till lamplig myndighet att utreda hur
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evidensbaserade metoder kan implementeras for att barn och unga med
sjélvskadebeteende och é&tstérningar snabbare kan komma in i
vardfarloppet och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:650 av Kadir Kasirga (S):

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om jamlik vérd i hela
landet och tillk&nnager detta for regeringen.

2023/24:796 av Ewa Pihl Krabbe och Per-Arne Hakansson (bada S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att den geriatriska
varden behéver byggas ut i hela landet for att tillférsakra dldre personer god
vard och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:954 av Bjorn Wiechel (S):

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om ett tillaggsdirektiv
till kommittén Ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap for halso- och
sjukvarden som inkluderar analys och forslag for att sékra svenskt 4gande av
sjukvard i Sverige samt att det bor vara patientens behov och inte dess
forsakringsstatus som avgor vilken vard som ges, och detta tillkannager
riksdagen for regeringen.

2023/24:993 av Jessica Wetterling m.fl. (V):

5. Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor vidta atgarder for att inratta ett nationellt
kunskapscentrum for samisk hélsa och tillkdnnager detta for
regeringen.

2023/24:1048 av Lili André (KD):

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anftrs i motionen om att utreda
anledningen till att Sverige skenar och allt fler barn erhaller diagnosen
adhd, och detta tillk&nnager riksdagen for regeringen.

2023/24:1180 av Jim Svensk Larm (S):

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att se Gver hur en
utveckling av god och nara vard aktivt kan integrera barnréttsperspektiv samt
beakta barns och ungas behov i utvecklingen och tillkdnnager detta for
regeringen.

2023/24:1199 av Jim Svensk Larm (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att utreda vilka
barn som i lagre grad an andra soker sig till halso- och sjukvarden, bade vid
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behov och vid férebyggande insatser, och vad uteblivna besok beror pa och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:1318 av Malin Larsson och Peter Hedberg (bada S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att utreda och
foresla ett nationellt underlag for vilken véard som bor utféras nira alla
medborgare och vilken vard som bér nivastruktureras och tillkdnnager detta
for regeringen.

2023/24:1343 av Anna-Belle Strémberg och Malin Larsson (bada S):

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor verka for att avskaffa onddig detaljstyrning inom vard
och omsorg och tillk&nnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor verka for en mer tillitsbaserad styrning och ledning och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:1406 av Ann-Sofie Alm (M):

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att Gvervédga att
utreda hur svenska staten bor stodja svenska soldater som stridit for Ukraina,
i Ukraina, samt hur stodet for deras anhdriga kan utformas och tillkannager
detta for regeringen.

2023/24:1425 av Ann-Sofie Lifvenhage (M):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att Gvervédga att
utreda hur en sambandsansvarig kan utses for individen med uppdrag att vara
helhetsansvarig for en sammanhéllen vard for multisjuka méanniskor och
tillkannager detta for regeringen.

2023/24:1507 av Ingela Nylund Watz m.fl. (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om behovet av att
utreda effekterna av olika marknadsldsningar inom sjukvarden i relation till
hdlso- och sjukvardslagens portalparagraf om vard efter behov och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:1567 av Eva Lindh m.fl. (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en éversyn for att
begransa eller avskaffa de kostnadsdrivande systemen for att vérna halso- och
sjukvarden, och detta tillkannager riksdagen for regeringen.
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2023/24:1605 av Niels Paarup-Petersen (C):

4. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
sjukvarden bor ha det samlade ansvaret for missbruksbehandling och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:1942 av Linnéa Wickman m.fl. (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att géra en 6versyn
av omotiverade vardskillnader och i samband med Gversynen lamna forslag pa
atgarder som gor att jamlikheten i varden 6kar och tillkdnnager detta for
regeringen.

2023/24:1959 av Johan Biiser och Amalia Rud Pedersen (bada S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att tillsatta en
utredning for att anpassa adhd-utredningen efter kon och alder och tillkannager
detta for regeringen.

2023/24:1969 av Magnus Manhammar (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om insatser for att
starka nationell likvardighet i halso- och sjukvérden och tillkannager detta for
regeringen.

2023/24:2017 av Sanna Backeskog (S):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver hur
primarvardens formaga att battre mota barn och unga med psyKkisk ohalsa kan
forstarkas och tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2069 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD):

3. Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att tillsétta
ett nationellt rdd med huvudansvar for det samlade arbetet géllande
psykisk hélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

5. Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att tillsatta
en utredning for nya strukturer som mojliggor forstarkt tillgang till
okad psykiatrisk kompetens inom primarvarden och tillkannager detta
for regeringen.

6. Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att utreda
mojligheten till ett lagstadgat krav pa kompetens for att méta patienter
med psykisk ohalsa pa landets vardcentraler och tillkannager detta for
regeringen.

8. Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor kartlagga de pilotprojekt som gett goda resultat inom
svensk psykiatri i syfte att implementera nya effektiva metoder och
arbetssatt inom psykiatrin och tillkdnnager detta for regeringen.
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9. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
omgaende utveckla och forstarka barn- och ungdomspsykiatrin genom
nationella flodesprogram och tillk&nnager detta for regeringen.

2023/24:2077 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD):

9. Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen ska verka for att genomfora krav om tillganglighet for
ambulanser och mal for hur skadade eller svart sjuka patienter ska nas
inom en viss tid och tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2126 av Saila Quicklund (M):

Riksdagen staller sig bakom det som anfdérs i motionen om att se Gver
forutsattningarna gallande huvudmannaskapet for specialistsjukvarden och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2181 av Maria Stockhaus (M):

3. Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att utreda
behovet av ett nationellt kompetenscenter fér ME/CFS och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2188 av Ann-Sofie Lifvenhage (M):

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att Overvéga att
genomfdra en Gversyn av psykiatrin i syfte att sikerstilla en trygg vard i
samarbete med anhdriga och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:2344 av Nooshi Dadgostar m.fl. (V):

1. Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att avskaffa
foretagens fria etableringsratt inom vard och omsorg och tillkannager
detta for regeringen.

2. Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor tillse att tillrackliga resurser finns for omstéliningen till
en god och nara vard och tillkannager detta for regeringen.

3. Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor aterkomma med en nationell primarvardsreform som
garanterar primarvardens langsiktiga finansiering och tillkdnnager
detta for regeringen.

6. Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor, i samverkan med regionerna, ta fram regionala
handlingsplaner dels for att na riktvardet om 1 100 listade invanare per
fast lakarkontakt, dels for att vésentligt hoja primarvardens andel av
sjukvardsbudgeten till 2030 och tillkannager detta for regeringen.

9. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor tillse att det forebyggande arbetet i primarvarden
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10.

12.

13.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

utvecklas i samverkan med regionerna och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att ta fram
evidensbaserad kunskap for hur det férebyggande arbetet ska byggas
ut, och detta tillk&nnager riksdagen for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor dterkomma med forslag, i samverkan med aktuella
regioner, pa en utformning av priméarvarden som prioriterar omraden
med storst behov av véard, och detta tillkannager riksdagen for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
regeringen bor uppdra till regionerna att prioritera omraden med laga
folkhalsotal i syfte att 6ka jamlikheten i halsa och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att aterkomma med
arlig uppféljning gallande antalet vérdplatser med prognoser for
framtida kapacitet och behov och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor dterkomma med forslag om att det i patientlagen och i
patientsakerhetslagen skrivs in att alla patienter har ratt till jamlik vard,
och detta tillk&nnager riksdagen for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen snarast bor aterkomma med en nationell plan for hur
jamlikheten inom halso- och sjukvarden ska forbattras och tillkannager
detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor mojliggora for regionerna att sjalva avgéra om privata
sjukvardsforsakringar ska fa forekomma i offentligt finansierad vard
eller inte och tillk&nnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor ge i uppdrag till Ivo att starka arbetet med att granska
verksamheter som utfor estetiska kirurgiska ingrepp och estetiska
injektionsbehandlingar, och detta tillkdnnager riksdagen for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor ge lamplig myndighet i uppdrag att utreda effekterna av
den nationella hogspecialiserade varden och huruvida uppdragen ska
vara tidsbegransade i stallet for tills vidare, och detta tillkdnnager
riksdagen for regeringen.
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2023/24:2413 av Mauricio Rojas m.fl. (L):

24.  Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att skydda
vélfarden fran separerande krafter och tillkdnnager detta for
regeringen.

25.  Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att samtliga
privata aktorer inom vélfarden ska skriva pd ett nationellt
samhallskontrakt och acceptera demokrati- och jamstélldhetsvillkor
for att fa utfora valfardsuppdrag och tillkannager detta for regeringen.

26. Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om behovet av
en fristdende myndighet som granskar foretag och andra aktérer som
agerar inom den skattefinansierade vélfardssektorn med réatt att neka
stod ifall dessa inte uppfyller samhallskontraktet och tillampar
demokrati- och jamstélldhetskraven, och detta tillkdnnager riksdagen
for regeringen.

2023/24:2423 av Mikael Oscarsson (KD):

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor
lata staten ta Gver ansvaret for luftburen ambulanssjukvard, dvs.
ambulansflyg- och ambulanshelikopterverksamhet, och tillkdnnager detta for
regeringen.

2023/24:2446 av Amanda Lind m.fl. (MP):

21.  Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om krafttag mot
psykisk ohélsa bland samer och tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2451 av Camilla Hansén m.fl. (MP):

48.  Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att starka
studenternas psykosociala hélsa och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:2457 av Muharrem Demirok m.fl. (C):

18.  Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
forlossningsvarden ska finnas ndrmare kvinnor genom en
sammanhallen vard som majliggor fler barnmorskeledda kliniker som
kompletterar de storre sjukhusen, och detta tillkannager riksdagen for
regeringen.

19.  Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att det i lag
bor tydliggoras att minsta storlek pa en lakarmottagning ska kunna vara
en lakare och en sjukskoterska och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:2475 av Ulrika Heie och Martina Johansson (bada C):

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om psykisk ohélsa och
tillkdnnager detta for regeringen.
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2023/24:2493 av Christofer Bergenblock m.fl. (C):

1.

12.

13.

15.

16.

23.

24.

25.

46.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om langsiktiga
forutsattningar for smaskalig hélso- och sjukvardsverksamhet pa
landsbygden och i socioekonomiskt utsatta omraden, och detta
tillkdnnager riksdagen for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
patientlagen bor dndras i syfte att inféra fritt val av utférare aven i
slutenvarden och tillkannager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdérs i motionen om att
undanrdja de juridiska hinder som kan finnas fér myndigheter med
tillsynsuppdrag inom halso- och sjukvard att arbeta proaktivt
tillsammans med kommuner och regioner, och detta tillkdnnager
riksdagen for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfoérs i motionen om att ge
forutsattningar for att personer med nedsatt beslutsformaga ska fa
tillgang till vard pa jamlika villkor och tillkannager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor se dver hur riksdagens fattade beslut om att ge lamplig
myndighet i uppdrag att I6pande analysera ojadmstélldhet inom hélso-
och sjukvarden utifrn kén och genus skyndsamt kan genomféras, och
detta tillkdnnager riksdagen for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
skyndsamt ta fram forbattrade kunskapsstod kring behandling av
psykisk ohélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att lamplig
myndighet bor fad i uppdrag att vidta atgarder som starker
forutsattningarna for kunskaps- och metodutveckling om psykisk
ohélsa och psykisk sjukdom inom den somatiska slutenvérden, och
detta tillkdnnager riksdagen for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om vikten av
att utveckla bade den akuta och icke-akuta varden for den som utsatts
for sexuella 6vergrepp eller vald i nara relation, och detta tillkannager
riksdagen for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att se Gver
hur patientavgiften for den som séker vard efter sexuellt vald kan tas
bort i hela landet, och detta tillkdnnager riksdagen for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen bor ta de initiativ som behdvs for att sakerstalla jamlik
mojlighet till hemsjukvard pa sarskilda boenden for aldre i hela landet
och tillkannager detta fér regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
regeringen skyndsamt bér ta initiativ till att genomfora forslagen fran
den s.k. samsjuklighetsutredningen och tillkdnnager detta for
regeringen.
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2023/24:2499 av Helena Vilhelmsson m.fl. (C):

32.

35.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att se dver
hur ett genusmedicinskt uppdrag kan inkluderas i grunduppdraget
inom alla nationella programomraden och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen ska genomfora riksdagens fattade beslut om att ge 1&amplig
myndighet i uppdrag att I6pande analysera ojdmstélldhet inom hélso-
och sjukvarden utifran kén och genus och tillkannager detta for
regeringen.

2023/24:2544 av Adrian Magnusson m.fl. (S):

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att vidta en bred
dversyn kring motverkandet av ungas psykiska ohélsa och tillkdnnager detta
for regeringen.

2023/24:2616 av Markus Wiechel m.fl. (SD):

2.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
regeringen i det kommande arbetet med att starka cancervarden ocksa
bor ta bildandet av ett nationellt kliniskt center i beaktande och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen i det kommande arbetet med att starka cancervéarden aven
bor ta i beaktande att utreda en nationell finansiering av nya
cancerbehandlingar och tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2617 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S):

9.

10.

11.

12.

13.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om bindande
riktvarden for vardplatser och belaggningsgrad och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anftrs i motionen om att dka
takten i primarvardsreformen och tillkannager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att inféra
ett kansli for omstéaliningen till en god och ndra vard vid
Socialstyrelsen och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om malet att
alla invanare som huvudregel bor ha en fast lakarkontakt och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om nya
etappmal for andelen invanare med fast lakare och tillkannager detta
for regeringen.
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14.

15.

16.

17.

18.

24.

25.

26.

28.

30.

31.

35.

41.

42.

48.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om bindande
riktvarden om 1100 invanare per ldkare inom primarvarden och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om fast ldkare
for personer som bor pé sarskilt boende respektive LSS-bostad och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om
patientkontrakt och individuell plan och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
genomfdra Samsjuklighetsutredningens forslag och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om en nationell
vardférmedling och tillkannager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att stoppa
den okontrollerade privatiseringen inom hélso- och sjukvarden och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om férbud mot
privata sjukvardsforsakringar inom den offentligt finansierade varden
och tillkénnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att férhindra
utforsaljning av akutsjukhus och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att samma
krav ska stallas pé privata aktorer som pa offentliga och tillkannager
detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att privata
vard- och omsorgsforetag ska omfattas av offentlighetsprincipen och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att avskaffa
tvangs-LOV inom primarvarden och tillkannager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anftrs i motionen om inréttande
av ett nationellt nackskadecentrum och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
samverkan mellan skolan, socialtjansten och halso- och sjukvarden ska
utvecklas och kderna till barn- och ungdomspsykiatrin kortas och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om nationellt
kunskapsstod for hela véardkedjan vad géller barn och ungas psykiska
halsa och tillkannager detta fér regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att sékra
tilldmpningen av den nya lagen om estetiska Kkirurgiska ingrepp och
injektionsbehandlingar och tillkdnnager detta for regeringen.



49.
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Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att ge Ivo
utbkade befogenheter, t.ex. vad galler testkdp, och tillkdnnager detta
for regeringen.

2023/24:2653 av Carina Stahl Herrstedt m.fl. (SD):

3.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor se dver nationella riktlinjer for att stérka den psykiska
halsan for transpersoner och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
regeringen bor verka for att barn- och ungdomspsykiatrin i landet blir
mer tillganglig, och detta tillkdnnager riksdagen for regeringen.

2023/24:2664 av Janine Alm Ericson m.fl. (MP):

47.

48.

57.

90.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att alla
regioner 6ppet ska redovisa hur jamstalld varden ar och sakerstalla att
kdnsuppdelad statistik finns tillganglig och tillkénnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att alla
regioner ska starka sitt likarattsarbete inom varden och tillkannager
detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
vardgarantin for operation eller behandling efter forlossningsskada ska
sénkas fran 90 till 30 dagar och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
hur varden till foljd av sexuella 6vergrepp kan bli kostnadsfri och
tillkdnnager detta for regeringen.

2023/24:2668 av Leila Ali EImi m.fl. (MP):

1.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
psykosociala faktorer bor beaktas nar barn utreds for adhd, och detta
tillkannager riksdagen for regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i motionen om att se dver
hur resurserna kan 6ka for barn- och ungdomspsykiatrin i utsatta
omraden och tillkannager detta for regeringen.

2023/24:2669 av Marta Stenevi m.fl. (MP):

8.

Riksdagen stéller sig bakom det som anftrs i motionen om att dka
vardens roll i det brottsforebyggande arbetet och majliggora ett
snabbspar till psykiatrisk utredning och tillkannager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
sakerstélla att elever kan fa neuropsykiatrisk utredning pa bup utan
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krav pd medverkan eller intyg fran skolan och tillkannager detta for
regeringen.

2023/24:2697 av Aron Emilsson (SD):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att regeringen bor
utreda forutsattningarna for att tillsammans med Region Ostergétland skapa
langsiktiga forutsattningar for postcovidmottagningen i LinkGping och dess
funktion som nationellt vard- och resurscentrum och tillkannager detta for
regeringen.
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