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med anledning av prop. 2021/22:72 Okad
kontinuitet och effektivitet 1 varden — en
primarvardsreform

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om ett nationellt
listningssystem och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om ett gemensamt
ersittningssystem och tillkdnnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ta bort
begrinsningarna for patienten nir det giller att byta vardgivare och tillkdinnager
detta fOr regeringen.

4. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att vardgarantin ska
gilla 1 hela Sverige och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Sverige behdver rusta svensk vard och i synnerhet den svenska primérvarden. Vi vilkom-
nar dérfor delar av de forslag som nu presenteras i propositionen Okad kontinuitet och
effektivitet i varden — en primérvardsreform.

Vi instimmer med regeringen om vikten av att hédlso- och sjukvardens resurser och
profession behdver anvidndas pa ett mer tillfredsstdllande och effektivt sétt. Det rader i
dag forhallandevis stora variationer mellan olika delar av landet nér det géller patient-
ernas tillgang till primérvard och annan néra vard. Sverige behdver ta ett storre natio-
nellt ansvarstagande och ledarskap for att alla patienter, oavsett bostadsort, ska fa god
tillgang till primérvéard och ndra vard av hog kvalitet. Flertalet undersdkningar visar
ocksa pa att varden inte lever upp till ménniskors férviantningar om bland annat tillgdng-
lighet, delaktighet och kontinuitet. Allt fler patienter véantar betydligt langre pd vard én
vad vardgarantin sdger. Det dr ett stort misslyckande i svensk hélso- och sjukvard att
befolkningen inte fér ratt vard i rétt tid.



Redan 2016 konstaterade regeringens nationella samordnare att primarvarden &r
underdimensionerad 1 forhallande till forvantningar och potential. Primérvéarden har
ocksa 14g status hos befolkningen, och ska Sverige klara de utmaningar som finns inom
hélso- och sjukvéirden behdver vi fa en stark primérvard som bas.

Tillgdnglighet 1 hela Sverige
Sverigedemokraterna stiller sig frdgande till om delar i propositionen verkligen bidrar
till 6kad tillgénglighet och en néra vard for befolkningen i hela Sverige.

Vi ser en sérskild utmaning med séavil tillganglighet som personella resurser i1 de
delar av Sverige som &dr mer glesbefolkat. Men ocksa det faktum att det finns utmaning-
ar med att bedriva primérvard i1 landsbygden. Har ser vi att utvecklingen av inte minst
den digitala vérden dr en nddvéndig och viktig faktor for en mer tillgénglig vard.

I forslaget om listning utesluts digitala vardenheter som inte har en fast nirvaro i
regionen, vilket tenderar att begrinsa tillgénglighet inte minst pa landsbygden. Vi ser
ocksa att det dels kan finnas vissa hinder med att genom fortydliganden 1 lagstiftningen
forsoka uppnd mal, dels att det Overlag dr problematiskt nér det kommer till en fast
lakarkontakt. Givetvis ser vi det som sjdlvklart att det dr ett mal 1 sig att primédrvarden
verkar och ska verka for att knyta patienter till en ldkare, inte minst i syfte att 6ka konti-
nuitet och forstaelse. Men om att lagstifta om fast lakarkontakt verkligen leder till att
fler far en fast lakarkontakt dr tveksamt, da vi ser utmaningar med tillgéinglighet av
lakare, och ocksa brist pa specialister inom allmédnmedicin och primérvard.

Fler remissinstanser lyfter liknande problematik. Bland annat Myndigheten for vard-
och omsorgsanalys och Socialstyrelsen uttrycker att det tenderar att vara dverflodigt att
ytterligare fortydliga fragan i lagen. Region Norrbotten framfor ocksa att fast 14kar-
kontakt for hela befolkningen inte dr genomforbart utifran tillgédnglig ldkarkontakt.

Nationellt listningssystem och gemensamma erséttningsprinciper

Sverigedemokraterna anser att det dr av virde att skapa ett centralt listningssystem och
gemensamma ersdttningsprinciper i landets regioner, med fokus pa langsiktighet, vard
efter behov samt kontinuitet och tillgédnglighet. Vi anser att sddan listningstjénst bor
vara nationell for att underldtta for invanare att lista sig i en annan region an sin hem-
region. Men ocksa for att listningstjidnsten ska vara likvardig dver hela landet.

Vérdgarantin ska gélla hela Sverige

Vi ser stora utmaningar och hinder med att begransa virdgarantin till att endast gélla dér
personen ar listad. Det gar kraftigt emot den vision vi har om att dels verka for att till-
gingliggora vardkapacitet genom ett virdgarantikansli dér tillgédnglig vardkapacitet
finns for den som har véntat lingre dn vardgarantins 90 dagar. Men ocksd mélet om att
minska landets virdkder som 1 dag dr extremt langa dér véntetiden 1 sig kan innebéra att
patienternas sjukdomsbild forvirras. Att da begransa vardgarantin till att endast gélla
dér patienten &r listad begrénsar snarare tillgidngligheten till vard.

Vi instimmer sdledes i Myndigheten for vard- och omsorgsanalys slutsats som av-
styrker forslaget om att vardgarantin endast ska gilla dir personen édr listad. Myndig-
heten menar att det bl.a. drabbar personer som bor och arbetar i olika regioner och



personer som bor néra en regiongrins och som har sin ndrmsta primarvardsutforare pa
andra sidan regiongrinsen. Ur ett patientperspektiv star begransningen knappast 1
proportion till det eventuella utdkade planeringsansvar som patienterna innebér for
regionerna. Det tenderar ocksa att strida mot den tillgidnglighet som efterfrgas. Sverige-
demokraterna anser det darfor som positivt ur ett patientperspektiv att kunna ges mojlig-
het att lista sig hos en primédrvardsutforare utanfor sin hemregion och att vardgarantin
ska gilla i hela Sverige, oavsett var man bor och vilken vardgivare som man valt att
lista sig hos.

Nej till listningstak och vardvalsbegransningar

I propositionen foreslds det att patienten begrinsas till att endast kunna gora tva vérdval,
dvs. tva byten av utforare per ér. I utredningen Styrning for en mer jamlik vard presente-
rades det siffror om att endast 24 procent av alla svenskar hade bytt vardcentral under
en tredrsperiod och drygt 11 procent hade funderat pd att byta, men inte gjort det. Saledes
ar byte av utforare inte en av utmaningarna och vi ser av den anledningen inte att en
sadan begrinsning kan anses vara relevant. For den enskilde som av olika anledningar,
exempelvis pa grund av flytt eller av andra skal, vill byta utférare kan en sddan skrivelse
endast utgora hinder och bor inte anses proportionerlig.

Vi stiller oss ocksa kritiska till inférandet av listningstak for utféorarna. Myndigheten
for vard- och omsorgsanalys framfor bl.a. faktumet att Sverige geografiskt har ett under-
dimensionerat primérvardssystem, vilket riskerar att en andel av befolkningen kan
komma att hamna utanfor” primérvdrden. Antingen tvingas de forbli olistade eller s&
hinvisas de till ett begrdnsat antal ”sistahandsalternativ”’. Det framgar ocksé av slut-
betidnkandet, Digifysiskt vardval (SOU 2019:42), att forutséttningar for ett fungerande
vardvalssystem bygger pa dverkapacitet och inte den underkapacitet som vi i dag fort-
satt ser inom den svenska primérvéarden. Vi anser darfor att listningstak ej ar att foredra.
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