Socialutskottets betankande
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God och jamlik hélsa — en utvecklad
folkhalsopolitik

Sammanfattning

Utskottet foreslar att riksdagen godkéanner vad regeringen foreslar om omfor-
mulering av det 6vergripande nationella folkhalsomalet och omvandling av
folkhalsoarbetets malstruktur. Regeringen foreslar att det Gvergripande natio-
nella malet for folkhalsopolitiken ska vara att skapa samhalleliga forutsatt-
ningar for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara
halsoklyftorna inom en generation. Detta innebdr att statliga myndigheter som
har uppgifter eller verksamheter som paverkar folkhalsan ska beakta effekter-
na pa folkhélsan. Vidare foreslas att folkhalsopolitikens sektorsévergripande
mal- och uppféljningsstruktur omvandlas till &tta malomraden.

Utskottet foreslar aven ett tillkannagivande till regeringen. Enligt utskottet
bor regeringen sékerstélla patienternas ratt till en fast lakarkontakt. Utskottets
forslag grundas pa ett motionsyrkande.

Utskottet anser att riksdagen bor avsla évriga motionsyrkanden.

I betdnkandet finns sex reservationer (M, SD, C, V, L, KD).

Behandlade forslag

Proposition 2017/18:249 God och jamlik héalsa — en utvecklad folkhalso-
politik.
Atta yrkanden i foljdmotioner.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Det 6vergripande nationella folkhalsomalet och folkhalso-
arbetets malstruktur
Riksdagen godkanner vad regeringen foreslar om omformulering av det
overgripande nationella folkhilsomalet och omvandling av folkhalso-
arbetets malstruktur.
Déarmed bifaller riksdagen proposition 2017/18:249.

2. Halsa for aldre
Riksdagen avslar motion
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 1.
Reservation 1 (SD, L)

3. Enfolkhéalsolag
Riksdagen avslar motion
2017/18:4175 av Karin Régsjo m.fl. (V).
Reservation 2 (V)

4. Forebyggande arbete och tillganglig vard
Riksdagen avslar motion
2017/18:4181 av Emma Henriksson m.fl. (KD, C, M, L) yrkandena 1
och 3.
Reservation 3 (M, C, L, KD)

5. Fast lakarkontakt
Riksdagen staller sig bakom det som utskottet anfér om att sékerstalla
patienternas ratt till en fast lakarkontakt och tillkdnnager detta for
regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2017/18:4181 av Emma Henriksson m.fl. (KD, C, M, L) yrkande 2.

6. Idrott for personer med funktionsnedséttning
Riksdagen avslar motion
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 2.
Reservation 4 (L)

7.  Ettaldreperspektiv pa alkoholprevention
Riksdagen avslar motion
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 3.
Reservation 5 (SD, L)
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8.  Folkhalsomyndighetens roll pA ANDT-omradet
Riksdagen avslar motion
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 4.
Reservation 6 (L)

Stockholm den 7 juni 2018

Pa socialutskottets vagnar

Emma Henriksson

Foljande ledamoter har deltagit i beslutet: Emma Henriksson (KD), Anna-
Lena Sdrenson (S), Camilla Waltersson Gronvall (M), Lennart Axelsson (S),
Per Ramhorn (SD), Amir Adan (M), Mikael Dahlqvist (S), Anders W Jonsson
(C), Jan Lindholm (MP), Kristina Nilsson (S), Barbro Westerholm (L), Hans
Hoff (S), Yasmine Larsson (S), Ann-Britt Asebol (M), Christina Ostberg (SD),
Maj Karlsson (V) och Anette Akesson (M).



Redogorelse for drendet

Arendet och dess beredning

| betdnkandet behandlar utskottet regeringens proposition 2017/18:249 God
och jamlik halsa —en utvecklad folkhélsopolitik. | betdnkandet behandlas dven
atta yrkanden i motioner som har vackts med anledning av propositionen.
Regeringens forslag till riksdagsbeslut och férslagen i motionerna finns i
bilaga 1.

I propositionen finns en redogérelse for &rendets beredning fram till reger-
ingens beslut om proposition.

Propositionens huvudsakliga innehall

| propositionen redogdr regeringen for en utvecklad folkhédlsopolitik. Reger-
ingen framhaller att halsoldget i Sverige i huvudsak &r gott men understryker
samtidigt att det finns patagliga skillnader i halsa mellan olika grupper i sam-
héllet som bor uppmérksammas. Enligt regeringen kan och bér en medveten
folkhélsopolitik forbattra villkoren for de grupper som ar socialt och ekono-
miskt mest utsatta och som darmed l8per storst risk att drabbas av ohélsa och
for tidig dod.

I propositionen framhalls att folkhalsoarbetet r ett gemensamt ansvar och
kraver insatser fran de flesta sektorer i samhéllet — fran det offentliga, det pri-
vata och de ideella organisationerna samt fran individerna sjalva. En stravan
att minska de ojamlika forutséattningarna for en god och jamlik folkhalsa bor
enligt regeringen vagleda folkhalsoarbetet inom alla sektorer och pé alla sam-
hallsnivéer. Regeringen vill med propositionen uppmana alla dessa aktérer att
aktivt arbeta med att frdmja en god och jamlik hélsa och verka for regeringens
malsattning att sluta de paverkbara halsoklyftorna inom en generation.

Forslagen i propositionen syftar enligt regeringen till att underlatta folk-
halsoarbetet pa samtliga samhallsnivaer genom en tydligare fordelning av
ansvar pa nationell niva och forbattrad uppféljning av folkhalsan och utvar-
dering av folkhalsoarbetet med fokus pa skillnader i fordelningen av halsan i
befolkningen.

2017/18:S0U26
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Utskottets Overvdaganden

God och jamlik hélsa — en utvecklad folkh&lsopolitik

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen godkanner vad regeringen foreslar om omformulering av
det 6vergripande nationella folkhalsomalet och omvandling av folk-
hélsoarbetets malstruktur. Vidare staller sig riksdagen bakom det
som utskottet anfor om att sakerstélla patienternas ratt till en fast
lakarkontakt och tillkdnnager detta for regeringen. Riksdagen avslar
motionsyrkanden om en folkhalsolag, om att malstrukturen ska
omfatta hélsa for &ldre och om férebyggande arbete och tillganglig
vard. Riksdagen avslar dven motionsyrkanden om idrott for
personer med funktionsnedséattning, ett aldreperspektiv pa alkohol-
prevention och Folkhalsomyndighetens roll pA ANDT-omradet.
Jamfor reservation 1 (SD, L), 2 (V),3 (M, C, L, KD), 4 (L), 5

(SD, L) och 6 (L).

Propositionen

Malstruktur med starkt fokus pa jamlik halsa

Regeringen foreslar att det 6vergripande nationella mélet for folkhalsopoliti-
ken ska vara att skapa samhélleliga forutsattningar for en god och jamlik halsa
i hela befolkningen och sluta de paverkbara halsoklyftorna inom en genera-
tion. Enligt regeringen innebér detta att statliga myndigheter som har uppgifter
eller verksamheter som paverkar folkhalsan ska beakta effekterna péa folk-
hélsan.

Vidare foreslar regeringen att folkhalsopolitikens sektorsévergripande mal-
och uppfoljningsstruktur med elva malomraden ska omvandlas till &tta mal-
omraden. Regeringen foreslar att foljande malomraden ska faststéllas for det
samlade folkhélsoarbetet:

Det tidiga livets villkor

Kunskaper, kompetenser och utbildning

Arbete, arbetsférhallanden och arbetsmiljo
Inkomster och forsdrjningsmojligheter

Boende och narmiljo

Levnadsvanor

Kontroll, inflytande och delaktighet

En jamlik och hélsoframjande halso- och sjukvard.

NGOk E



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Okat fokus pa jamlik halsa i uppfoljnings- och utvarderingssystemet

Folkh&lsomyndigheten bor enligt regeringen verka for att det nationella folk-
halsomalet som har faststéllts av riksdagen uppnas, och verksamheten bor om-
fatta samtliga atta malomraden. Regeringen anfor att malgrupperna bor vara
berdrda statliga myndigheter och landsting samt kommuner.

Vidare anfor regeringen att Folkhalsomyndigheten bor

— vara samordningsansvarig for folkhalsoarbetet pa statlig niva och bidra till
samverkan av insatser for en god och jamlik hélsa

— stodja malgrupperna i genomfoérande och uppféljning av folkhalsoarbetet

— publicera folkhdlsopolitiska rapporter

— genomfdra kontinuerliga uppfoljningar av hélsan i grupper i sérskilt utsatta
situationer.

Regeringen avser dven att ta initiativ till ett pilotprojekt pa regional niva for
att skapa battre forutsattningar for det lokala framjande och férebyggande
folkhéalsoarbetet.

Malomrade 1: Det tidiga livets villkor

Regeringen anser att det tidiga livets villkor bér utgora ett sarskilt malomréde.
Att alla barn far en bra start i livet med goda uppvaxtvillkor som stimulerar
deras tidiga utveckling, inlarning och halsa &r enligt regeringen centralt for att
uppna jamlik halsa som barn och som vuxen. Regeringen anfér att barn som
haft majlighet att utveckla de grundlaggande formagorna tidigt i barndomen
har fatt en mer stabil grund att std pa och i forlangningen béattre halsa. Sarskilt
barn som vaxer upp i ekonomisk utsatthet far oftare samre hélsa som vuxna.

Malomrade 2: Kunskaper, kompetenser och utbildning

Att utveckla manniskors kompetenser och kunskaper genom larande och ut-
bildning ar enligt regeringen centralt for att uppna jamlik halsa. Regeringen
anser att det finns ett starkt samband mellan utbildningsniva och halsa. Livs-
villkor, levnadsvanor och andra forhallanden som bidrar till god hélsa ar battre
och mer halsoframjande bland personer med hégre utbildningsniva. Regering-
en anfér vidare att kunskaper och kompetenser som forvarvats genom utbild-
ning ger mojlighet till hogre status men ocksa méjlighet att stérka psykologis-
ka och sociala resurser samt reell mojlighet att paverka den egna situationen,
vilket kan minska fysiska och psykosociala risker. Kunskaper, kompetenser
och utbildning bor enligt regeringen darfor utgora ett sarskilt malomrade.

Malomrade 3: Arbete, arbetsforhallanden och arbetsmiljo

Regeringen anser att arbete, arbetsforhallanden och arbetsmiljo bor utgéra ett
sarskilt malomrade. Arbete och god arbetsmiljo &r enligt regeringen centrala
omraden for att uppna jamlik halsa. Manniskor som arbetar har i regel béttre
hélsa &n de som saknar ett arbete eller sysselsattning. Regeringen anfor att
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arbetsmarknaden i Sverige ar tudelad; personer med lag uthildning, personer
med funktionsnedsattning och utrikes fodda har markant lagre chans att fa ett
arbete. Enligt regeringen stirker gynnsamma arbetsférhallanden personlig
utveckling, halsa och valbefinnande, medan ogynnsamma arbetsforhallanden
okar risken for ohélsa. Vidare anfor regeringen att personer i arbetaryrken
generellt har en sémre arbetsmiljo.

Malomrade 4: Inkomster och férsérjningsmojligheter

Regeringen bedomer att inkomster och forsdrjningsmojligheter &r ett centralt
omrade for att uppna jamlik halsa och en av de viktigaste faktorerna for skill-
nader i halsa. Regeringen anfor att ju hogre inkomsterna r, atminstone i de
lagre inkomstskikten, desto friskare &r individen och desto l&angre ar den for-
vantade livsl&ngden. Mot den bakgrunden anser regeringen att inkomster och
forsérjningsmojligheter bor utgora ett sarskilt malomrade.

Malomrade 5: Boende och narmiljo

Enligt regeringen ar boende och narmiljo ett centralt omrade for att uppna jam-
lik hélsa och bor darfor utgora ett sarskilt malomrade. Regeringen anfor att
bostaden &r en viktig plats for terhamtning, vila och rekreation. Vidare &r en
sund, trygg och trivsam boendemiljé ocksa ett grundlaggande manskligt
behov, och den som inte har rimligt goda boendeférhallanden har enligt reger-
ingen svart att klara ovriga delar av livet, sésom utbildning och arbete, som i
sin tur har stor betydelse for halsan. Att kinna sig trygg i sitt boende har ocksé
stor betydelse for viljan och lusten att vistas utomhus i naromradet. Regeringen
anfor vidare att 1ag socioekonomisk position samvarierar med hig exponering
for olika riskfaktorer i boende och nérmiljén, och genom detta okar risken for
ohdlsa, sjukdom och en ojamlik hélsa.

Malomrade 6: Levnadsvanor

Regeringen anser att levnadsvanor bor utgora ett sarskilt mélomrade. Reger-
ingen anfor att manga av forutsattningarna for en god halsa paverkas av livs-
villkoren och av individens egna val och levnadsvanor. Regeringen anfér &ven
att individers levnadsvanor skiljer sig at beroende pé deras sociala miljo, ut-
bildningsniva och ekonomiska forutsattningar. R6kning, alkohol, daliga mat-
vanor, fysisk inaktivitet och sémnproblem &r enligt regeringen vélkanda risk-
faktorer for att insjukna i bl.a. cancer och hjart- och kérlsjukdomar. Vidare
anfors att socioekonomiska skillnader ar tydliga for samtliga av dessa levnads-
vanor och aterfinns i alla aldersgrupper.

Fysisk aktivitet

Regeringen anfor att fysisk aktivitet och god fysisk kapacitet ar starka frisk-
faktorer for barn och unga. Enligt regeringen ror sig barn med funktionsned-
séttning i mindre utstrackning an befolkningen i dvrigt, och gruppen har i jam-
forelse en mer stillasittande fritid. Skillnaderna tenderar att 6ka med stigande
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alder, men redan i unga aldrar tranar pojkar med funktionsnedsattning i mindre
utstrackning an Gvriga pojkar i liknande alder.

Enligt regeringen har det samlade stddet till idrotten mellan 2014 och 2018
Okat med 227 miljoner kronor till totalt 1 954 miljoner kronor. Regeringen
anfor att en utgangspunkt for statens idrottspolitik ar att idrotten ar inkluder-
ande och 6ppen for alla, oavsett alder, kén, konsidentitet, kénsuttryck, sexuell
laggning, religion och annan trosuppfattning, funktionsnedséttning eller
social, etnisk och kulturell bakgrund. Regeringens idrottspolitiska malsattning
ar att fler manniskor ska utdva idrott och motion oavsett formerna for detta,
och regeringen valkomnar idrottsrorelsens stravan att bredda verksamheten for
att stimulera ett livslangt idrottande i foreningslivet.

Malomrade 7: Kontroll, inflytande och delaktighet

Att manniskor har kontroll éver sitt eget liv, tillit till andra, inflytande och
delaktighet i samhallet ar enligt regeringen centrala omraden for att uppné
jamlik hélsa. Regeringen anfor att sannolikheten att ménniskor upplever sig ha
samre kontroll och inflytande 6ver sina egna livsvillkor och utvecklingen av
samhaéllet i stort samt mindre gemenskap och delaktighet &r storre bland per-
soner med lagre socioekonomisk position. Kontroll, inflytande och delaktighet
bor enligt regeringen darfor utgora ett sarskilt malomrade.

Malomrade 8: En jamlik och halsoframjande halso- och sjukvard

Regeringen anser att en jamlik och halsoframjande halso- och sjukvard bor
utgora ett sarskilt malomréde. Enligt regeringen bor hélso- och sjukvarden
erbjuda vard som ger basta halsoresultat med befintliga resurser. Regeringen
anfor aven att varden bor vara tillginglig efter behov. Vidare bor patienter
erbjudas halsoframjande och férebyggande, behandlande och rehabiliterande
insatser av god kvalitet samt delaktighet och kontinuitet.

Inriktning pa arbete inom malomradet

Regeringen anfor att det for de flesta diagnoser forekommer omotiverade skill-
nader i vardens insatser och resultat mellan olika sociala grupper. Varden bor
enligt regeringen verka halsoframjande och forebyggande och ha ett systema-
tiskt jamlikhetsfokus. Behandling bor vidare utga fran patientens behov och
mojligheter.

Centralt for arbete for en god och jamlik hélsa &r enligt regeringen

— tillganglighet som motsvarar olika behov

— vardméten som &r halsoframjande och skapar forutsattningar for jamlika
insatser och resultat

— haélsoframjande och férebyggande arbete.

2017/18:S0U26
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Motionerna

Halsa for aldre

I kommittémotion 2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 1
foreslas ett tillkannagivande om att halsa for aldre bor finnas med i malstruk-
turen for folkhalsoarbetet. Enligt motiondrerna saknar propositionen helt ett
aldreperspektiv. Motionarerna anser att arsrikas halsa bor finnas med i mél-
strukturen, antingen i form av ett eget mal eller systematiskt inarbetat i de stra-
tegier som ska utvecklas for de olika malomradena.

En folkhélsolag

I kommittémotion 2017/18:4175 av Karin Ragsjo m.fl. (V) foreslas ett till-
kannagivande om att utreda forutsattningarna for en svensk folkhélsolag déar
statens ansvar tydliggors. Enligt motiondrerna bor en sadan lag lyfta fram
nationella mal pa folkhalsoomrédet och tydliggora ansvarsférdelningen pé
nationell respektive regional och lokal niva.

Forebyggande arbete och tillganglig vard

I kommittémotion 2017/18:4181 av Emma Henriksson m.fl. (KD, C, M, L)
yrkande 1 foreslas ett tillkannagivande om att utredningen Samordnad utveck-
ling for en god och nara vérd (S 2017:01) bor fa ett tillaggsuppdrag att utveckla
primarvardens uppdrag i syfte att vardteam ska arbeta forebyggande for att
stdrka befolkningens halsa. Enligt motionérerna handlar det bl.a. om att ge
tydligare halsoinformation och hitta sétt att motivera manniskor att ta ett storre
eget ansvar for sitt liv och sin hélsa. | yrkande 3 foreslas ett tillkannagivande
om att regeringen bor dterkomma med forslag pa hur sjukvarden kan bli mer
tillganglig. Motiondrerna anfor att en tillgénglig vard och en stark primarvard
i synnerhet &r centrala faktorer for att skapa en mer jamlik vard.

Fast lakarkontakt

I kommittémotion 2017/18:4181 av Emma Henriksson m.fl. (KD, C, M, L)
yrkande 2 foreslas ett tillkannagivande om att sakerstalla patienternas ratt till
en fast lakarkontakt.

Idrott for personer med funktionsnedséttning

I kommittémotion 2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 2
foreslas ett tillkannagivande om att regeringen bor fora en dialog med idrotts-
rorelsen om idrott for personer med funktionsnedsattning. Enligt motionarerna
maste idrottsrorelsen bli battre pa att inkludera personer med funktionsned-
séttning.
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Ett aldreperspektiv pa alkoholprevention

I kommittémotion 2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 3
foreslas ett tillkannagivande om ett aldreperspektiv pa alkoholprevention.
Enligt motionarerna kan ett aldreperspektiv pa alkoholprevention bidra till
minskade sjukvards- och omsorgskostnader.

Folkhalsomyndighetens roll pA ANDT-omradet

I kommittémotion 2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 4
foreslas ett tillkdnnagivande om Folkhalsomyndighetens roll pa ANDT-
omradet. Enligt motionarerna ar det viktigt att samla och sprida epidemiolo-
gisk kunskap inom ANDT-omradet. Folkhalsomyndigheten bor darfor enligt
motionarerna fa ett lika tydligt uppdrag som expertmyndighet i ANDT-fragor
som den har i smittskyddsfragor.

Gaéllande ratt

Fast vardkontakt

Patientlagen (2014:821) syftar till att inom hélso- och sjukvardsverksamhet
stérka och tydliggora patientens stéllning och att frdmja patientens integritet,
sjélvbestdmmande och delaktighet (1 kap. 1 8). Enligt 6 kap. 1 § patientlagen
ska patientens behov av trygghet, kontinuitet och sékerhet tillgodoses. Olika
insatser for patienten ska samordnas pa ett andamalsenligt satt. En fast vard-
kontakt ska utses for patienten om han eller hon begér det eller om det &r néd-
vandigt for att tillgodose hans eller hennes behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och sékerhet (6 kap. 2 §). Vidare ska patienten fa mojlighet att
vélja en fast lakarkontakt inom primarvarden (6 kap. 3 8).

I 7 kap. 3 8 hélso- och sjukvérdslagen (2017:30), forkortad HSL, anges att
landstinget ska organisera primarvarden s att alla som omfattas av landsting-
ets ansvar for halso- och sjukvard kan vélja utférare av halso- och sjukvérds-
tjanster och fé tillgang till och vilja en fast lakarkontakt (vardvalssystem).

Tillganglighetsgaranti

Enligt 9 kap. 1 § HSL ska landstinget erbjuda vardgaranti t dem som omfattas
av landstingets ansvar enligt 8 kap. 1 eller 2 § den lagen. Vardgarantin ska
bl.a. innehalla en forsakran om att den enskilde inom viss tid far kontakt med
primérvarden och besoka lakare inom primarvarden. Regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer far meddela foreskrifter om de tids-
perioder inom vilka vardgarantin ska vara uppfylld samt foreskrifter i 6vrigt
om vardgarantins innehall (9 kap. 4 § HSL).

Av 6 kap. 1 § halso- och sjukvérdsforordningen (2017:80) framgar att vard-
garantin enligt 9 kap. 1 § HSL bl.a. ska innehélla en forsakran om att den
enskilde far kontakt med primarvarden samma dag som den enskilde soker
kontakt med primarvarden (tillganglighetsgaranti).

2017/18:S0U26
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Riksdagen antog den 23 maj 2018 regeringens forslag till vissa andringar i
HSL (prop. 2017/18:83, bet. 2017/18:SoU22, rskr. 2017/18:294). Bland annat
antogs en ny bestdmmelse om att landstingen ska organisera hélso- och
sjukvardsverksamheten sa att varden kan ges nara befolkningen (7 kap. 2 a §
HSL). Om det ar motiverat av kvalitets- eller effektivitetsskal far varden
koncentreras geografiskt. Vidare beslutades en dndring av vardgarantin inom
primarvarden. | dag ar den formulerad sé att den enskilde inom viss tid ska fa
bestka l&kare. Enligt den nya lydelsen ska den enskilde i stéllet inom en viss
tid garanteras en medicinsk bedémning av ldkare eller annan legitimerad
halso- och sjukvardspersonal (9 kap. 1 § 2 HSL). Lagandringarna trader i kraft
den 1 januari 2019.

Kompletterande uppgifter

Samordnad utveckling for god och nara vard

Regeringen gav den 2 mars 2017 en sarskild utredare i uppdrag att utifran for-
slagen i betankandet Effektiv vard (SOU 2016:2) stddja landstingen, 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). Utredaren fick aven i uppdrag att i dialog med
foretradare for samtliga landsting, myndigheter och andra berérda aktorer ut-
arbeta en nationell plan dar primarvarden ar utgangspunkten for en 6kad néarhet
till patienten. Utredningen har tagit namnet Samordnad utveckling fér god och
nara vard (S 2017:01) och lamnade i maj 2017 sitt forsta delbetankande God
och nara vard — En gemensam fardplan och mélbild (SOU 2017:53).

Utredningen ldamnade i maj 2018 sitt andra delbetdnkande God och nara
vard — En primarvardsreform (SOU 2018:39). Utredningen foreslar bl.a. att
den gemensamma fardplanen och malbilden for omstruktureringen av hélso-
och sjukvardssystemet fordjupas och att primarvardens uppdrag i halso- och
sjukvarden moderniseras. Vidare laggs forslag som enligt utredningen syftar
till att tydliggora primérvardens uppdrag och skapa forutsattningar for en stark
och likvardig primarvard. Utredningen foreslar aven ett fortydligande av
patientens méjlighet att fa tillgang till och vélja en fast lakarkontakt i primar-
varden hos den utforare i Vardval primarvard som patienten valt. Utredningen
framhaller att kontinuitet i relationen mellan patienten och vardens med-
arbetare samt mellan olika professioner och olika vardkontakter ar central for
sdval vardens kvalitet och patienternas upplevelse som medarbetarnas arbets-
miljo och effektiviteten i halso- och sjukvarden.

I fraga om begreppet Vardval primarvard anger utredningen (s. 19) bl.a.
foljande.

Utredningen ser behov av att tydliggéra sarstéllningen hos det av

landstingets vardval i primarvarden som utgar fran generalistkompetensen

hos bl.a. specialister i allmédnmedicin och distriktskoterskor, och fungerar
som navet i den primarvard som bedrivs med landstinget som huvudman.
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Det bor benamnas Vardval primarvard. Landstinget ska organisera Vard-
val primarvard s att utforare ensam eller i samverkan med andra sarskilt
tillhandahaller de kompetenser och halso- och sjukvardstjanster som kravs
for att primarvardens grunduppdrag ska fullgoras.

Delbeténkandet bereds for ndrvarande inom Regeringskansliet. Utredningen

berdknas avsluta sitt arbete senast den 31 mars 2019.

Patientmiljarden

I budgetpropositionen for 2018 foreslog regeringen en patientmiljard som ska
bidra till en snabbare vard for patienter. Regeringen avsatte i propositionen
1 miljard kronor for detta andamal 2018 (prop. 2017/18:1 utg.omr. 9,
bet. 2017/18:SoU1, rskr. 2017/18:121). Motsvarande belopp berdknas for
2019-2021. Enligt regeringens forslag ska patientmiljarden under perioden
2018-2021 stodja inforandet av en skérpt vardgaranti inom priméarvarden och
darmed forbittra tillgangligheten till primarvéarden. Den ska ocks& uppmuntra
landstingen att infora patientkontrakt. Patientkontraktet syftar till att patient-
ens sammanlagda tid for vard och behandling ska bli sd kort som majligt och
att alla ska fa den vard de behdver inom rimlig tid. Genom samverkan mellan
vardgivare, landsting och kommun ska vérdens 6vergangar samordnas och
sékras. Patientkontrakt ar enligt regeringen sérskilt viktigt for patienter med
komplexa vardbehov och manga vardkontakter som t.ex. personer med kron-
iska sjukdomar eller sallsynta diagnoser. Nagra landsting inledde under 2017
med stod fran regeringen en forsoksverksamhet med patientkontrakt.

Overenskommelse om insatser for att forbattra tillgangligheten och
samordningen i halso- och sjukvarden

| december 2017 godkéande styrelsen for Sveriges Kommuner och Landsting
(SKL) fyra 6verenskommelser mellan regeringen och SKL pa vardomradet.
En av dessa rorde patientmiljarden (Insatser for att forbéattra tillgangligheten
och samordningen i hélso- och sjukvarden, S2017/07321/FS). Malet med
6verenskommelsen om en patientmiljard &r att bidra till utvecklingen av till-
géngligheten till primarvarden och samordningen av patienternas vardinsatser.

Genom Gverenskommelsen bestamdes att 490 000 000 kronor ska ga till
landsting och regioner for att stétta inférandet av den forstarkta vardgarantin i
primarvarden som regeringen vill inféra den 1 januari 2019. Landsting och
regioner ska aven forbereda for att kunna méata uppfyllelsen av det nya for-
slaget till vardgaranti.

Vidare ska 490 000 000 kronor ga till att stodja inférandet av patientkon-
trakt, som i dag finns som pilotprojekt i tre landsting och regioner. Landsting
och regioner ska under 2018 sakerstalla att man har rutiner for att erbjuda
patienter fast vardkontakt och se till att patienter i hogre grad kan fa en tid till
nasta vardkontakt direkt i handen och fa tider anpassade till egna 6nskemal
och behov. Under 2018 kommer ett utvecklingsarbete for att ndrmare specifi-
cera form och innehall fér patientkontrakten att bedrivas.

2017/18:S0U26
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Regeringen gav i maj 2018 Kammarkollegiet i uppdrag att betala ut
980 000 000 kronor till landstingen i enlighet med Gverenskommelsen om
patientmiljarden.

Socialstyrelsens vagledning om bl.a. fast vardkontakt

1 oktober 2017 publicerade Socialstyrelsen vagledningen Om fast vardkontakt
och samordnad individuell plan. Syftet med végledningen &r bl.a. att bidra till
att patienter med omfattande behov i storre utstrdckning &n tidigare erbjuds en
fast vardkontakt. Vagledningen kan anvandas som ett kunskapsunderlag till
hur lokala rutiner kan utformas. I vagledningen beskrivs varfor en fast vard-
kontakt ska utses, vem som kan utses till fast vardkontakt och nar, var och hur
en fast vardkontakt kan arbeta samt de bestammelser som géller.

Idrott for personer med funktionsnedséttning

Riksdagen beslutade i mars 2017 ett tillkdnnagivande om att regeringen bor ta
initiativ till en dialog med idrotten kring 6kad maluppfyllelse sa att fler barn
och unga med funktionsnedsattning ska nas av och inkluderas i idrottsverk-
samhet (bet. 2016/17:KrU4 punkt 14, rskr. 2016/17:191).

Med anledning av tillkdnnagivandet anforde regeringen i budgetproposi-
tionen for 2018 (prop. 2017/18:1 utg.omr. 17) att den har bjuditin till en dialog
med idrotten kring ékad maluppfyllelse sa att fler barn och unga med funk-
tionsnedsattning ska nds och inkluderas i idrottsverksamhet. Dialogen inne-
fattar enligt regeringen &ven andra fragor av betydelse for funktionshindrades
idrottande. Regeringen anség med det anforda att riksdagens tillkannagivande
var tillgodosett och slutbehandlat.

ANDT-strategin

Inom alkohol-, narkotika-, dopnings- och tobaksomradet (ANDT) har det
sedan 2011 funnits en nationell strategi for regeringens arbete med malet: ett
samhalle fritt frAn narkotika och dopning, med minskade medicinska och
sociala skador orsakade av alkohol och ett minskat tobaksbruk. Den nuvarande
strategin (skr. 2015/16:86), som géller t.0.m. 2020, innehéller sex mal som
tillsammans ska bidra till att uppnd det Gvergripande malet. Strategin tar
tydligt utgangspunkt i halsans bestamningsfaktorer och betonar att ett struktur-
erat, ldngsiktigt, malinriktat, tvarprofessionellt och sektorsévergripande arbete
pa samhallets alla nivaer kravs for att nd malet. Sammanlagt 14 nationella
myndigheter ridknas som ansvariga inom ANDT-omradet, och till de centrala
aktdrerna hor lansstyrelserna och Folkhalsomyndigheten.
Folkhéalsomyndigheten har en central roll och ska stddja genomférandet av
ANDT-strategin genom att verka for nationell samordning och for ett effektivt
och kunskapsbaserat arbete (52016/01028/FST). Myndigheten ska ta initiativ
och utforma insatser inom ramen for uppdraget utifran de prioriteringar som
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myndigheten bedomer som angelagna for att uppna strategins mal. Myndig-
heten ansvarar ocksa for uppféljningen av strategin samt nationell tillsyn Gver
alkohol- och tobaksomradena.

Tidigare behandling

Socialutskottet

Motionsyrkanden om fast likare eller vardkontakt behandlades senast av
utskottet i betdnkande 2017/18:SoU22 Styrande principer inom hélso- och
sjukvarden och en forstarkt vardgaranti. Utskottet anforde bl.a. foljande:

Nar det galler motionsyrkandena om fast lakare eller vardkontakt kan
utskottet konstatera att regeringen i budgetpropositionen for 2018 féreslog
en patientmiljard som ska bidra till en snabbare vard for patienter (prop.
2017/18:1 utg.omr. 9, bet. 2017/18:SoU1, rskr. 2017/18:121). Vidare
noterar utskottet att regeringen och SKL ingatt en dverenskommelse om
patientmiljarden. Genom éverenskommelsen bestdmdes bl.a. att medel ska
tillforas landsting och regioner for att infora patientkontrakt. Landsting och
regioner ska under 2018 sékerstélla att man bl.a. har rutiner for att erbjuda
patienter fast vardkontakt. Utskottet ser positivt pa detta.

Utskottet avstyrkte motionsyrkandena, och riksdagen foljde utskottets forslag

(rskr. 2017/18:294).

| betdnkande 2017/18:SoU22 behandlades &ven motionsyrkanden om be-
greppet nara vard och primarvérdens uppdrag. Utskottet anforde bl.a. féljande:

Enligt utskottet ar det viktigt att tillgangligheten i primarvarden forbattras.

Utskottet anser darfor att regeringen bor ta initiativ till att skapa en samlad

definition av primarvardens uppdrag och funktion med syftet att starka

patientens tillgang till en jamlik primarvard oavsett var i landet patienten

bor och aterkomma till riksdagen med forslag. Riksdagen bor stélla sig

bakom det som utskottet anfor och tillkdnnage detta for regeringen.
Utskottet bifoll motionsyrkandena, och riksdagen foljde utskottets forslag
(rskr. 2017/18:294).

I betdnkande 2015/16:SoU8 En samlad strategi for alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobakspolitiken 2016—-2020 behandlade utskottet ett motions-
yrkande om att motverka alkoholskador bland arsrika kvinnor. Utskottet kon-
staterade att regeringen har uppmarksammat &ldre med alkoholmissbruk och
instdmde vidare i bedémningen att landstingen behdver fortsétta att utveckla
arbetssétt och hoja personalens kompetens for att arbeta med riskbruk av alko-
hol. Utskottet anforde att &ldre med missbruk och beroende behdver uppmark-
sammas saval inom aldreomsorgen som inom priméarvarden. Utskottet ansag
dock inte att nagon atgard fran riksdagen behdvdes varfér motionsyrkandet
avstyrktes. Riksdagen foljde utskottets forslag. Ett liknande motionsyrkande
behandlades forenklat i betdnkande 2017/18:SoU8 Alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobaksfragor.

I betdnkande 2015/16:SoU8 behandlades &ven ett motionsyrkande om
Folkhilsomyndighetens roll som expertmyndighet i ANDT-fragor. Utskottet
konstaterade att kommuner, landsting och det civila samhallet utfor en stor del
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av det praktiskt forebyggande arbetet, vilket maste fungera val om malen ska
nas. Vidare anforde utskottet att den nationella och regionala nivan spelar stor
roll for att stodja det lokala arbetet och engagemanget. Utskottet delade
regeringens beddmning att Folkhalsomyndigheten, som &r huvudansvarig
myndighet pa det nationella planet, skulle f& en starkare och tydligare roll i att
stodja genomforandet av ANDT-strategin. Nagon atgard fran riksdagen ansgs
dock inte nédvéandig med anledning av motionsyrkandet. Utskottet avstyrkte
motionsyrkandet, och riksdagen féljde utskottets forslag.

Kulturutskottet

Ett motionsyrkande om idrott for personer med funktionsnedsattning behand-
lades av kulturutskottet i betdnkande 2017/18:KrU2 Idrott, friluftsliv och
folkbildning. Kulturutskottet avstyrkte motionsyrkandet, och riksdagen féljde
utskottets forslag.

Utskottets stallningstagande

Utskottet anser i likhet med regeringen att det dvergripande nationella malet
for folkhalsopolitiken ska vara att skapa samhalleliga forutséttningar for en
god och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara halsoklyftor-
na inom en generation. Mot den bakgrunden vélkomnar utskottet regeringens
forslag som syftar till att underlatta folkhélsoarbetet pa samtliga samhallsniva-
er genom en tydligare fordelning av ansvar pa nationell niva och forbattrad
uppfoéljning och utvérdering av folkhalsoarbetet. Vidare konstaterar utskottet
att det inte har vackts ndgon motion som géar emot att riksdagen nu antar
regeringens forslag. Utskottet ansluter sig darfor till regeringens dvervdaganden
och tillstyrker regeringens forslag om omformulering av det dvergripande
nationella folkhalsomalet och omvandling av folkhélsoarbetets malstruktur.

Nar det galler malstrukturen konstaterar utskottet att de foreslagna mél-
omradena starker jamlikhetsaspekten inom folkhalsopolitiken och ligger i linje
med forandringarna av det nationella malet for folkhalsoarbetet. Utskottet
anser inte att det ar nodvandigt med forandringar i malstrukturen enligt vad
som framfors i motion 2017/18:4182 (L) yrkande 1. Yrkandet avstyrks dar-
med.

Utskottet ar inte heller berett att foresld nagot initiativ av riksdagen med
anledning av motion 2017/18:4175 (V) om en folkhélsolag. Motionen bor
avslas.

Av redovisningen ovan framgar att regeringens forslag om en patient-
miljard ska bidra till en snabbare vard for patienter samt stodja inférandet av
en skarpt vardgaranti inom primarvarden och darmed forbéattra tillganglig-
heten till primarvarden. Vidare framgar att regeringen och SKL ingatt en
overenskommelse om patientmiljarden. Malet med éverenskommelsen ar att
bidra till utvecklingen av tillgangligheten till primarvarden och samordningen
av patienternas vardinsatser. Utskottet konstaterar aven att riksdagen nyligen
har beslutat om ett tillkdnnagivande om att regeringen bor ta initiativ till att
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skapa en samlad definition av primarvardens uppdrag och funktion med syfte
att starka patientens tillgang till en jamlik primarvard oavsett var i landet
patienten bor. Utskottet anser darmed inte att ndgot initiativ fran riksdagen &r
nddvéandigt med anledning av motion 2017/18:4181 (KD, C, M, L) yrkan-
dena 1 och 3. Yrkandena avstyrks.

I motion 2017/18:4181 (KD, C, M, L) yrkande 2 foreslés ett tillkdnna-
givande om fast lakarkontakt. Utskottet konstaterar att det féljer av patient-
lagen att en fast vardkontakt ska utses for patienten om han eller hon begéar
det. Nar det galler primarvarden anges vidare i patientlagen att patienten ska
fa mojlighet att valja en fast lakarkontakt. Utskottet noterar aven att utredning-
en Samordnad utveckling for god och nara vard i sitt delbetdnkande (SOU
2018:39) foreslar ett fortydligande av patientens majlighet att fa tillgang till
och vilja en fast lakarkontakt i primarvarden. Enligt utskottets uppfattning &r
det angelaget att sakerstélla att fler patienter 4n i dag far en fast lakarkontakt
genom att patienten far majlighet att vélja en namngiven lakare som sin fasta
lakarkontakt i primérvarden och att den ar kopplad till den utférare som
patienten har valt inom det som utredningen benamner Vardval primarvard.
Regeringen bor darfor aterkomma till riksdagen i denna frdga. Utskottet
foreslar att riksdagen, med bifall till motion 2017/18:4181 (KD, C, M, L)
yrkande 2, stéller sig bakom det som utskottet anfor och tillkdnnager detta for
regeringen.

I ett yrkande pétalas vikten av fysisk aktivitet och att idrottsrorelsen maste
bli battre pa att inkludera personer med funktionsnedsattning. Att personer
med funktionsnedséttning ges mdjlighet att utdva idrott och inkluderas i
idrottsverksamheten ar en viktig frga inte minst med tanke pa vad som anges
i propositionen om att barn med funktionsnedsattning ror sig i mindre
utstrackning an befolkningen i dvrigt och har en i jamforelse mer stillasittande
fritid. Utskottet noterar i detta sammanhang att regeringen med anledning av
ett tillkdnnagivande fran riksdagen har bjudit in idrottsrorelsen till en dialog
kring 6kad maluppfyllelse sé att fler barn och unga med funktionsnedséattning
ska nés och inkluderas i idrottsverksamheten. Det kan ocksa ndmnas att ett
liknande motionsyrkande behandlades av kulturutskottet i betdnkande
2017/18:KrU2 idrott, friluftsliv och folkbildning. Kulturutskottet avstyrkte
motionsyrkandet, och riksdagen foljde utskottets férslag. Mot den bakgrunden
anser utskottet att det inte finns skal for riksdagen att nu ta ndgot initiativ med
anledning av motion 2017/18:4182 (L) yrkande 2. Yrkandet avstyrks.

Vidare vidhaller utskottet sin uppfattning att aldre med missbruk och bero-
ende behdver uppmarksammas saval inom aldreomsorgen som inom primar-
varden. Utskottet ar dock inte berett att nu foresla nagot initiativ av riksdagen
pa omréadet. Motion 2017/18:4182 (L) yrkande 3 avstyrks saledes.

Avslutningsvis konstaterar utskottet att Folkhdlsomyndigheten har en
central roll p4 ANDT-omradet. Myndigheten ska stddja genomférandet av
ANDT-strategin genom att verka for nationell samordning och for ett effektivt
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och kunskapsbaserat arbete. Utskottet anser inte att ndgon atgard fran riks-
dagen &r nddvandig med anledning av motion 2017/18:4182 (L) yrkande 4.
Motionsyrkandet bor darmed avslas.
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Reservationer

1. Halsa for éldre, punkt 2 (SD, L)

av Per Ramhorn (SD), Barbro Westerholm (L) och Christina Ostberg
(SD).

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
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 1.

Stallningstagande

Vi anser att propositionen helt saknar ett &ldreperspektiv. Forskningen visar
att mycket star att vinna for bade individerna sjalva och samhéallsekonomin
genom skadeférebyggande atgarder. Vi anser darfor att arsrikas halsa bor
finnas med i malstrukturen, antingen i form av ett eget mal eller systematiskt
inarbetat i de strategier som ska utvecklas for de olika malomradena. Reger-
ingen bor aterkomma till riksdagen med férslag om detta.

2. Enfolkhélsolag, punkt 3 (V)
av Maj Karlsson (V).

Forslag till riksdagsbeslut

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

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

Dérmed bifaller riksdagen motion
2017/18:4175 av Karin Régsjo m.fl. (V).

Stallningstagande

Enligt min mening behdver det nuvarande folkhalsoarbetet starkas. Jag anser
darfor att forslagen i propositionen bér kombineras med en tydlig folkhalsolag.
En sadan lag bor lyfta fram nationella mél pa folkhalsoomréadet saval som
tydliggara ansvarsfordelningen pa nationell respektive regional och lokal niva.

Regeringen bor l1ata utreda forutsattningarna for en svensk folkhélsolag dar
statens ansvar tydliggors.
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3. Forebyggande arbete och tillganglig vard, punkt 4 (M, C, L,
KD)

av Emma Henriksson (KD), Camilla Waltersson Gronvall (M), Amir
Adan (M), Anders W Jonsson (C), Barbro Westerholm (L), Ann-Britt
Asebol (M) och Anette Akesson (M).

Forslag till riksdagsbeslut

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

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

Darmed bifaller riksdagen motion
2017/18:4181 av Emma Henriksson m.fl. (KD, C, M, L) yrkandena 1 och 3.

Stallningstagande

Enligt var mening hade det varit dnskvart om regeringen hade utgatt fran de
forslag som Kommissionen for jamlik hélsa presenterat om framfor allt 6kad
tillgénglighet och en starkare primarvard som kan ta ett strre ansvar for ett
brett férebyggande hélsoarbete. Vi anser darfor att utredningen Samordnad
utveckling for god och nara vard (S 2017:01) bor fa ett tillaggsuppdrag att
utveckla primarvardens uppdrag i syfte att vardteam ska arbeta mer forebygg-
ande for att starka befolkningens hélsa. Det handlar bl.a. om att ge tydligare
halsoinformation och hitta satt att motivera manniskor att ta ett storre eget
ansvar for sitt liv och sin halsa. Regeringen bor se till att detta sker.

Vidare anser vi att en tillganglig véard och en stark primarvard i synnerhet
ar centrala faktorer for att skapa en mer jamlik vard. Regeringen bor darfor
aterkomma till riksdagen med forslag pa hur tillgangligheten i varden kan oka.

4. Idrott for personer med funktionsnedsattning, punkt 6 (L)
av Barbro Westerholm (L).

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.

Déarmed bifaller riksdagen motion
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 2.
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Stallningstagande

Fysisk aktivitet &r en av de viktigaste faktorerna for en god hélsa. Jag anser
darfor att idrottsrérelsen maste bli battre pa att inkludera personer med
funktionsnedséttning. En enig riksdag har vid flera tillfallen tydligt markerat
att ett mal for statens stod till idrotten &r idrott for alla. | malformuleringen
nédmns sarskilt personer med funktionsnedséttning. Trots detta &r idrott for
personer med funktionsnedsattning satt pd undantag, och dar det finns fungerar
det ofta som en verksamhet skild fran andra.

Regeringen bor fora en dialog med idrottsrérelsen om hur man foljer riks-
dagens uppsatta mal.

5. Ett aldreperspektiv pa alkoholprevention, punkt 7 (SD, L)

av Per Ramhorn (SD), Barbro Westerholm (L) och Christina Ostberg
(SD).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi 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
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 3.

Stallningstagande

Riskbruket av alkohol bland arsrika kvinnor har 6kat kraftigt de senaste decen-
nierna. Vi anser darfor att ett aldreperspektiv pa alkoholprevention kan bidra
till minskade sjukvards- och omsorgskostnader. Det ar aven angelaget att
forebygga alkoholskador hos aldre genom att rikta informationsinsatser mot
dem som nu &r medelalders.

Vi anser att regeringen bor infora ett aldreperspektiv pa alkoholprevention.

6. Folkhalsomyndighetens roll pA ANDT-omradet, punkt 8 (L)
av Barbro Westerholm (L).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha féljande
lydelse:

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

Déarmed bifaller riksdagen motion
2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L) yrkande 4.
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Stallningstagande

Jag anser att Folkhé&lsomyndighetens uppdrag som kunskapsmyndighet bor
fortydligas. | ANDT-strategin lyfte regeringen fram tva aspekter av kunskaps-
styrningen — dels uppfoljning av strategins mal, dels att formedla kunskapsstod
till lokala och regionala aktorer. Detta kunskapsstdd tycks endast vara avsett
att handla om metoder och arbetssétt. Det &r enligt min mening minst lika
viktigt att samla och sprida epidemiologisk kunskap inom ANDT-omradet.

Regeringen bor se till att Folkhalsomyndigheten fér ett lika tydligt uppdrag
som expertmyndighet i ANDT-fragor som den har i smittskyddsfragor.



BiLAGA

Forteckning over behandlade forslag

Propositionen

Proposition 2017/18:249 God och jamlik hélsa — en utvecklad
folkhalsopolitik:

Riksdagen godkanner vad regeringen foreslar om omformulering av det
évergripande nationella folkhalsomélet och omvandling av folkhalsoarbetets
malstruktur (avsnitt 6.2).

Foljdmotionerna

2017/18:4175 av Karin Ragsjé m.fl. (V):

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
forutsattningarna for en svensk folkhalsolag dar statens ansvar tydliggérs bor
utredas och tillk&nnager detta for regeringen.

2017/18:4181 av Emma Henriksson m.fl. (KD, C, M, L):

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfoérs i motionen om att
utredningen Samordnad utveckling for en god och nara vard (S
2017:01) bor fa ett tillaggsuppdrag att utveckla primarvardens uppdrag
i syfte att vardteam ska arbeta forebyggande for att starka
befolkningens hélsa, och detta tillkannager riksdagen for regeringen.

2. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
sékerstélla patienternas rétt till en fast lakarkontakt och tillkdnnager
detta for regeringen.

3. Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor aterkomma med forslag pa hur sjukvarden kan bli mer
tillganglig och tillk&nnager detta for regeringen.

2017/18:4182 av Barbro Westerholm m.fl. (L):

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att hélsa for
aldre bor finnas med i malstrukturen for folkhalsoarbetet och
tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att
regeringen bor fora en dialog med idrottsrorelsen om idrott for
personer med funktionsnedsattning och tillkdnnager detta for
regeringen.
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3. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om ett
aldreperspektiv pa alkoholprevention och tillkannager detta for
regeringen.

4. Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om

Folkhalsomyndighetens roll p4 ANDT-omradet och tillkannager detta
for regeringen.

24 Tryck: Elanders Sverige AB, Vallingby 2018
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