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Forslag till riksdagsbeslut
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19.

20.

Riksdagen anvisar anslagen for 2024 inom utgiftsomrdde 9 Hélsovérd, sjukvéird och
social omsorg med de dndringar i forhallande till regeringens forslag som framgar 1
tabell 1 1 motionen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att ta tillbaka den
demokratiska kontrollen dver vélfarden och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om det akuta behovet av
okade resurser och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att tillsétta en beredning
for vilfardens personalforsorjning och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om angiverilagar och om att
vélfardens anstillda ska undantas fran utredningen av det nya regelverket och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om resurs- och personalbrist
inom svensk hélso- och sjukvard och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en permanent satsning
pa hilso- och sjukvardens medarbetare och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om dkade resurser till
Inspektionen for vard och omsorg (Ivo) och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om bindande riktvirden for
vardplatser och beldggningsgrad och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att 6ka takten i
primirvardsreformen och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om att infora ett kansli for
omstdllningen till en god och néra vard vid Socialstyrelsen och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om malet att alla invanare
som huvudregel bor ha en fast lakarkontakt och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om nya etappmal for
andelen invénare med fast likare och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om bindande riktvirden om
1 100 invanare per ldkare inom primérvarden och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om fast ldkare for personer
som bor pa sdrskilt boende respektive LSS-bostad och tillkdnnager detta for
regeringen.

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

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om att genomfora
Samsjuklighetsutredningens forslag och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om en nationell
vardformedling och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om nétldkare och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stidller sig bakom det som anfors i motionen om striangare lagstiftning
vad géller marknadsforing av hilso- och sjukvard och tillkdnnager detta for
regeringen.
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Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att bryta beroendet av
hyrpersonal inom hilso- och sjukvarden och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att vidareutveckla 1177 1
offentlig regi och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om en barnmorska per
fodande och tillkédnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att stoppa den
okontrollerade privatiseringen inom hélso- och sjukvarden och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om forbud mot privata
sjukvardsforsdkringar inom den offentligt finansierade varden och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att forhindra
utforsiljning av akutsjukhus och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att vardgivare inte ska fa
dga apotek och att apotek inte ska {4 dga vardgivare och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stidller sig bakom det som anfors i motionen om att samma krav ska
stdllas pa privata aktorer som pé offentliga och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att privata vardgivare
ska vara skyldiga att stilla sina resurser till forfogande 1 kris och krig och
tillkdnnager detta for regeringen.

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

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att avskaffa tvings-LOV
inom primérvarden och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att frimja idéburen
vélfard och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om en nationell digital
infrastruktur och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om elektronisk dtkomst till
barns uppgifter inom hilso- och sjukvarden och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om inréttande av ett
nationellt nackskadecentrum och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om ett nationellt ansvar for
hjartstartare pa offentliga platser och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en dversyn av de
nationella riktlinjerna f6r endometrios och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om stérkt klimakterievird
och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en ny strategi for
psykisk hélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en nationell stddlinje till
personer med psykisk ohélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att samverkan mellan
skolan, socialtjdnsten och hilso- och sjukvarden ska utvecklas och koerna till barn-
och ungdomspsykiatrin kortas och tillkdnnager detta for regeringen.
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Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om nationellt kunskapsstod
for hela vardkedjan vad géller barn och ungas psykiska hélsa och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en utredning av de
bakomliggande orsakerna till svenska barn och ungas psykiska ohilsa och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om cancersjukvérd och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att utrota
livmoderhalscancer och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om en ny nationell strategi
for séllsynta diagnoser och sjukdomar och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfdrs 1 motionen om en nationell
samordningsfunktion for sdllsynta diagnoser och sjukdomar och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att sékra tillimpningen
av den nya lagen om estetiska kirurgiska ingrepp och injektionsbehandlingar och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att ge Ivo utdkade
befogenheter, t.ex. vad géller testkop, och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att redovisa hur de
kvarvarande forslagen frén Utredningen om hilso- och sjukvardens beredskap avses
tas om hand och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stédller sig bakom det som anfors i motionen om en ny
konstillhorighetslag och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om abortrétten och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om hemaborter och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en uppf6ljning av den
nationella anhorigstrategin och tillkédnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om en dversyn for att sdkra
adekvat samordning och langsiktig finansiering av utbildningen av foretagsldkare
och foretagsskoterskor och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ge en myndighet i
uppdrag och erforderliga resurser for att anordna och finansiera ST-utbildning for
foretagsldkare och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stidller sig bakom det som anfors i motionen om att utreda och analysera
hur alderism kommer till uttryck och ldmna forslag pa atgarder for hur alderism kan
motverkas och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att gora det obligatoriskt
med kommunala och regionala pensionérsrad och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att etablera ett nationellt
dldrehdlsovardsprogram och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att den pagaende
satsningen mot ensamhet bland dldre ska ske 1 ndrmare samarbete med Sveriges
pensiondrsorganisationer och tillkdinnager detta for regeringen.
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Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om framtidens dldreomsorg
och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att anstdllda inom
dldreomsorgen ges goda forutsattningar till en bra arbetsmiljo och villkor och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om forldngning av
dldreomsorgslyftet och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att genomfora forslagen
fran Utredningen om en dldreomsorgslag och stirkt medicinsk kompetens i
kommuner och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att utreda mojligheterna
till att knyta fler arbetsuppgifter inom dldreomsorgen till den skyddade yrkestiteln
for underskoterskor och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om sprakkrav och
spraktraning i dldreomsorgen och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stidller sig bakom det som anfors i motionen om att kvinnor och mén som
jobbar i offentlig sektor ska ha tillgang till savil arbetskldder som arbetsskor och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ytterligare fortydliga
kommunernas réttsliga mojligheter till anvdndning av vélfardsteknik inom
dldreomsorgen och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en ny socialtjénstlag och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att kommuner behdver
tilldelas ytterligare resurser for att finansiera langsiktigt, forebyggande och
framjande arbete mot brottsligheten i vart land och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att forldnga satsningen
pa insatser for barn och unga i utsatta omraden och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om &tgérder for att stoppa
gangvaldet och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att ge socialtjénsten fler
verktyg och befogenheter och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om brottsférebyggande
atgarder redan fran 5 ars alder och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om skolsocionomer pa
skolor med tuffast forutsattningar och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om ett nationellt
franvaroregister och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att stirka samarbetet
mellan skolan och socialtjdansten och tillkédnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att géra orosanmélningar
sOkbara och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om forédldraskapsstdd och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om inforandet av
ungdomskriminalitetsnimnder och tillkdnnager detta for regeringen.



81.

82.

83.

84.

85.

86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.

93.

94.

95.

96.

97.

98.

99.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om étgirder for battre HVB-
och familjehemsplaceringar och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om fortsatt utveckling av
Statens institutionsstyrelse (Sis) och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om ett forbud mot
ensamarbete 1 klientnira kontakter inom Statens institutionsstyrelse (Sis) och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om en ny frihetsberévande
pafoljd for unga som begar brott, och detta tillkénnager riksdagen for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om aktivitetsplikt 1
forsorjningsstodet och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om kommuners mojlighet
att neka bistind vid otillaten andrahandshyra och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att stirka de svaga
hushallens stdllning pa bostadsmarknaden och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om en nollvision f6r méns
véld mot kvinnor och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om stérkta rittigheter for
barn och vuxna i skyddat boende och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om en kartldggning av
kommunernas insatser for valdsutsatta och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stidller sig bakom det som anfors i motionen om att stoppa
oskuldskontroller och hymenkonstruktioner och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om hogkostnadsskydd for
tandvérd och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om regeringens nedskérning
pa tandvarden for 2025 och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om tillstandsplikt for
tandvéardsverksamheter och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om skyddad yrkestitel for
tandskoterskor och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stidller sig bakom det som anfors 1 motionen om att tiden sprungit ifrén
2009 ars apoteksavreglering och att det dr dags for en genomgripande dversyn av
apoteksmarknaden och tillkinnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om restnoteringar och
utvidgade mdjligheter till byte av forpackningsstorlek, styrka och dosering och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om mojlighet for
apoteksanstillda farmaceuter att besluta om extra receptexpeditioner och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att se over regelverket
for farmaceut pa distans 1 syfte att 1 hogre grad mojliggdra apoteksnidrvaro i
glesbygd och tillkdnnager detta for regeringen.

100. Riksdagen stéller sig bakom det som anfOrs i motionen om ett nationellt digitalt

vaccinationskort och tillkdnnager detta for regeringen.

101. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om

dldrevaccinationsprogram och tillkdnnager detta for regeringen.



102. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om begréansningar av
lakares forskrivningsritt och tillkdnnager detta for regeringen.

103. Riksdagen stiéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att stdrka det svenska
folkhilsoarbetet och tillkdnnager detta for regeringen.

104. Riksdagen stiéller sig bakom det som anfors 1 motionen om en politik for jamlik
hélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

105. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om ett breddat deltagande
1 idrotten, forenings- och friluftslivet och tillkdnnager detta for regeringen.

106. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att sluta de paverkbara
hélsoklyftorna inom en generation och tillkdnnager detta for regeringen.

107. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att fritidskortet
behover utformas pa ett sétt sd att det ocksd kommer barn och unga fran
socioekonomiskt svagare hushall till del och tillkénnager detta for regeringen.

108. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om en kontrollstation vid
inférandet av fritidskortet och tillkdnnager detta for regeringen.

109. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs i motionen om den svenska ANDTS-
politiken och tillkdnnager detta for regeringen.

110. Riksdagen stéller sig bakom det som anfOrs i motionen om att infora ett nationellt
mal for dodlighet kopplat till missbruk och tillkinnager detta for regeringen.

111. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs i motionen om att virna den
restriktiva alkoholpolitiken och tillkdnnager detta for regeringen.

112. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om ett rokfritt Sverige till
2025 och tillkdnnager detta for regeringen.

113. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om minskad
tobaksanvdndning samt minskad anvdndning av tobaksfria nikotinprodukter och
tillkdnnager detta for regeringen.

114. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om behovet av en
reglering av icke-medicinsk anvéndning av lustgas och tillkdnnager detta for
regeringen.

115. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs i motionen om narkotikapolitiken och
tillkdnnager detta for regeringen.

116. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs i motionen om att fullt ut genomfora
funktionshindersstrategin och tillkdnnager detta for regeringen.

117. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs i motionen om att utveckla det
systematiska arbetet kring funktionshinderspolitiken och tillkdnnager detta for
regeringen.

118. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att aterstélla rétten till
assistans och tillkdnnager detta for regeringen.

119. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att genomfdra
huvudmannaskapsutredningens forslag och tillkdnnager detta for regeringen.

120. Riksdagen stiller sig bakom det som anfGrs 1 motionen om en dversyn av
modellen for uppriakning av assistansersdttningen och tillkinnager detta for
regeringen.

121. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om ett nationellt
stéllforetradarregister for gode mén och forvaltare och tillkdnnager detta for
regeringen.

122. Riksdagen stiéller sig bakom det som anfors 1 motionen om habiliteringsersittning
och tillkdnnager detta for regeringen.
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123. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att ta forslagen fran
2020 &rs tolktjanstutredning vidare och tillkdnnager detta for regeringen.

124. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att reformera bilstodet
for att gora det mer lattoverskadligt och enklare och tillkdnnager detta for
regeringen.

125. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att en ny
hjidlpmedelsutredning bor tillséttas i syfte att 6ka den nationella likvardigheten vad
giller tillgangen till hjdlpmedel och tillkdnnager detta for regeringen.

126. Riksdagen stiller sig bakom det som anfOrs 1 motionen om att stirka barns
rittigheter och tillkdnnager detta for regeringen.

127. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om barnombud och
tillkdnnager detta for regeringen.

128. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om
adoptionskommissionen och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering
Tabell 1 Anslagsforiandringar
Anslag Anslagsforindring
2024

1:6  Bidrag till folkhélsa och sjukvérd

— Forstirkt satsning pad hélso- och sjukvdrdens medarbetare +3 000 mnkr
1:11 Prestationsbundna insatser for att korta vardkderna

— Prestationsbaserad satsning pd vdrdplatser avvisas —2 000 mnkr
1:12 Inspektionen for vard och omsorg

— Okade resurser till Inspektionen for vdrd och omsorg (Ivo) +40 mnkr
Summa +1 040 mnkr

1 Ta tillbaka den demokratiska kontrollen 6ver valfarden

Socialdemokraterna dr Sveriges vélfardsparti. Vi vet att en vil fungerande vélfard ar
sambhéllets bdsta verktyg for 6kad trygghet och jimlikhet. Véarden, skolan och omsorgen
ska alltid finnas dir ndr man behover, och den ska halla en sadan kvalitet att man alltid
kénner att man fér virde for sina skattepengar. Sa upprétthaller vi de principer om
behov och forméga — om rétt och plikt — som utgor grunden for var svenska valfards-
modell.

Idag hotas fortroendet {for vilfarden av framforallt tva vixande problem. Det forsta
giller brister 1 kapacitet och tillgdnglighet, vilket grundar sig i svarigheter for regioner,
kommuner och privata vélfardsforetag att rekrytera personal och dirmed sédkerstélla en
jamlik vilfard i hela landet. Det andra handlar om den okontrollerade privatisering som
lett till en urholkning av vilfardens behovsprincip. Inom hélso- och sjukvarden syns det
allra tydligast genom den vixande marknaden for privata sjukvardsforsidkringar dér
enskilda tillats kopa sig fortur till den gemensamma hélso- och sjukvarden. I enskilda
regioner och kommuner har samtidigt erséattningssystem och regler for etablering gynnat
privata vird- och omsorgsgivare som riktat sin verksamhet mot vissa resursstarka
patient- och brukargrupper. Det innebér risker for att dessa gruppers behov prioriteras
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och resurssitts samtidigt som andra grupper prioriteras ned trots att de kan ha storre
behov. Vardens och omsorgens huvudmén far svart att ta sitt lagstadgade ansvar for
hela virdkedjan samtidigt som offentligt drivna verksamheter far hantera patientgrupper
med storre vardtyngd utan att fa motsvarande resurstillskott. P4 skolans omride har vi
de senaste aren sett hur en sddan utveckling fatt ga alldeles for langt och det &r viktigt
att forhindra en liknande utveckling inom andra delar av vélfarden.

For att adressera biagge dessa problem, vdnda utvecklingen och sédkerstélla att
ménniskor 1 hela landet har en god och jamlik tillgéng till vélfairden behdver vi ta till-
baka den demokratiska kontrollen. En del 1 det innebér att statens ansvar och kontroll
behover oka. Tillsynen behover forstarkas och nationella insatser vidtas for en 6kad
likvardighet vad géller tillgénglighet, personalforsorjning och for att sdkerstilla principen
om vard och omsorg efter behov. En grundf6rutséttning &r att regionernas och
kommunernas ekonomiska forutséttningar sikras.

2 Akuta behov av 6kade resurser

Under det gangna aret har kommunernas och framforallt regionernas ekonomiska
situation kraftigt forsdmrats. Regeringen valde i forra drets budgetproposition att
underfinansiera sektorn for att istillet finansiera skattesdnkningar for hoginkomsttagare.
Under aret som varit har man sedan visat ett anméarkningsvért ointresse for utvecklingen.
Trots larmrapporter och hogljudd kritik har regeringen forhallit sig passiv. Infor 2024
véntar nu savil nedskédrningar som skattehdjningar. I de svarast drabbade regionerna
véntar en sjukvardskris till foljd av regeringens budget.

2.1 En bottenplatta for vilfirden — ny budgetprincip for att trygga vilfirdens
grundfinansiering

Socialdemokraterna anser att staten maste ta ett storre ansvar for finansieringen av
valfarden dn idag. Vi vill bland annat inflationsskydda de generella statsbidragen
(utgiftsomrade 25) och darmed ge kommuner och regioner tryggare och béttre
planeringsforutsattningar. Vi kallar denna reform for en “’bottenplatta for vilfarden”
vilket innebir en ny princip for statens budget, dir de generella statsbidragen varje ar
automatiskt indexeras med inflationen (juni-KPI).

2.2 Socialdemokratiska satsningar inom utgiftsomréide 9

Inom utgiftsomrade 9 tillfor Socialdemokraterna medel for en satsning om 3 miljarder
kronor pé hélso- och sjukvirdens medarbetare (anslag 1:6, se avsnitt 5.2) samt
darutover en satsning pa Inspektionen for vard och omsorg om 40 miljoner kronor
(anslag 1:12, se avsnitt 5.3). Vi avvisar samtidigt regeringens prestationsbaserade
satsning pa vardplatser om 2 miljarder kronor (minskar anslag 1:11).

Sammanlagt innebér det att Socialdemokraterna avsétter 1 040 miljoner kronor mer
an regeringen pa utgiftsomrade 9.

3 En beredning for vélfardens personalforsorjning

Inom savil hélso- och sjukvard, dldreomsorg, tandvard och socialtjanst rader idag stor
brist pa personal. Personalbristen leder till kapacitets- och kvalitetsbrister i verksam-
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heterna och till svarigheter med att mota medborgarnas forvantningar. Personalbristen
forvéntas vixa och inom flera omréden bli akut under mandatperioden.

Orsakerna bakom den vixande personalbristen r flera. En generell och aterkom-
mande beskrivning i rapporter och samtal &r hur attraktiviteten sjunkit for vélfardens
yrken och arbetsplatser. Loner, arbetsvillkor och arbetsbelastning upplevs som mindre
konkurrenskraftiga i jimforelse med andra branscher an tidigare. Glappet mellan ansvar
och forutsittningar har vuxit och manga anstillda upplever en vixande kénsla av otill-
racklighet och samvetsstress. Sjukskrivningstalen dr hoga samtidigt som man vittnar om
bristande ledarskap och om att betraktas som utbytbar dér ens professionella yrkes-
kunskap nedvérderats. Nér andra branscher de senaste dren dessutom kommit att kunna
erbjuda mer flexibla arbetstider och hemarbete upplevs vélfardens arbetsplatser som én
mer krdvande och svéra att férena med samhéllets och privatlivets vriga krav. For att
fa samma flexibilitet som andra viljer manga anstillda i vilfarden att istéllet att g& ner 1
arbetstid vilket innebdr att personalbristen okar ytterligare.

I flera rapporter aterkommer ocksa den negativa paverkan som foljer av en vixande
administration. Det hinger samman med en generell utveckling 1 samhéllet dir mer tid
anvénds for att redovisa, rapportera, kommunicera, méta, granska och fora statistik. For
vélfardens verksamheter innebér det fler anstillda inom centraladministrativa personal-
kategorier som t.ex. HR, controllers, strateger, kvalitetsutveckling och kommunikation.
Samtidigt har det lokalt administrativa stodet ofta minskat med férre anstéllda inom
personalkategorier som sekreterare, administrativa assistenter och kontorsbitrdden.
Sammantaget innebdr det att ménga av vélfardens anstéllda, 1 strid med vad de sjélva
onskar, lagger mer av sin arbetstid pa4 administration, istéllet for till méten med
patienter, brukare och dldre.

Svérigheterna att rekrytera forstirks av att den demografiska utvecklingen kréver att
det inom vissa delar av vélfarden anstélls mer personal. Det géller d& framforallt dldre-
omsorgen och vissa delar av hilso- och sjukvéarden. Med allt fler dldre i befolkningen
okar de totala behoven av vard och omsorg. Samtidigt ser utvecklingen olika ut dver
landet dir behoven manga ganger okar mest dér tillgdngen pa olika legitimationsyrken
redan dr som ldgst. Det hdr medfor akut brist 1 vissa delar av landet. Det gar da helt
enkelt inte alls att hitta nddvindig personal och invanaren féar soka sig ndgon annanstans
1 landet.

Mot bakgrund av den vixande personalbristen foreslog Socialdemokraterna 1
samband med budgetpropositionen for 2023 att regeringen skulle ta initiativ till en
beredning for vélfardens personalforsorjning.! Forebilder for liknande samverkans-
strukturer finns t.ex. pd forsvars- och trygghetsomradet. Genom en beredning skapas
forum for konsultationer mellan regeringen och representanter for de politiska partierna
i riksdagen. D 6ppnas ocksd mdjligheter for en samlad dialog med intressenter och
aktorer pa omradet. Det dr nodvandigt da fragorna skir in i flera politikomraden och
dessutom har bdring direkt pa frdgor som hanteras av arbetsmarknadens parter. Ska vi
vinda utvecklingen vad géller attraktionskraften 1 vélfardsyrkena krévs en bred samsyn
och ett gemensamt nationellt initiativ.

Regeringen har hittills inte velat ta g& Socialdemokraterna till motes och tillsétta en
beredning. Istdllet har man valt att adressera fragan genom ett antal olika regerings-
uppdrag till framforallt Socialstyrelsen. Eftersom det som ovan beskrivits till stor del
handlar om faktorer pa arbetsplatserna dr emellertid omfénget for dessa uppdrag

1 Motion 2022/23:2061 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl.
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otillrackligt. Nér nu personalsituationen blir 4n vérre ir det &n mer angeldget att en
beredning for vélfardens personalforsorjning kommer till stdnd.

4 Nej till angiverilagar 1 vélfarden

Den 30 augusti 2023 beslutade regeringen om att ge Utredningen om stérkt dtervindande-
verksamhet tillaggsdirektiv (dir. 2023:126). Tilldggsdirektiven innebar att utredningen
bland annat ska utreda fragor géllande en utvidgad informationsplikt i drenden géllande
aterviandande. I tilldggsdirektivet anges att ”Det befintliga uppdraget ska darfor dndras
pé sa sitt att utredaren, utan att pd forhand utesluta nagra verksamheter frdn informations-
plikten, ska bedoma hur regleringen ska utformas och vilka situationer som ska
undantas”.

Socialdemokraterna dr emot en utveckling dér vi i var lagstiftning bidrar till ett
angiverisamhélle dér larare och vérdpersonal tvingas ldgga tid pé angiveri istéllet for pa
sina jobb. Vi dr darfor ocksa motstandare till att infora en plikt for anstillda i staten och
1 kommuners och regioners verksamheter att anméla om en person vistas i Sverige utan
tillstdind. En sddan lag riskerar dessutom att forstarka den mycket anstringda
personalsituationen nér anstillda soker sig till andra yrken péd grund av att man inte vill
dgna sig at angiveri pa arbetsplatsen.

Vi socialdemokrater avvisar darfor de planer som kommer till uttryck i tilldggs-
direktivet till Utredningen om stirkt dtervandandeverksamhet. Vi beklagar att regeringen
1 tilldggsdirektiven inte valde att tydliggora att vélfarden — sjukvarden och utbildnings-
visendet — ska undantas fran informationsplikten.

5 Halso- och sjukvard

Malet for svensk hélso- och sjukvérd ér en god hilsa och en vard pa lika villkor for hela
befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla ménniskors lika virde och for den
enskilda ménniskans virdighet. Alla invénare ska vid behov och pa lika villkor fa del av
hélso- och sjukvardens tjdnster. Den som har det storsta behovet ska ges foretrade till
vérden.

Ansvaret for invdnarnas hélso- och sjukvéard bérs av landets 21 regioner och 290
kommuner. De 4r huvudmaén for sina respektive virdomraden och har uppdraget att
erbjuda befolkningen en behovsanpassad och effektiv hélso- och sjukvérd av god
kvalitet. Staten har det 6vergripande ansvaret for hélso- och sjukvardssystemet genom
framforallt lagstiftningsmakten samtidigt som de statliga myndigheterna ansvarar for att
utfarda bindande och végledande normer samt utova tillsyn. Staten har d&ven det priméra
ansvaret for forskning och utbildning pd virdomradet genom de statliga universiteten.

Som beskrivits hotas fortroendet for den svenska vilfarden 1 allménhet av framforallt
tvd vixande problem. Det forsta géller brister 1 kapacitet och tillgénglighet, vilket
grundar sig i svarigheter att rekrytera personal och att sdkerstilla en jamlik vélfard i hela
landet. Det andra handlar om den okontrollerade privatisering som lett till en urholkning
av vélfardens behovsprincip. En grundforutséttning dr i detta ldge att regionernas och
kommunernas ekonomiska forutséttningar sékras.
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5.1 Resurs- och personalbrist i stora delar av hélso- och sjukvirden

Som beskrivits ovan rader idag stor sdvil resurs- som personalbrist inom den svenska
hilso- och sjukvarden. Det dr tydligt att sjukvarden ar underdimensionerad och att det
leder till kapacitets- och kvalitetsbrister och till svdrigheter for sjukvarden att mota
medborgarnas forvantningar. Personalbristen leder till en 16pande hog arbetsbelastning
for den befintliga personalen, vilket gér ut Gver arbetsglddje och engagemang. Risken ér
diarmed stor f6r en ond spiral dér utvecklingen med sjunkande attraktivitet fortsétter och
gor det @n svarare att rekrytera. Alla satsningar och initiativ pa omradet méste darfor
borja i frdgorna om resurs- och personalforsorjning.

5.2 Forstirkt satsning pa hilso- och sjukvirdens medarbetare

Den socialdemokratiskt ledda regeringen tog under den foregdende mandatperioden
initiativ till en riktad satsning pd hélso- och sjukvéirdens personal med syfte att skapa
battre forutséttningar och villkor for att de ska kunna gora sina jobb. Medlen fick bland
annat anvindas for att forbéttra forutséttningarna pa arbetsplatserna, forbéttra de
anstilldas arbetsvillkor, utbilda framtidens medarbetare och utveckla personalens
kompetens. For detta &ndamal avsattes 2 miljarder kronor arligen 2018-2023.2 Den nya
regeringen har nu avslutat denna satsning, vilket vi ser som ett misstag. Langsiktiga
stora satsningar pa personalen dr nddvéndiga for att adressera alla stora problem inom
hilso- och sjukvarden.

Socialdemokraterna slog i forra arets budgetmotion fast att vi ansag att personal-
satsningen borde permanentas.? I ar forstirker vi denna satsning ytterligare till samman-
lagt 3 miljarder kronor.

5.3 Oka resurserna till Inspektionen for vard och omsorg (Ivo)

Socialdemokraterna anser vidare att resurserna till Inspektionen for vérd och omsorg
behover forstirkas. Myndigheten har de senaste dren kommit att fa en allt viktigare roll i
den svenska hélso- och sjukvarden i arbetet for att sékerstélla att bdde regioner men
framforallt privata utforare foljer rddande lagar och regler. I ett alltmer privatiserat och
fragmentiserat hdlso- och sjukvardslandskap dr det nddviandigt med en stark central
forvaltningsmyndighet som har tillrackliga muskler for att sikerstélla att lagar och
regler foljs. Senaste tidens avsldjanden kring hur ocksa kriminella aktdrer soker sig till
hilso- och sjukvarden for att tjana pengar visar pa behovet att inte 1ata svensk hilso-
och sjukvard utvecklas till en okontrollerad sjukvardsmarknad.

Ivo har tvé ar i rad dskat om medel for en forstarkning av sin verksamhet, bland
annat i detta syfte, vilket regeringen dock inte beviljat.* Socialdemokraterna anser att
myndighetens anslag bor forstarkas och avsitter darfor 40 miljoner kronor mer én
regeringen till Ivo 1 vart budgetalternativ.

2 Prop. 2017/18:1 UQ9 5.58-59 samt prop. 2022/23:1 UO9 s. 60.

3 Motion 2022/23:2061 av Fredrik Lundh Sammeli m.fl. (S).

4 Se Inspektionen for vard och omsorgs budgetunderlag 2023-2025 respektive 2024-2026 (Ivo mars 2022
och mars 2023).
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5.4 Infor bindande riktvirden for vardplatser och belidggningsgrad

Bland de tydligaste exemplen pa sjukvardens underdimensionering och brist pd personal
ar svarigheterna att komma till riatta med bristen pa vardplatser. Ur ett langre historiskt
perspektiv dr det naturligt att dessa har minskat till f61jd av den medicinska utvecklingen.
De senaste aren har dock antalet vardplatser minskat alltfor fort, utan att behoven
minskat 1 samma takt. Inspektionen for vard och omsorg (Ivo) inledde i januari 2022 en
sammanhéllen nationell tillsyn av den svenska sjukhusvarden och kunde konstatera att
det nu réder brist péd disponibla virdplatser inom akutsjukhusvarden i samtliga regioner.
Myndighetens beddmning &r att regionerna dragit ner pa vardplatserna i alltfor hog
utstrackning, utan att ha sakerstillt att varden kan ges i andra delar av vardsystemet.’

Socialstyrelsen gjorde 1 maj 2023 en liknande bedomning och fann att antalet
disponibla vardplatser i landet behdver utdkas med cirka 2 360.6 Socialstyrelsen ansdg
att detta mal kunde nés pa medellang sikt (fem ar) men da krivs att regionerna utvecklar
arbetssdtt som minskar vardplatsbehovet och arbetar med omstéllningen till en god och
néra vard. Socialstyrelsen foreslog ocksa ett riktvdrde for genomsnittlig beldggnings-
grad om 85 procent i oplanerad vard och 95 procent for planerad vard. For intensiv-
varden foreslogs lagre riktvarden.

Socialdemokraterna anser att de forslag till riktvirden som Socialstyrelsen presen-
terat bor goras till bindande mal.

Regeringen gav den 16 februari 2023 Socialstyrelsen 1 uppdrag att ta fram forslag
till en nationell plan for att minska bristen pa vardplatser.” Socialdemokraterna
vilkomnar uppdraget men ser samtidigt att fragan om vérdplatser inte kan motas
isolerat utan ett fokus pa resurs- och personalforsorjningsfragorna. I detta dr dessvérre
uppdraget till Socialstyrelsen otillrackligt.

5.5 Oka takten i priméirvirdsreformen

En viktig del for att hgja kvaliteten och ocksa systemeffektiviteten inom hélso- och
sjukvarden ar genomforandet av den sa kallade priméarvardsreformen. Primérvéarden ska
vara navet 1 framtidens hélso- och sjukvérd. En béttre fungerande och utbyggd 6ppen
vard och hemsjukvard har forutséttningar att erbjuda patienter en béttre vard pa rétt
virdnivd dn idag. Samtidigt kan behoven av sjukhusvird minska med en néra vard,
genom att primérvéarden tillhandahaller de hélso- och sjukvardstjanster som kréivs for att
tillgodose vanligt forekommande vardbehov. Primérvéarden svarar da for sddan
beddmning och behandling, omvardnad, forebyggande arbete och rehabilitering som
inte kraver sirskilda medicinska eller tekniska resurser eller ndgon annan sérskild
kompetens.

Att uppnd primédrvardsreformens mél innebér en stor omstéllning av den svenska
hilso- och sjukvarden. Den omstillningen paborjades av den forra, socialdemokratiskt
ledda, regeringen och tar sin utgdngspunkt i fem betdnkanden frin utredningen
Samordnad utveckling for god och néra vard.® Betdnkandena innehaller ett stort antal

3> Delredovisning av den nationella sjukhustillsynen, januari 2023, (Ivo 2023-02).

6 Riktvirden for beldggningsgrad och vérdplatser — Delredovisning av uppdraget att stodja och stirka
regionernas produktions- och kapacitetsplanering (2023-5-8573).

7 Uppdrag att ta fram forslag till en nationell plan for att minska bristen pa vardplatser inom hélso- och
sjukvarden S2023/00679.

8 God och nira vard — En gemensam féardplan och malbild (SOU 2017:53), God och néra vard — En
primérvardsreform (SOU 2018:39), God och néra vard — Vérd i Samverkan (SOU 2019:29), God och néra
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forslag, vilka delvis ocksd genomforts i lagéndringar.” Lagstiftningen har ocksa foljts av
ett stort antal myndighetsuppdrag och forankrats genom dverenskommelser mellan
staten och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR).

Regeringen har aviserat att man avser fortsétta det pdborjade arbetet med primaér-
véardsreformen. Det &r ett vilkommet besked. Samtidigt dr det tydligt att omstéillningen
hittills gatt alltfor langsamt. Myndigheten for vard och omsorgsanalys presenterade
varen 2023 rapporten Ordnat for omstdllning? Utvirdering av omstdllningen till en god
och ndra vard?'? dar det konstateras att mycket av arbetet inom omstillningen hittills
endast bedrivits pé strategisk niva, utan synliga effekter i verksamheterna. Verksam-
heterna har inte fétt béttre forutsittningar for att nd omstillningens mal och det saknas
resurser for att driva det utvecklingsarbete som omstéllningen kriaver. Vidare konsta-
teras att personalforsorjningen ér en flaskhals dér antalet specialistlédkare 1 allmén-
medicin och distriktsskoterskor faktiskt minskat 6ver tid. Socialstyrelsen gor bedom-
ningen att det idag saknas mellan 2 500 och 6 000 specialistldkare i allmdnmedicin
inom priméarvarden for att kunna genomfora omstéllningen.!! Socialstyrelsen ldmnar
vidare en lang rad rekommendationer till regeringen for hur priméarvardens personal-
forsorjning kan stirkas. Det dr angeldget att regeringen nu tar dessa forslag vidare.

Mot denna bakgrund anser Socialdemokraterna att regeringen behover ta tydligare
ledarskap i omstéllningen till en god och néra vard. Det bor i detta syfte inrdttas ett
sarskilt omstdllningskansli pa socialstyrelsen med uppdrag att 16pande folja och driva pa
omstéllningen.

5.6 Fler ska ha en fast liikare

En viktig och barande del i primérvéardsreformen &r ritten till fast ldkare. En fast lakar-
kontakt ger, tillsammans med tillgangen till fungerande priméarvardsteam, forutsattningar
for en sammanhallen planering av utredning och behandling. Det minskar risken for
onddiga undersdkningar och behandlingar. Lakaren far en béttre overblick dver pagéende
aktiviteter. En tillitsfull relation kan dven minska patientens 6nskan att soka vard vid
vissa tillféllen eller vid platser dér adekvat vard for patientens aktuella tillstdnd inte kan
ges, t.ex. nattetid pa akutmottagningen. Dessutom ger en tillitsfull relation battre
forutséttningar for patienten att ta upp potentiellt kinsliga &mnen som kan ha betydelse
for hélsan. Avsaknad av fast lakarkontakt i primérvarden gor att patienter gar miste om
bide informations- och relationskontinuitet i varden. Detta &r viktigt for manga patienter,
inte minst de med kroniska sjukdomar och/eller komplexa vardbehov. Patienten far
upprepa sin sjukdomshistoria flera ganger, vilket kan forsvara bdde kommande utred-
ning och behandling. Det forsdmrar dven forutsittningarna for en god samverkan mellan
olika professioner inom primirvarden och med andra delar av hélso- och sjukvarden.

vard — En reform for ett hallbart hilso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19) samt God och néra vard —
Ritt stod till psykisk hilsa (SOU 2021:6).

° T.ex. prop. 2017/18:83 Styrande principer inom hélso- och sjukvarden och en forstirkt vardgaranti,
prop. 2019/20:164 Inriktningen for en néra och tillgdnglig vard — en Primérvardsreform, prop. 2021/22:72
Okad kontinuitet och effektivitet i varden — en primérvéardsreform och prop. 2021/22:260 Okad kontroll i
hilso- och sjukvarden (9 juni 2022).

10 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys, Ordnat for omstéllning? Utvirdering av omstéllningen till
en god och nira vard? (Rapport 2023:2).

1 Socialstyrelsen och Nationella vardkompetensradet — Uppdrag om kompetensforsérjning inom
primérvarden S2021/06575.
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Socialdemokraterna anser att det langsiktiga malet bor vara att alla invanare som
huvudregel har en fast lakarkontakt. I regeringsstéllning vidtogs ocksa ett antal atgérder
for att 6ka andelen patienter med en fast ldkarkontakt. For att frimja utvecklingen mot
en hogre andel tecknade staten en 6verenskommelse med Sveriges Kommuner och
Regioner (SKR) i vilken ocksa formulerades etappmal. Bland annat angavs att andelen i
befolkningen som har en namngiven fast ldkarkontakt i primérvérden skulle utgora
minst 55 procent vid utgangen av 2022.

Myndigheten for vard och omsorgsanalys har dock i oktober 2022 konstaterat att
malen ur ett patientperspektiv inte dr uppfyllda och att det dessvérre finns fa tecken pa
forbattringar.!> Myndighetens bedomning ar att endast 33 procent av befolkningen idag
har en fast ldkarkontakt. Man skriver att mycket arbete aterstar och att regionerna inte
tydliggjort hur malen ska uppnés, vare sig pd kort sikt eller langre sikt. Enligt myndig-
heten har regionernas insatser sa har langt framst handlat om att utveckla tekniska och
administrativa system for att kunna registrera, dokumentera och mita utvecklingen.
Myndigheten anger ocksa att informationen till patienterna brister.

Det ér tydligt att ytterligare atgérder behdver vidtas for att forma regionerna att
prioritera och ocksa ges forutséttningar for forandringsarbetet. Som ett led i arbetet
framit anser socialdemokraterna att det bor tas fram nya etappmal for andelen invénare
med namngiven fast lakare pé sin vard- eller hdlsocentral.

5.7 Bindande riktviirden om 1 100 invénare per likare inom primérvarden

En viktig grundforutsittning for mojligheterna att 6ka andelen invanare i befolkningen
med en fast ldkarkontakt &r tillgdngen pd lakare inom primérvarden med rétt kompetens
och forutsittningar for uppdraget. Den foregdende regeringen gav Socialstyrelsen i
uppdrag att, tillsammans med Nationella virdkompetensrédet och i dialog med 6vriga
berorda aktorer, ta fram forslag som syftar till att stirka medarbetarna och sidkra den
framtida personalforsorjningen. Uppdraget har redovisats 1 en delrapport (april 2022)
och en slutrapport (november 2022).!3 Myndigheterna har lamnat en 1dng rad forslag
som den nya regeringen behdver ta vidare.

En del i det dr en tydligare nationell styrning kring omfattningen av den fasta
lakarens uppdrag. Socialstyrelsen har pa den foregéende regeringens uppdrag arbetat
fram nationella riktvirden om 1 100 invanare per specialist i primérvarden / 550
invanare per ldkare i specialisttjanstgéring (ST).!4

Socialstyrelsens nationella riktvirden ar idag ej bindande mél. Socialdemokraterna
anser att det bor ses dver forutsdttningarna att pa sikt gora dessa riktvdrden bindande.

5.8 Fast lidkare for personer som bor pa sirskilt boende

Vad giller fast lakarkontakt &dr en sdrskild patientgrupp de dldre som bor i ett sérskilt
boende. Det dr en patientgrupp som typiskt sett har sirskilt stora behov av en fast
lakarkontakt och dar lagstiftningen och systemet skulle behova bli tydligare och mer
generellt tillampbart. Utredningen om en dldreomsorgslag och stirkt medicinsk

12 Kontinuitet och fast lakarkontakt Kartliggning av méluppfyllelsen i dverenskommelserna om en god
och nira vard: 2022 (Vard- och omsorgsanalys PM 2022:5).

13 Socialstyrelsen och Nationella vardkompetensradet — Uppdrag om kompetensforsorjning inom
primérvarden S2021/06575.

14 Nationellt riktvirde for fast ldkarkontakt i primédrvarden (Socialstyrelsen 2022-4-7896).
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kompetens 1 kommuner har t.ex. lamnat forslag om en fortydligad skyldighet for regionen
att till varje sdrskilt boende eller hemsjukvardsomrade knyta en vardgivare som har i
uppdrag att leverera lakarinsatser.!> Berorda personer ska i anslutning till inskrivning i
kommunens primirvard da fa information om vilken vardgivare som boendet eller
hemsjukvérdsutforaren samarbetar med, vad uppdraget innebar och erbjudas att lista sig
dér. Regionen ska sedan genom krav pa bemanning och organisering av ldkare hos dessa
vardgivare, sikerstilla att dessa patienter faktiskt far god tillgang till en fast lakarkontakt.
Socialdemokraterna anser att utredningens forslag ar viktiga och bor tas vidare.

5.9 Fast likare for personer som bor i LSS-boende

En annan grupp i sédrskilt behov av en fast 1dkare dr personer som bor i LSS-bostad.
Socialdemokraterna anser att denna grupp bor prioriteras i det fortsatta arbetet och att en
oversyn bor goras av mdjligheterna att likt ovan beskrivna forslag pa dldreomsorgs-
omradet fortydliga regionernas skyldighet att till varje enskilt LSS-boende knyta en
vérdgivare med uppdrag att leverera lakarinsatser, ddribland tillgang till fast ldkar-
kontakt.

5.10 Patientkontrakt och individuell plan

En annan viktig del i primérvardsreformen handlar om att stirka kontinuiteten och
patientens egen medverkan i sitt vardforlopp. En del 1 det ar att utveckla systemet med
sa kallade patientkontrakt. Tanken bakom patientkontraktet ar just att 6ka patientens
medverkan i virden och fungera som stod for gemensam planering och samordning av
patientens vardforlopp och olika vardkontakter. Ett sddant arbete har paborjats 1 flera av
landets regioner och stdttats genom framforallt statens dverenskommelser med Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR). For verkligt genomslag har utredningen Samordnad
utveckling for god och néra vard bland annat foreslagit att det i patientlagen ska regleras
att varje patient ska ha mojlighet till ett patientkontrakt som pa ett sammanhallet sétt,
utifran den enskildas behov och preferenser, presenterar patientens individuella plan
med de aktiviteter och insatser som dr planerade. Det ska dé& ocksa framgé vem/vilka
som utgdr patientens fasta vardkontakt/vardkontakter.'6

Socialdemokraterna anser att systemet med patientkontrakt ska utvecklas. Som ett
led 1 detta bor regeringen ta forslagen om patientkontrakt fran utredningen Samordnad
utveckling for god och néra vérd vidare.

5.11 Genomfor samsjuklighetsutredningens forslag

Den 17 juni 2020 tillsatte den foregaende, socialdemokratiskt ledda, regeringen den sé
kallade Samsjuklighetsutredningen. Utredaren gavs i uppdrag att foresld samordnade
insatser for barn, unga och vuxna personer med samsjuklighet i form av missbruk och
beroende och annan psykiatrisk diagnos eller nirliggande tillstdind. Den 25 november
2021 respektive 31 januari 2023 presenterade utredningen sina tva delbetdnkanden vilka
den nya regeringen har remitterat.!”

15 Nista steg — Okad kvalitet och jamlikhet i vird och omsorg for éldre personer (SOU 2022:41).

16 God och nira vard — En reform for ett hdllbart hilso- och sjukvardssystem (SOU 2020:19).

17 Fran delar till helhet — En reform for samordnade, behovsanpassade och personcentrerade insatser till
personer med samsjuklighet (SOU 2021:93) respektive Fréan delar till helhet — Tvangsvéarden som en del
av en sammanhallen och personcentrerad vardkedja (SOU 2023:5).
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Samsjuklighetsutredningens forslag innebdr omfattande strukturella fordndringar av
den svenska missbruks- och beroendevarden. Centralt dr att all behandling av skadligt
bruk och beroende ska vara ett ansvar for regionernas hélso- och sjukvérd. Genom
forslagen fortydligas statens, regionernas och kommunernas olika uppdrag, vilket
minskar riskerna for att patienter faller mellan stolarna. Sammantaget forvintas for-
slagen mojliggora for en forbéttrad vird och behandling av gruppen med samsjuklighet
1 form av missbruk och psykiatriska diagnoser.

Socialdemokraterna anser att grundprinciperna bakom samsjuklighetsutredningens
forslag ér kloka och att forslagen bor tas vidare efter erforderlig beredning och
hantering av inkomna synpunkter. Det dr darfor positivt att den nya regeringen valt att
remittera forslagen. Vi kommer noga att bevaka det fortsatta arbetet.

5.12 En nationell virdféormedling

Vintetiderna har under en langre tid varit ett stort bekymmer inom den svenska hélso-
och sjukvarden. Trots insatser fran stat och huvudmaén tvingas fortfarande alldeles for
manga patienter vinta pa ett forsta besok eller behandling ldngre &n vardgarantins
90 dagar. I augusti 2020 tillsattes darfor Tillganglighetsdelegationen som under den
foregaende mandatperioden lamnade ett stort antal forslag for att dka tillgédngligheten
och korta véntetiderna.'® Bland annat 1dmnade delegationen forslag om en fortydligad
skyldighet for regioner att se till att patienten far vard hos en annan vardgivare ifall
vérdgarantin inte uppfylls. Delegationen foreslog ocksa att ett nationellt vardsoksystem
borde tas fram for att underlétta for regionerna att 1 realtid soka ledig och tillganglig
kapacitet i hela landet. Forslagen togs vidare genom ett flertal myndighetsuppdrag.'®

Den 22 juni 2023 gav den nya regeringen mot bakgrund av detta arbete
E-hdlsomyndigheten (EHM) och Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram forslag till en
nationell plan for en nationell vardformedling.?°

Socialdemokraterna &r 1 grunden positiva till att den nya regeringen tar frigorna om
kder och vantetider pé allvar, liksom att man véljer att ta den tidigare regeringens arbete
vidare. Det finns dock samtidigt risker som behdver bevakas. Vid inférandet av en
nationell vardférmedling dr det centralt att den inte utformas pé ett sitt som innebér att
ansvaret for att planera sin vard ldmnas 6ver pd den enskilde patienten. Det &r
regionerna som har ansvaret for patientens vard och det bor ocksé vara regionens ansvar
att se till att hjélpa patienten till vard i en annan region. Det &r ocksa viktigt att regionerna
inte genom det nya systemet ges mdjligheter att dverviltra sitt huvudmannaansvar for
vérd pa andra regioner.

I samband med inférandet av en nationell vardférmedling anser Socialdemokraterna
ocksa att virdgarantin bor skirpas till att ocksa omfatta vissa undersdkningar, t.ex.
rontgen.

18 Vigen till okad tillgidnglighet — 1dngsiktig, strategisk och i samverkan (SOU 2021:59) respektive Vigen
till 6kad tillgénglighet — delaktighet, tidiga insatser och inom lagens ram (SOU 2022:22).

19 Se t.ex. Uppdrag att genomfora en forstudie om hur ett nationellt vardsoksystem kan utvecklas,
organiseras och forvaltas (S2022/01372) och Uppdrag att stddja och stdrka regionernas produktions- och
kapacitetsplanering samt ldmna forslag pd malvérden for antalet vardplatser (S2022/01373).

20 Uppdrag att ta fram forslag till en nationell plan for nationell Véardformedling 2023-06-22
(S2023/02117).
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5.13 Niitléikare och marknadsforing av hélso- och sjukvard

Framtidens vérd ar digital och datadriven, ndgot som kan ge enorma mojligheter till
bade hilsa och utveckling. Men viagen dit maste praglas av jamlikhet.

En sdrskild del av hélso- och sjukvérdssystemet édr den digitala vard som erbjuds
patienter frén digitala virdgivare etablerade i en annan region dn patientens hemregion.
Via underleverantorsavtal med privata vardcentraler dr de en del av vdrdvalet for
primdrvard och har darmed tillgang till offentlig finansiering, vilket foljer av en sérskild
utomlénsersittning. Systemet har mdjliggjort for digitala vardgivare att etablera sig
delvis utanfor den 6vriga varden, oberoende av regionernas planering men med tillgdng
till regionernas finansiering. Utvecklingen har inneburit en 6kad tillgdnglighet for vissa
patientgrupper samtidigt som sérskilt vissa regioners kostnader okat kraftigt. En del 1
detta dr hur de digitala vardgivarna pa ett helt nytt sétt har anvént sig av marknadsforing
1 sitt arbete. Marknadsforingen syftar till att driva konsumtionen av foretagens tjénster
och har utmanat tidigare etablerade forestédllningar om vad som till exempel ér sjukvard
respektive sjukvérdsradgivning.

I juni 2022 gav den davarande socialdemokratiska regeringen en utredare i uppdrag
att se over hur digitala vardgivare ska kunna bli en del av en mer sammanhallen primér-
vérd dér alla aktorer arbetar tillsammans for att tillgodose patienternas behov av vard.
Syftet ar att 0ka integrationen mellan fysisk och digital vard samt att frimja 6kad
kontinuitet. Uppdraget redovisades den 15 augusti 2023 och har remitterats.?!

Socialdemokraterna ser fram emot regeringens vidare lagstiftningsarbete utifran
utredningens forslag. Integrationen mellan fysisk och digital vird behover 6ka for att
frimja 6kad kontinuitet och tillgédnglighet.

Socialdemokraterna vill se en stringare lagstiftning vad giller marknadsforing av
hilso- och sjukvard. Marknadsforingen bor priglas av mattfullhet. Aggressiv reklam
bor vara forbjuden.

5.14 Hyrpersonal i hilso- och sjukvirden

Sedan ett drygt decennium har anvéndningen av hyrpersonal stadigt 6kat inom svensk
hilso- och sjukvard. De senaste ren har 6kningen avstannat vad géller inhyrning av
lakare men alltjimt fortsatt 6ka vad giller sjukskoterskor och underskdterskor. Sveriges
regioner har enats om, och ocksé vidtagit atgérder for, att minska beroendet av hyr-
personal men hittills har det verkliga trendbrottet uteblivit. Stora pensionsavgéngar 1
kombination med ett 6kat vardbehov och rekryteringssvarigheter, liksom svérigheter for
regionerna att mota bemanningsforetagens 16ner och villkor aterkommer som exempel
pa omsténdigheter som forsvarar malet att bli oberoende fran hyrpersonal.

Den statliga utredningen Digifysiskt vardval presenterade i oktober 2019 forslag om
att Socialstyrelsen borde ges 1 uppdrag att ta fram checklista och riktlinjer for anvéindande
av inhyrd eller annan temporir personal inom vdrden och omsorgen. Utredningen fore-
slog vidare att Upphandlingsmyndigheten skulle ges 1 uppdrag att gora en kartliggning
som tydliggdr ansvarsforhéllanden vid upphandling av personal och vid olika anstill-
ningsforhéallanden.??

De senaste aren har regionernas arbete for att bli oberoende av hyrpersonal kretsat
kring ett antal gemensamma fokusomraden, dels for att bli mer attraktiva arbetsgivare,

21 Effektiv och behovsbaserad digital vard (DS 2023:27).
22 Digifysiskt vardval — Tillgdnglig primérvérd baserad pa behov och kontinuitet (SOU 2019:42).
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dels for att genomfora en regiongemensam upphandling av inhyrd personal. Under 2022
paborjade ocksd Vistra Gotalandsregionen (VGR) en forsta sddan samordnad upphand-
ling for samtliga landets regioner. Processen har dock forsenats till f61jd av domstols-
overklaganden och ér fortfarande inte slutligt avgjord.

Socialdemokraterna ser att trenden vad géller hyrpersonal inom hilso- och sjuk-
vérden behover vindas. Ett visst behov av hyrpersonal 1 virden kommer alltid att finnas
for att ticka arbetstoppar och sirskilda behov men malet maste vara att hilso- och
sjukvérden dr oberoende fran hyrpersonal och har en stabil och varaktig bemanning med
egna medarbetare for den I6pande verksamheten.

Regeringen behover nog folja utvecklingen, sirskilt vad géller den regiongemen-
samma upphandlingen for att vid behov vidta ytterligare atgérder.

5.15 Vidareutveckla 1177 i offentlig regi

1177 Vardguiden &r en samlad ingéng till regionernas utbud av hilso- och sjukvard,
oavsett bakomliggande system, organisation eller utforare. Invinarna kan dér sjilva ta
del av information och rddgivning samt har tillgéng till ett stort utbud av digitala
tjdnster med mycket hog kinnedom, anvdndning och fortroende. 1177 Vardguiden har
potential att spela en 4n storre roll i framtidens hélso- och sjukvérd.

I syfte att forbattra tillgéngligheten till forsta linjens digitala vérd initierade och
delfinansierade den tidigare, socialdemokratiskt ledda, regeringen ett projekt for att
utveckla 1177 Vardguiden. Resultatet av projektet redovisades i mars 2022.2° Under
projekttiden 6kade anvdndningen av tjansterna pa 1177.se med 330 procent och i
december 2021 gjordes 18,8 miljoner inloggningar i e-tjinsterna. Regionernas webb-
tidsbokningar och provtagningstjanster genomgick samtidigt en omfattande utveckling
med bland annat automatisk 6verforing av provsvar till journal och fler provtagnings-
typer under inférande. Antalet webbtidsbokningar 6kade med Gver 1 000 procent, fran
ca 66 000 webbtidsbokningar 1 december 2019 till ca 786 000 tidsbokningar i december
2021. Efter att projektet avslutats fortsatter nu utvecklingen pé regional niva.

Samtidigt som det skett en snabb och positiv utveckling av 1177 Véardguidens
digitala tjanster har ocksa kapacitetsbrister pavisats. Tydligast blev detta under
pandemin dér telefonrddgivningens kapacitet tidvis slog i taket med ldnga kder som
foljd.

Brister har ocksé pévisats vad géller informationssidkerheten hos vissa av regioner-
nas underleverantorer till tjansten 1177. I juni 2021 utfardade till exempel Integritets-
skyddsmyndigheten (Imy) sanktionsavgifter mot underleverantdrer pa grund av bristande
personuppgiftshantering efter att uppgifter legat oskyddade hos underleverantorer 1
Thailand.

Socialdemokraterna anser att det ar viktigt att 1177 fortsétter utvecklas, bade digitalt
och pa telefon. Staten bor dirfor fortsatt stodja kvalitetsutvecklingen, bland annat for att
korta véntetiderna. Av kvalitets- och informationssékerhetsskél bor 1177 drivas 1
offentlig regi. Denna fraga behdver utredas vidare.

231177 Vérdguidens utveckling mot nira vard — Rapport for programmet Forsta linjens digitala vard
2019-2021, Inera, mars 2022
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5.16 En barnmorska per fodande

Svensk forlossningsvard ér 1 huvudsak trygg och séker med goda medicinska resultat.
Kontinuiteten i graviditetsvardkedjan har 6kat och varden har blivit mer kunskaps-
baserad. De allra flesta kvinnor anger att de dr ndjda med sin forlossning och den vird
de har fatt i samband med forlossningen.

Samtidigt finns dock ocksé fortsatta utmaningar inom forlossningsvarden. Det géller
bland annat tillgdnglighet och kvalitet i eftervarden liksom bristerna i jimlik tillgang till
vard 6ver landet.* Det finns vésentliga skillnader i processer och resultat mellan
regioner och forlossningskliniker. Flera paverkbara faktorer bidrar till att skillnaderna
uppstar, t.ex. vardens styrning och organisering, kompetens och resurser samt rutiner
och praxis. Tillgangligheten till varden har utvecklats olika och varierar mellan
regionerna. Liksom for flera andra delar av hélso- och sjukvérden har antalet disponibla
vérdplatser for forlossningar minskat, till en for 1&g niva dér det nu pd méanga platser
rader brist. Bristerna dr samtidigt svara att atgdrda da alltfér ménga utbildade barn-
morskor véljer att arbeta utanfor forlossningsvarden. Nationella virdkompetensradet har
inom sitt uppdrag att foresld insatser for att stirka kompetensforsorjningen i forlossnings-
varden kommit till slutsatsen att detta ar det frimsta skélet till dagens brist pa barn-
morskor inom forlossningsvarden och att regionerna behdver arbeta med att attrahera,
utveckla och behélla barnmorskor i hogre grad én vad som gors idag.?’

Regeringen har aviserat att de avser fortsdtta det arbete som den socialdemokratiskt
ledda regeringen initierade for att stirka den svenska forlossningsvarden. I januari 2023
gav man ocksa Socialstyrelsen 1 uppdrag att ta fram forslag till en nationell plan for
forlossningsvarden.?® Det ar ett vdlkommet uppdrag. Som ambitionsniva anger de dock
endast att ’s& ménga fodande kvinnor som mdjligt ska ha tillgéng till ett barnmorske-
team fore, under och efter férlossningen.”?’

Socialdemokraterna anser att denna ambitionsniva ér for 1ag och att mélséttningen
inom forlossningsvarden ska vara ’en barnmorska per fodande”. Kontinuiteten fore,
under och efter forlossningen ska stérkas. Eftervarden ska utvecklas och individuali-
seras utifrdn behov.

For att nd den hogt stéllda malsattningen behdver fler barnmorskor och specialist-
utbildade underskoterskor utbildas dn idag. For att fler ska vilja arbeta inom forloss-
ningsvarden krdvs ocksd att arbetsmiljon och arbetsvillkoren forbittras.

Socialdemokraterna kommer noga bevaka regeringens arbete for en nationell
forlossningsplan for att ocksa dessa fragor ska ingd i arbetet.

5.17 Stoppa den okontrollerade privatiseringen

De senaste decennierna har andelen hédlso- och sjukvard som utfors av privata véard-
givare stegvis oOkat till att idag utgora ca en femtedel av all utford vard.?® Situationen ser
olika ut 1 olika delar av landet beroende pa savil politiska som juridiska och ekonomiska
faktorer. Inom primarvarden &r det sedan alliansregeringens tid obligatoriskt for alla
regioner att inrdtta vardval. Inom specialistvdrden finns inte samma skyldigheter och dar

24 SKR Graviditetsenkat 2021.

25 Nationella vardkompetensradet — Kompetensforsorjning av barnmorskor i forlossningsvarden
(Nationella vardkompetensradet, 2023).

26 Uppdrag att ta fram forslag till en nationell plan for forlossningsvarden (S2023/00406).

27 Prop. 2022/23:1 Utgiftsomréade 9 s. 49.

28 SCB, Finansidrer och utforare inom varden, skolan och omsorgen.
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har ocksé regionerna valt olika vigar. De senaste aren har nya vigar for etablering och
finansiering Oppnat sig for privata virdgivare genom utvecklingen av den digitala
varden och mdjligheterna for vardgivare att dirmed etablera sig i en region eller
kommun men erbjuda vard till patienter dven fran andra regioner och kommuner.

Utvecklingen innebdr utmaningar for héilso- och sjukvardens huvudmén. Regioner-
nas och kommunernas huvudmannaansvar utgar frén att det dr de som bér ansvaret for
att planera, dimensionera och ocksa finansiera hilso- och sjukvardens verksamhet for att
mdota invdnarnas behov. Det forutsitter att de, d&ven ndr de anlitar privata vardforetag,
ytterst behaller kontrollen dver hilso- och sjukvardssystemet som helhet.

De senaste aren ser vi hur dessa mojligheter till kontroll har forsvarats. Olika sam-
verkande faktorer har bidragit till att underlitta for vardforetag att kringga regionernas
och kommunernas planering men &nda fé del av dess finansiering. Samtidigt har det
blivit tydligt att det finns en méngd systemviktiga uppdrag som de offentliga vard-
givarna utfor dir de privata virdgivarna idag inte har samma skyldigheter. Det handlar
t.ex. om forskning och utbildning liksom skyldigheterna att erbjuda studenter verksam-
hetsforlagd praktik. Under pandemin blev det ocksé tydligt vilka begransningar det
fanns for huvudménnen att anvinda de privata foretagens kapacitet for att stélla om och
mota de fordndrade vardbehoven. Den typen av bristande demokratisk kontroll dver
hilso- och sjukvardsystemet och ytterst for anvindningen av gemensamma skattemedel
hotar medborgarnas fortroende for vélfarden.

Pa skolans omrade har vi sett vad som hénder nér den typen av okontrollerad
privatisering gér for langt. Idag har vi pa skolans omrade en virldsunik ordning som
tillater obegrinsade vinster i ett system dér det offentligas insyn och kontroll dr svag
och skolpengen dverkompenserar friskolekoncerner for kostnader och ansvar som bara
kommuner har. Eleverna har i detta system reducerats till kunder och de vinstdrivande
friskolorna tilldts skapa egna oréttvisa kosystem och anvinda glddjebetyg for att locka
elever. Foretagens mojligheter att gora stora vinster har samtidigt skapat starka lobby-
organisationer som, finansierade med skattemedel, verkar for att férhindra samhilleligt
gynnsamma reformer.

Det behover sékerstillas att hdlso- och sjukvérden inte gar samma vég. Var vilfard
ska inte vara beroende av riskkapitalister for att fungera, och svenska folket ska kunna
vara med och styra den vélfard som de betalar for med sina skattepengar. Samhéllet ska
flytta fram positionerna och ta tillbaka den demokratiska dver utvecklingen.

5.18 Forbud mot privata sjukvardsforsikringar inom den offentligt
finansierade virden

En sérskilt viktig fraga giller i detta avseende utvecklingen vad géller de privata sjuk-
vardsforsékringarna.

Malet for svensk hélso- och sjukvérd ér en god hilsa och en vard pé lika villkor for
hela befolkningen. Véarden ska ges med respekt for alla ménniskors lika viarde och for
den enskilda manniskans vérdighet. Den som har det storsta behovet av vard ska ges
foretrdde till varden. Dessa principer, "méanniskovardesprincipen” och ”behovs-
solidaritetsprincipen”, foljer av lagstiftningen och utgdr de tva forsta principerna i den
etiska plattform som ska styra beslut om prioriteringar i varden. "Ménniskovérdes-
principen” innebér att det bor vara mdjligt for alla att vid behov och pa lika villkor fa
del av hilso- och sjukvérdens tjanster. Mojligheterna att vid behov fa vard far inte
paverkas av alder, kon, formaga att ta initiativ, utbildning, betalningsférmaga, natio-
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nalitet, kulturella olikheter, sjukdomens art och sjukdomens varaktighet. Inte heller
eventuella vintetider fir paverkas av sddana forhallanden. ”Behovssolidaritets-
principen” innebér att den som har det storsta behovet av hélso- och sjukvérd ska ges
foretrade till varden.

Dagens utveckling dér patienter tillats teckna privata sjukvardsforsékringar i syfte
att fa en snabbare tillgang till den gemensamt finansierade varden innebir att lagstift-
ningens intentioner inte foljs. Over tid har det vuxit fram en ordning som mojliggor sa
kallade griddfiler utan att samhaéllet har tagit kontroll éver utvecklingen.

Systemet med privata sjukvardsforsdkringar fungerar sa att privata vardgivare som
erbjuder vird pd uppdrag av forsdkringsbolag d& garanterar forsidkringspatienterna en
kortare vintetid 4n den som foljer av den lagstadgade vardgarantin. I den man vard-
givaren ocksé tar emot offentligfinansierade patienter pd uppdrag av en region s
garanteras dessa patienter inte samma véntetider. De forsdkringsfinansierade patienterna
fr ddrmed en bittre tillgéng till hdlso- och sjukvérden, i strid med lagstiftningens
manniskovardesprincip. Detta ar sirskilt problematiskt nir det pa grund av forsakrings-
bolagens krav inte dr mdjligt for hela befolkningen att pa samma villkor teckna en privat
sjukvérdsforsékring.

Under den foregdende mandatperioden genomforde den socialdemokratiska reger-
ingen ett storre lagstiftningsarbete for att fordndra dagens ordning. Arbetet resulterade 1
en proposition till riksdagen samt till en kompletterande departementspromemoria.?’
Forslagen rostades dock dessvirre ned av de borgerliga partierna tillsammans med
Sverigedemokraterna.

Socialdemokraterna anser att en privat vardgivare som har slutit avtal med en region
om att bedriva offentligt finansierad véard inte ska fé& erbjuda sddan hélso- och sjukvérd
som avtalet omfattar dven till patienter vars vard finansieras av en privat sjukvards-
forsakring.

5.19 Forhindra utforsaljning av akutsjukhus

Akutsjukhusen ér viktiga for ménniskors trygghet och ér centrala resurser i kris och
ytterst krig. Det kan innebéra onddiga och stora risker om de inte star under demokratisk
kontroll. Sarskilt angeldget dr att inte dessa sjukhus hamnar under andra lédnders
kontroll.

2005 antog riksdagen den ddvarande socialdemokratiska regeringens forslag om en
sa kallad “’stopplag” genom vilken de dédvarande landstingen forhindrades 6verlamna
driften av vissa sjukhus till privata aktorer.>* Socialdemokraterna vill utreda en ny
stopplag for att sdkerstilla att Sverige behaller kontrollen 6ver vara systemviktiga
akutsjukhus.

5.20 Vardgivare ska inte fa dga apotek och apotek inte fi liga vardgivare

Likemedelsverket gjorde 2019 bedomningen att vardgivare inte borde beviljas tillstind
att driva Oppenvardsapotek och att dppenvardsapotek inte heller skulle kunna dga eller

29 Prop. 2021/22:260 Okad kontroll i hilso- och sjukvarden respektive DS 2022;15 Regler om privata
sjukvardsforsdkringar inom den offentligt finansierade hélso- och sjukvérden.
30 Prop. 2004/05:145 Driftsformer for offentligt finansierade sjukhus.
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driva en vardgivare.’! De skil som Likemedelsverket angav var framst risken for
felaktig forskrivning av ldkemedel samt risken for onddigt vardutnyttjande. Likemedels-
verket angav ocksa att det fanns risk for att fortroendet for professioner skulle kunna
paverkas av gemensamt dgande.

I oktober 2021 gav mot bakgrund av ldkemedelsverkets rapport den davarande
regeringen en sirskild utredare 1 uppdrag att gora en dversyn av begrinsningarna for att
fa tillstand att bedriva 6ppenvardsapotek. Utredningen presenterade sina forslag i den
s.k. Trekloverutredningen i maj 2022.3 Forslagen har remitterats.

Socialdemokraterna anser att det dr angeldget att den nya regeringen tar TreklGver-
utredningens forslag vidare. Vardgivare ska inte fa dga apotek och apotek ska heller inte
f4 dga vardgivare.

5.21 Samma krayv ska stillas pa privata aktorer som pa offentliga

Idag traffas offentliga och privata vardgivare i praktiken véldigt olika av ménga offent-
liga skyldigheter, t.ex. ndr det kommer till forskning och utbildning eller vid behov 1
jourverksamhet. Det hdr dr en ordning som behover atgiardas och dér offentliga och
privata aktorer ska behandlas lika. Detsamma bor gélla 1 kris och krig dir dven privata
vardgivare bor vara skyldiga att stilla sina resurser, savil personal som material och
lokaler, till forfogande. De bor dven pd samma villkor som offentligt drivna verksam-
heter vara skyldiga att erbjuda verksamhetsforlagd utbildning (VFU) och praktik for
yrkesgrupper som ldrare, underskoterskor, sjukskoterskor och specialistsjukskoterskor.

5.22 Privata vird- och omsorgsforetag ska omfattas av offentlighetsprincipen

Offentlighetsprincipen &r en av hornstenarna i det svenska demokratiska samhaéllet som
ger medborgarna insyn 1 offentlig verksamhet. Tack vare offentlighetsprincipen kan
medborgarna se hur skattepengar anvédnds och hur beslut som paverkar patienter och
brukare fattas. Den urholkning av offentlighetsprincipen som skett genom att alltmer
offentligt finansierad verksamhet bedrivs i privat regi ar darfor problematisk.

Den socialdemokratiska regeringen tillsatte i maj 2022 en utredning med uppdrag att
ta fram forslag pa detta omrade.’* Den 28 december 2022 beslutade den nya regeringen
att uppdraget skulle upphora.

5.23 Avskaffa tvangs-LOV inom primérvarden

Varden ska finnas dar den behdvs, inte bara dar dgare kan gora stora vinster. Déarfor
mdste det ga att styra etableringen av till exempel nya vard- och hélsocentraler s att
alla méinniskor kan fa lika god tillgang till vard. Idag finns i hilso- och sjukvardslagen
hér en begrdnsning for regionernas mdjlighet att styra utformningen av sina vardvals-
system genom att det méste ske inom ramen for lagen om valfrihetssystem (LOV).3*

31 Qversyn av begrinsningar for att fa tillstand att bedriva dppenvardsapotek (Likemedelsverket 2019-09-
26).

32 Begrdnsningar i mdjligheterna for vissa aktorer att fa tillstdnd att bedriva 6ppenvardsapotek

(SOU 2022:27).

33 Kompletterande uppdrag om att infora offentlighetsprincipen i skattefinansierad hélso- och sjukvard
och socialtjanst (S2022/02610).

347 kap. 3 § 4 st Hilso- och sjukvardslagen.
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Begransningen innebér ett omotiverat ingrepp 1 regionernas sjélvstyrelse som begrinsar
regionernas mojligheter att utforma sina vdrdvalsystemen efter regionens behov.

Socialdemokraterna vill starka den demokratiska kontrollen sé att regionerna far
okade mojligheter att styra etableringar av virdcentraler dit de behovs, till exempel 1
glesbygd. Vi vill darfor att ta bort kravet pa att ett valfrihetssystem maste inrédttas inom
ramen for LOV.

5.24 Frimja idéburen vélfird

Jamfort med de flesta andra lander i Norden och Europa sé dr de idéburna aktdrernas
andel av vilfardssektorn liten 1 Sverige. De senaste decenniernas 6kning av andelen
vélfardstjanster som utfors av externa leverantdrer har i huvudsak skett i form av
kommersiella aktorer medan de idéburnas andel forblivit 14g. For att frimja ett okat
idéburet deltagande 1 vélfarden lat den tidigare socialdemokratiskt ledda regeringen
utreda och lamna lagforslag kring de idéburna aktorernas forutsittningar.’> Riksdagen
antog lagen som tridde i kraft den 1 januari 2023.

De nya bestimmelserna innebér att idéburna organisationer som bedriver offentligt
finansierad vélfardsverksamhet ska kunna registrera sig i ett sirskilt register. Registrer-
ingen ska vara frivillig. Upphandlande myndigheter ges samtidigt mojlighet att reservera
ritten att delta 1 upphandlingar av vissa vilfardstjénster till idéburna organisationer, vars
allminnyttiga syfte bidrar till att uppfylla &andamalet med den tjdnst som upphandlas.
Déarmed kommer kommuner, regioner och statliga myndigheter i storre utstrackning én
tidigare att kunna dra nytta av de idéburna organisationernas kompetens, erfarenhet och
andra resurser.

Socialdemokraterna anser att de idéburna aktorernas roll 1 svensk vilfard bor fortsatt
framjas.

5.25 En nationell digital infrastruktur

Fragorna om hélso- och sjukvérdens digitalisering respektive effektiv tillgang till hélso-
data &r av central betydelse for framtidens hélso- och sjukvérd. Den foregaende, social-
demokratiskt ledda, regeringen prioriterade darfor dessa frdgor under den tidigare
mandatperioden genom ett stort antal utredningar och myndighetsuppdrag. Arbetet har
bland annat lett till en ny lag om sammanhallen vdrd- och omsorgsdokumentation,
vilket mojliggor ett mer effektivt och sdkert informationsutbyte mellan véard- och
omsorgsgivare. Lagen trddde i kraft den 1 januari 2023.3¢

Utredningen om sammanhallen information inom vard och omsorg ldmnade, utdver
de forslag som resulterat i lagstiftning, ett antal ytterligare forslag som det dr angelédget
att den nya regeringen prioriterar. Det géller sédrskilt forslagen om kvalitetsuppfoljning
och ombuds tillgéng till vard- och omsorgsuppgifter.’’

Den foregaende regeringen tillsatte ocksé tre storre utredningar pa omradet med
uppdrag att ldgga grunden for en nationell digital infrastruktur.®® Socialstyrelsen fick

35 Idéburen vilfard (SOU 2019:56) respektive prop. 2021/22:135 Idéburen vilfard.

36 Prop. 2021/22:177 Sammanhéllen vard- och omsorgsdokumentation.

37 Informationséverforing inom vard och omsorg (SOU 2021:4) respektive Ombuds tillging till vard- och
omsorgsuppgifter och forenklad behdrighetskontroll inom varden (SOU 2021:39).

38 Utredningen om e-recept och patientdversikter inom EES (S2020:10), Utredningen om
sekunddranviandning av hilsodata (S2022:04) respektive Utredningen om hélsodata som nationellt
intresse — en lagstiftning for interoperabilitet (S2022:10).
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samtidigt i uppdrag att kartligga datamingder av nationellt intresse pa hilsodataomradet
samtidigt som E-hdlsomyndigheten (EHM) fick i uppdrag att genomfora en forstudie
om digital nationell infrastruktur for nationella kvalitetsregister och dven 1 uppdrag att
genomfora en forstudie om ett statligt, nationellt datautrymme for bilddiagnostik.

Den 22 juni 2023 presenterade den nya regeringen ett samlande uppdrag till EHM
att ta fram en fardplan for genomforandet av en nationell infrastruktur for hilso- och
sjukvarden.3® Uppdraget ska slutredovisas senast den 31 mars 2024.

Socialdemokraterna vilkomnar uppdraget och att det omfattande arbete som pébdrjats
nu tas vidare.

5.26 Elektronisk dtkomst till barns uppgifter inom hélso- och sjukviarden

Ytterligare en prioriterad fraga pd e-hidlsoomradet géller forédldrars atkomst till patient-
uppgifter for barn mellan 13 och 15 ar. Hir har det inom hélso- och sjukvéirden
utvecklats en ordning som innebdr att vardnadshavare har full mojlighet till insyn i
barnets patientuppgifter fram tills det att han eller hon fyllt 13 ar. Barnet sjélvt far
emellertid direktatkomst till uppgifterna forst fran det att han eller hon fyller 16 ar. For
barn som dr 13—15 &r medges ddrmed som huvudregel varken vardnadshavare eller barn
direktatkomst men vardnadshavaren kan medges tillgang till hela eller delar av barnets
journal efter en individuell provning 1 det enskilda fallet.

Bakgrunden till dessa aldersgranser var bland annat antagandet att tillrackligt manga
barn som dr 13 ar har behov av ett integritetsskydd frin vardnadshavares direktitkomst
till deras journaluppgifter, exempelvis vid besok hos ungdomsmottagningar. Ett annat
antagande var att det behdvdes ett uppgiftsskydd for ungdomar som lever i kontrollerande
och ibland hotfulla familjer. De praktiska konsekvenserna dr emellertid betydande,
varfor den foregdende, socialdemokratiskt ledda, regeringen tillsatte en sérskild utred-
ning for att se 6ver fragan. Uppdraget redovisades i maj 2023 och har remitterats.*

Socialdemokraterna ser fram emot att regeringen tar utredningens forslag vidare.

5.27 Ett nationellt nackskadecentrum

Nacken har en central roll for att vi ska mé bra. I nacken gér all nervkommunikation
mellan hjdrnan och kroppen. Darfor kan nackskador ge upphov till en ldng rad symptom
och funktionsnedséttningar. Narmare 30 000 personer fir en nackskada varje &r och
aven ifall de flesta patienterna aterhdmtar sig med ritt vard far en del ldngvariga besvér
med stora konsekvenser for det dagliga livet.

Inom sjukvérden finns dessvérre idag bade upplevda brister i bemotande, bedomning
och behandling av patienter med nackskador och langvariga smarttillstdnd. Skadade
vittnar om att sjukvarden menar att smértan inte beror pa nackskadan utan ar psykisk
och de hinvisas till terapi. Kunskapsbristerna inom sjukvéirden paverkar i forlingningen
de skadades mdjligheter att {2 rétt ersittning fran forsakringsbolag och bidrar dven pé
det séttet till forsdmrade livsforhéllanden for de drabbade.

Socialdemokraterna anser att det ar tid for ett samlat grepp kring nackskador och att
ett nationellt nackskadecentrum bor inrdttas med samlad kunskap, forskning och
erfarenhet.

39 Uppdrag att ta fram forslag till fardplan for genomf6randet av en nationell digital infrastruktur for
hilso- och sjukvarden (S2023/02108).
40 Elektronisk tillgéng till barns uppgifter inom hélso- och sjukvéarden och tandvarden (DS 2023:26).
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5.28 Ett nationellt hjirtstartarregister

Varje ar drabbas cirka 10 000 svenskar av plotsligt hjartstopp, endast runt 550 dverlever.
Om fler hjértstartare fanns 1 samhéllet, om fler var registrerade 1 ett nationellt hjért-
startarregister och tillgéngliga dygnet runt och om fler via regelbunden HLR-utbildning
lar sig anvdnda dessa enkla apparater sa skulle manga fler kunna dverleva ett plotsligt
hjértstopp.

Idag finns ett hjartstartarregister som bygger pa ideella krafter. Det dr dock ett
problem att ingen i1 dag har ett dvergripande ansvar for dess tillgénglighet. Med en
statligt styrd placering och registrering av hjértstartare skulle mojligheterna 6ka for en
mer réttvis och jamlik tillgdng. Med ett statligt ansvar okar ocksa tillgangen till
information kring var en hjértstartare finns ndrmast tillhands vid ett hjirtstopp.

5.29 Utvirdering av de nationella riktlinjerna for endometrios

Endometrios drabbar uppskattningsvis var tionde kvinna i fertil alder dar ungefar
hélften far mer omfattande besvir. Sjukdomen medfor stora kostnader for samhéllet,
bade direkta kostnader for hilso- och sjukvarden och indirekta kostnader i form av sjuk-
frdnvaro. Tidig behandling har stor betydelse for att bevara fertiliteten och motverka
risken for kronisk smirta. I forlingningen minskar detta 4ven vardkostnaderna for bade
enskilda individer och samhille.

Dagens Nationella riktlinjer for vard vid endometrios presenterades i december
2018.4! Syftet med riktlinjerna dr att stimulera anvindandet av vetenskapligt
utvirderade och effektiva atgarder inom omrédet, och vara ett underlag for 6ppna och
systematiska prioriteringar. Efter fem ar finns det nu skél att f61ja upp 1 vilken grad de
uppfyllt detta syfte.

Socialdemokraterna anser att regeringen bor ta initiativet att f6lja upp och utvérdera
de nationella riktlinjerna for adekvat behandling av endometrios 1 hela landet

5.30 Nationellt kunskapsstod for stirkt klimakterievard

[ mars 2020 gav den foregaende, socialdemokratiskt ledda, regeringen Socialstyrelsen i
uppdrag att beskriva vilka insatser som ges vid klimakteriebesvér i primérvarden och i
den gynekologiska specialistvarden ur ett verksamhets-, professions- och patient-
perspektiv samt bedoma behovet av atgirder for att forbattra rad, stod och behandling.
Uppdraget visade pa behov av forbittrad information och vigledning till kvinnor om
klimakteriebesvir samt pa stora regionala variationer nar det géller rdd, stod och
behandling. En majoritet kvinnor dnskar riktad information fran hélso- och sjukvarden
om klimakteriebesvér och vad de kan gora sjélva for att lindra dem. Bade kvinnor och
véardpersonal vittnade om att kvinnor hénvisas mellan olika verksamheter och upplever
att det dr svért att fa en adekvat insats. I rapporten foreslogs att ett nationellt
kunskapsstod om rad, stod och behandling av klimakteriebesvir borde tas fram utifran
en helhetssyn pé klimakteriebesvér. Det dr angeldget att ett sddant nationellt kunskaps-
stod tas fram och att anvindningen f6ljs upp.

41 Nationella riktlinjer for vard vid endometrios — Stéd for styrning och ledning (Socialstyrelsen 2018-12-
27).
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Socialdemokraterna anser att ett nationellt kunskapsstod for klimakterievard enligt
Socialstyrelsens rekommendationer bor tas fram for att sékerstilla enhetlig och hog-
kvalitativ klimakterievard i hela landet.

5.31 PsyKkisk ohiilsa och psykiatri

God psykisk hélsa dr grundlaggande for att méanniskor ska kunna forverkliga sina
mojligheter, hantera livets svarigheter och bidra till samhillet. Psykisk ohélsa far istéllet
en mingd negativa konsekvenser. Det orsakar stort lidande i minniskors liv och paverkar
hela samhallet, bade socialt och ekonomiskt.

Sambhallets och hélso- och sjukvardens insatser for personer med psykisk ohilsa
behover forbattras. Statistiken dr entydig. Under ett antal decennier har det blivit allt
vanligare med psykiatriska diagnoser samtidigt som likemedelsbehandling med psyko-
farmaka okat. Sedan 2006 har andelen barn och unga som fatt diagnosen depression
eller &ngestsyndrom tredubblats. Sarskilt anmérkningsvirt dr uppgifterna om att
utskrivningen av antidepressiva mediciner till barn ér tre gdnger vanligare 1 Sverige én
véra nordiska grannldnder. Samtidigt dominerar idag psykisk ohélsa som grund for nya
sjukskrivningar. Allra hirdast drabbas socioekonomiskt utsatta grupper och kvinnor.
Kampen mot den psykiska ohélsan dr dirmed en viktig jimlikhets- och jamstélldhets-
fréga.

Den socialdemokratiskt ledda regeringen initierade darfor under den foregéende
mandatperioden ett systematiskt arbete for att forbattra insatserna och strukturerna for
okad psykisk hilsa. Det handlar & ena sidan om ett brett forebyggande folkhilsoarbete
for att involvera alla samhillets sektorer. Darutdver handlar det givetvis ocksd om att
forbéttra och forstarka de insatser som pa olika nivaer i hélso- och sjukvardssystemet
kan fdnga upp och behandla ohélsa och sjukdom.

En viktig del i det pabdrjade arbetet handlar om behovet av en ny bred strategi for
psykisk hélsa. Den foregaende regeringen gav Socialstyrelsen och Folkhidlsomyndig-
heten 1 uppdrag att, tillsammans med 24 andra myndigheter, ta fram ett underlag for en
ny nationell strategi. Underlaget presenterades den 1 september 2023 och det dr nu
angelaget att den nya regeringen tar detta arbete vidare.*?

5.32 Nationell stodlinje till personer med psykisk ohiilsa

Den socialdemokratiska regeringen tog ocksa ett riktat initiativ kring en nationell stod-
linje som riktar sig till personer med psykisk ohélsa. Folkhdlsomyndigheten fick ett
uppdrag att ta fram ett forslag som myndigheten redovisade den 30 januari 2022.43
Fohm anser liksom den tidigare regeringen att det finns behov av en nationell aktér som
erbjuder professionellt och anonymt samtalsstdd via telefon, chatt och andra digitala
kanaler, som ett komplement till civilsamhéllets utbud av medménskligt stod och hélso-
och sjukvardens ordinarie insatser. Nista steg i arbetet dr att ge Fohm 1 uppdrag att utse
lamplig aktor, som i samarbete med myndigheten kan bygga upp en sddan verksambhet.
Det dr angeléget att detta arbete nu tas vidare.

42 Underlag till nationell strategi for psykisk hélsa och suicidprevention — Slutredovisning av
regeringsuppdrag 2023 (Folkhdlsomyndigheten och Socialstyrelsen, art 23217).

43 Folkhdlsomyndighetens aterrapportering av regeringsuppdrag — Uppdrag att analysera behovet av en
nationell stodlinje som riktar sig till personer med psykisk ohélsa och suicidalitet samt anhdriga och
nérstaende (03412-2020).
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5.33 Nya nationella kunskapsstod for barn och ungas psykiska ohéilsa

Vad giller barn- och ungas psykiska ohilsa ér de viktigaste atgarderna tidig upptéckt
liksom tidigt omhédndertagande tillsammans med en vélfungerande samverkan mellan
aktorer och vdrdnivéer. Idag finns hér brister, med for 1ag upptackt, for ldnga vintetider
och dérefter brister vad géller strukturerad samverkan och uppfoljning. Det brister ocksa
1 6vergdngen mellan olika vardnivder, t.ex. frdn barn- och ungdomspsykiatrin (bup) till
den specialiserade vuxenpsykiatrin, habiliteringen eller primarvarden pé vardcentral.

For att korta kderna till bup fordubblades under den foregdende mandatperioden
satsningen pa psykisk hilsa. Framéat behover nu detta arbete tas vidare. Samverkan
mellan skolan, elevhélsan, socialtjdnsten och hdlso- och sjukvarden ska utvecklas och
koerna till barn- och ungdomspsykiatrin maste minska.

Socialdemokraterna anser att nya nationella kunskapsstod for hela vardkedjan vad
géller barn och ungas psykiska héilsa bor tas fram dér insatserna for barn och unga bor
vara stegvisa men sammanhingande. Alla vardnivder bor vara representerade.

5.34 Utredning om de bakomliggande orsakerna till barn och ungas psykiska
ohilsa

Det finns ocksa pa detta omrade stora behov av 6kad kunskap. Idag saknas ett samlat
och tillforlitligt kunskapsunderlag kring de bakomliggande orsakerna och faktorerna till
att den psykiska ohédlsan hos framforallt unga 6kar.

Socialdemokraterna vill darfor utreda varfor barn och unga allt oftare drabbas. Inom
ramen for en sddan utredning behover manga olika tdnkbara orsakssamband analyseras,
t.ex. i relation till utvecklingen i andra lander och ocksa till fordndringar i det svenska
skolsystemet.

5.35 Cancersjukvard

Bekdmpandet av cancersjukdomar ar en av de stora utmaningarna for den svenska
hilso- och sjukvarden. Det finns idag cirka 200 olika cancersjukdomar dir de vanligaste
cancerformerna i Sverige ar prostatacancer och brostcancer. Bdda dessa cancerformer
har blivit vanligare under de senaste decennierna, liksom hudcancer. Noterbart dr ocksé
att insjuknandet i lungcancer stadigt har 6kat bland kvinnor, vilket aterspeglar kvinnors
andrade rokvanor sedan 1960-talet. Bland cancerformer som minskat mérks & andra
sidan framf0r allt livmoderhalscancer, vilket kan hirledas till utvecklingen av
forebyggande screeningprogram med gynekologisk cellprovtagning, samt
magsdckscancer, diar minskningen dels anses bero pa dndrade kostvanor, dels pa féarre
kroniska infektioner med en sérskild magsarsbakterie. Exemplen visar pa
cancersjukdomarnas och ocksa cancersjukvardens komplexitet. Individuella val
samvarierar med samhéllelig och vetenskaplig utveckling, vilket innebar att samhillets
arbete mot cancer behdver spianna dver flera omraden, savil forebyggande
folkhélsoarbete som forskning och givetvis utvecklingen av hélso- och sjukvardens
mojligheter till mer effektiv vard och behandling.

Socialdemokraterna har under ménga decennier prioriterat cancersjukvérden.
Genom det strukturerade och langsiktiga stodet till bade utvecklingen av regionala
cancercentrum (RCC) liksom standardiserade vardforlopp (SVF) har stora och viktiga
framsteg gjorts, inte minst for att forkorta tiden mellan misstanke om cancer till start av
behandling. Sedan 2015 har 32 SVF inforts i cancervarden som nu ticker éver 95
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procent av alla cancerdiagnoser. 2019 utreddes 70 procent av alla cancerpatienter enligt
ett SVF, vilket &r i1 enlighet med mélnivan for 2020. Att malnivan uppnas och att fler
patienter far basta mojliga vard spelar roll for patientens 6verlevnad och det &r positivt
att 6verlevnaden for flera cancersjukdomar okat.

Ett viktigt styrdokument for denna utveckling av cancersjukvarden dr Sveriges
nationella cancerstrategi. Med cancerstrategin som utgéngspunkt beslutade den social-
demokratiskt ledda regeringen om en langsiktig inriktning pa det nationella arbetet med
cancervarden. Inriktningen fokuserar pd arbetet fram till 2025, men har ocksa en vision
och ett antal langsiktiga mal for arbetet med en dnnu langre tidshorisont. Strategin upp-
dateras och implementeras genom érliga 6verenskommelser med Sveriges Kommuner
och Regioner (SKR). Framét ser vi socialdemokrater att det ar viktigt att bygga vidare
pé det arbete som gjorts. Genom att hilso- och sjukvarden forbittrats sd fordndras ocksa
cancerpatienternas sjukdomsforlopp. Man kan idag leva visentligt lingre med méanga
diagnoser, ofta ett helt liv med rétt vard och behandling. Allt fler cancerpatienter blir
dérmed kroniker, vilket stéller nya krav pa kontinuitet och tillgénglighet. Det hér &r helt
centrala delar vid utvecklingen av framtidens cancersjukvard.

Socialdemokraterna vill darfor bygga vidare pa det viktiga arbete som gjorts, att 1ata
pagaende satsningar fortsitta och inom ramen for dessa ta nya initiativ. Sdvil den
nationella strategin som dverenskommelsen med SKR &r viktiga verktyg for att fortsitta
arbetet for en mer jamlik, tillgénglig och effektiv cancervérd i Sverige. Arbetet for att
besegra cancer maste fortsatt vara hogt prioriterat. Tillgéngligheten till cancervard
behover 6ka, ojimlikheten 1 varden minska och det forebyggande och rehabiliterande
arbetet maste bli battre. Vi anser dven att det &r hog tid for att vidta ytterligare atgérder
for att helt utrota HPV-virus och ddrmed eliminera livmoderhalscancer.

5.36 Utrota livmoderhalscancer

I Sverige drabbas ungefar 500 kvinnor varje ar av livmoderhalscancer och ungefar 150
kvinnor dor av cancerformen. Idag erbjuds vaccination mot HPV-virus béde till flickor
och till pojkar i Sverige. Genom dessa vaccinationer tillsammans med regelbunden
gynekologisk cellprovtagning i dldrarna 23—64 ar ges ett mycket gott skydd mot
livmoderhalscancer och med en god vaccinationstidckning bland pojkar och flickor anses
det fullt mojligt att helt eliminera denna cancerform.

Men de kvinnor som &r vuxna i dag har inte fitt vaccinet i skolan och undersdkningar
visar att tre av tio kvinnor inte heller deltar i1 screeningen. Om vi menar allvar med att vi
ska utrota livmoderhalscancer behover vi diarfor né dessa grupper genom sé kallad
catch-up-vaccinering och catch-up-screening.

I Sverige pagar just nu en nationell insats mot livmoderhalscancer, dir alla 21 regioner
deltar. I det forsta steget ska yngre kvinnor fangas upp och bjudas in till vaccination. |
nista steg ska kvinnor med 6kad risk identifieras och f4 test-kit hemskickade. Detta
tycker vi socialdemokrater dr bra.

Men av de kvinnor som erbjudits gratis vaccin inom ramen for den nationella
insatsen har endast en fjdrdedel valt att vaccinera sig. For att utrota HPV-viruset 1 nértid
krévs darfor ett nationellt och samlat grepp under ett fital ar sé att vi stoppar viruset frén
att cirkulera. Alla som berdrs maste nas av savil vaccination som screening om vi ska
lyckas med att eliminera livmoderhalscancer. Det méste ocksa goras anstrangningar
proaktivt for att nd malgrupper som har ldgre screeningsmedverkan, t ex kvinnor med
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psykisk sjukdom eller substansmissbruk d& de har mer &n fordubblad risk att drabbas av
sjukdomen.

5.37 En nationell strategi for sallsynta diagnoser och sjukdomar

En del diagnoser, sjukdomar och tillstdnd drabbar f4 personer och ir ddrmed sa ovanliga
att de rdknas som séllsynta. I Sverige anses en diagnos vara sillsynt om den forekommer
hos hogst 5 personer pa 10 000. I dagsldget finns utifran denna definition omkring 300
séllsynta diagnoser beskrivna 1 Socialstyrelsens kunskapsdatabas. Alla diagnoser &r
dock inte upptagna utan det totala antalet existerande sdllsynta diagnoser och tillstdnd ar
mangdubbelt storre.

Utvecklingen dér allt fler sidllsynta diagnoser kan identifieras och behandlas innebar
utmaningar for sjukvarden. Med fa patienter &r det svart for enskilda vardgivare att
upparbeta kompetens och erfarenhet kring bésta vird och behandling. Okunskapen kan
bli sarskilt problematisk ndr det drabbar patienter i behov av kvalificerad vard genom
hela livet. Brister och svérigheter har lyfts fram 1 ett flertal rapporter som bland annat
pekat pé att den kvalitativa specialiserade vard som trots allt finns for sdllsynta diagnoser
ar utspridd, sdrbar och ojimnt fordelad dver landet.

Att allt fler personer drabbas av en séllsynt sjukdom innebér ocksé utmaningar ur ett
lakemedelsperspektiv. Tack vare den medicinska utvecklingen kommer det allt fler nya
lakemedel som riktar sig till smé patientgrupper. Dessa dr ofta ekonomiskt kostsamma
for samhéllet men samtidigt avgdrande for den enskilde. I juni 2022 gav mot denna
bakgrund den tidigare socialdemokratiskt ledda regeringen TLV 1 uppdrag att analysera
olika handlingsvégar som utvecklar tillgdngen till likemedel for behandling av sillsynta
sjukdomar, samt utreda och identifiera eventuella omraden inom vilka det finns behov
av forfattningsidndringar. Detta uppdrag ska redovisas under hosten 2023.

Socialdemokraterna anser att det 1 Sverige behdvs en ny nationell strategi for séllsynta
diagnoser och sjukdomar. Det behdvs vidare en nationell samordningsfunktion i syfte
att stimulera och styra uppbyggnaden av universitetssjukhusens centrum for séllsynta
diagnoser. En viktig del 1 fragan géller ldkemedel dir det dr angeldget att det paborjade
arbetet nu tas vidare.

5.38 Siikra tilliimpningen av den nya lagen om estetiska kirurgiska ingrepp och
injektionsbehandlingar

Under den foregaende mandatperioden togs de forsta stegen for att 4stadkomma en
tydligare och mer dndamalsenlig lagstiftning vad géller estetiska kirurgiska ingrepp och
injektionsbehandlingar.* Propositionen var resultatet av ett flerarigt lagstiftningsarbete
dar omradet och branschen under en langre tid varit svagt reglerad och samtidigt vuxit
kraftigt. Oseridsa aktorer hade under denna period kunnat etablera sig och manga
personer ocksa rakat valdigt illa ut. Det fanns tydliga behov av att styra upp branschen
for att sdkerstélla att estetiska kirurgiska ingrepp och injektionsbehandlingar skedde pa
ett sdkert sétt och for att se till att oseridsa aktorer rensades ut och f& de som utforde
ingrepp och behandlingar att ta sitt ansvar.

Genom propositionen infordes bland annat kompetenskrav déar endast den som har
legitimation som ldkare, tandlikare eller sjukskdterska far utfora sddana behandlingar.
Lagstiftningen innebar ocksaé att patientskadelagen, patientdatalagen, patientsékerhets-

4 Prop. 2020/21:57 Lag om estetiska kirurgiska ingrepp och estetiska injektionsbehandlingar.
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lagen och vissa bestimmelser i hilso- och sjukvardslagen gjordes tillampliga. Samtidigt
inrdttades Inspektionen for vard och omsorg (Ivo) som ansvarig tillsynsmyndighet. Den
nya lagen tradde 1 kraft den 1 juli 2021.

I maj 2023 presenterade Ivo sin forsta tillsyn mot bakgrund av den nya lagstiftningen.*3
Tillsynen omfattade 33 verksamheter och visade branschens omfattande problem och
forekomst av okunniga och oseridsa aktdrer. De som bedrev verksamheterna saknade
ofta kunskap om de lagar och foreskrifter som géllde och verksamheterna uppfyllde inte
heller de krav som stills pd en god och sdker vird. Brister forekom i1 samtliga 33
tillsynade verksamheter, varav 14 kategoriserades som allvarliga brister dar sévil
behandling som kirurgi utforts av personal som saknade nodvéndig legitimation. Andra
brister som framkom avsag ldkemedelshantering, ledningssystem, basal hygien samt
information till patienter. En dterkommande allvarlig brist var att visentliga uppgifter
saknades 1 patientjournaler. Inte sdllan bestod journalerna enbart av hdlsodeklarationer
med patienternas egna uppgifter.

Ivo konstaterar vidare att myndigheten har haft svart att utova sin tillsyn inom
verksamhetsomradet. Det ror sig inte séllan om verksamheter som &r svéra att fa kontakt
med och det forekommer att det bedrivs verksambhet i privata bostider, pa hotell, i bilar
eller via olika events. Det gar inte heller alltid att & vetskap om vem som rent faktiskt
utfor kirurgi eller injektionsbehandlingar. De metoder som myndigheten har till sitt
forfogande &r inte tillrdckligt verkningsfulla for tillsyn av denna typ av verksambhet.

Socialdemokraterna anser att regeringen bor ge Ivo utdkade befogenheter 1 tillsynen
pd omradet, t.ex. vad giller sa kallade testkdp. Vi foresldr ocksd att myndighetens
anslag hdjs med 40 miljoner kronor for 2024.

5.39 Hiilso- och sjukvirdens beredskap

Den foregaende, socialdemokratiskt ledda, regeringen gav 2018 en sérskild utredare i
uppdrag att se over hélso- och sjukvéirdens beredskap infor och vid allvarliga hdndelser 1
fredstid och ho6jd beredskap samt att 1dmna forslag pa hur hélso- och sjukvardens
formaga att hantera sddana héndelser borde utvecklas pé lang sikt. Utredningen om
hélso- och sjukvérdens beredskap lamnade tre betinkanden*® varav det forsta utgjorde
underlag till propositionen Totalforsvaret 2021-2025.47 Den 19 januari 2023 beslutade
sedan den nya regeringen om en andra proposition om ’Vissa fragor om hélso- och
sjukvardens forsorjningsberedskap” utifran utredningens arbete.*8

Socialdemokraterna har vilkomnat propositionen. Arbetet far dock pa inget sitt
betraktas som avslutat i och med detta. Utredningen om hélso- och sjukvéirdens bered-
skap har lamnat en 14ng rad ytterligare forslag som dven dessa behdver tas vidare, inte
minst forslagen om kommuners och regioners skyldigheter att halla lager. Det hor till
beredskapsfragornas natur att man, nér krisen vél ar hér, undrar varfor inte mer gjorts
tidigare. Det kréver ett politiskt ledarskap att orka prioritera beredskapsfrdgorna dven
under normala forhéllanden.

4 Tillsyn av verksamheter som utfor estetiska ingrepp och behandlingar (Ivo maj 2023).

46 Halso- och sjukvard i det civila forsvaret — underlag till forsvarspolitisk inriktning (SOU 2020:23), En
starkt forsorjningsberedskap for hilso- och sjukvérden (SOU 2021:19) samt Hélso- och sjukvardens
beredskap — struktur for 6kad formaga (SOU 2022:6).

47 Prop. 2020/21:30 Totalforsvaret 2021-2025.

48 Prop. 2022/23:45 Vissa fragor om hilso- och sjukvérdens forsorjningsberedskap.
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En sérskild fraga som analyserats av utredningen géller ocksa mdjligheterna for
sjukvardshuvudman att kunna iansprakta personella resurser inom hela deras ansvars-
omrade, inklusive sddan verksamhet som &verldmnats till privata utforare. Hér visade
inte minst utbrottet av covid-19 pa stora brister i regelverket vilket forsvéarade och 1
vissa fall omojliggjorde en rationell krisplanering. Socialdemokraterna anser att privata
utforare till kommuner och regioner ska vara skyldiga att, pA samma villkor som offent-
liga utforare, stélla sina resurser, savél personal som material och lokaler, till forfogande
1 kris och krig.

Mot denna bakgrund anser Socialdemokraterna att regeringen ska redovisa for riks-
dagen hur kvarvarande forslag fran Utredningen om hélso- och sjukvérdens beredskap
avses tas om hand.

5.40 En ny konstillhorighetslag

Den 28 juli 2022 lamnade den socialdemokratiskt ledda regeringen lagrddsremissen
Forbattrade majligheter att dndra kon till Lagradet. I lagradsremissen foreslogs att tva
nya lagar — lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 konsorganen och lagen om 4ndring av
det kon som framgar av folkbokforingen — skulle ersétta dagens lag om faststillande av
konstillhorighet 1 vissa fall. Forslagen innebér inte att principen om sjélvbestimmande
av kon infors 1 svensk ritt men innebér ett forenklat forfarande for dndring av juridiskt
kon samt till att processen for dndring av juridiskt kon i folkbokforingen skiljs fran
processen for kirurgiska ingrepp. I lagrddsremissen foreslogs att en person som har fyllt
16 &r ska fa sitt juridiska kon i folkbokforingen éndrat efter endast en forenklad provning
av konsidentiteten jamfort med idag. En ansdkan for ett barn foreslogs alltjamt goras av
barnets vardnadshavare och med barnets skriftliga samtycke.

Lagradsremissen var resultatet av ett lingre utrednings- och lagstiftningsarbete for
att modernisera den aktuella lagstiftningen. Det dr angelédget att detta arbete nu tas 1 mal
och vi kan bara beklaga att regeringen inte formaétt att 1igga fram en fardig proposition
till riksdagen som utlovat. Det dr pa det sittet fragan bast hade hanterats och &r ocksa
det regeringen tidigare utlovat. Oavsett hur lagstiftningen framdver kommer pé plats ér
det viktigt att regeringen direfter noga foljer att lagéndringarna far avsedd effekt och
sakerstdller att lagen ocksa 1 praktiken leder till ett forenklat och mer tillgéngligt
forfarande.

5.41 Skydda abortriitten

Socialdemokraterna star upp for den svenska abortritten. Den nuvarande abortlagstift-
ningen som Sverige har haft sedan 1975 fungerar vél och vi ser 1 dagsliget inte nagra
behov av att gora fordndringar 1 den vad géller till exempel tidsgrinser. Tvértom finns
behov av att sékerstélla och skydda de réttigheter som kvinnor 1 Sverige har till en trygg
och séker abort. Pa flera hall i var omvérld ser vi hur rétten till abort inskrdnks och det
har dven i1 den svenska politiska debatten diskuterats forslag om att lata personal inom
hilso- och sjukvarden kunna neka kvinnor att gora abort eller att 4ndra olika tidsgrénser.
Sadana forslag utgar alltid frin att det &r ndgon annan som ska bestimma dver kvinnans
kropp 4n hon sjilv.

Ytterst dr det endast genom politik och politiskt arbete som ritten till abort lang-
siktigt kan sékras.
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Socialdemokraterna valkomnar att fragan om rétten till abort omfattas av den nya
grundlagskommitténs uppdrag.*’

5.42 Hemaborter

Niér den nuvarande abortlagstiftningen tridde 1 kraft 1975 innebar en abort alltid ett
kirurgiskt ingrepp. Idag gors istéllet mer &n 90 procent av alla aborter 1 Sverige med
lakemedel. Det finns mot denna bakgrund idag skl att se over dagens regelverk vad
géller mojligheterna till sa kallade hemaborter. Den 15 juni 2023 gav regeringen mot
denna bakgrund en sirskild utredare 1 uppdrag att se dver hur abortlagstiftningen kan
dndras for att anpassas till den medicinska utvecklingen och gravida kvinnors behov.*°
Uppdraget ska redovisas senast den 3 februari 2025.

Socialdemokraterna vilkomnar att regeringen prioriterat att tillsdtta utredningen och
ser fram emot att ta del av dessa slutsatser och forslag.

5.43 Uppfoljning av den nationella anhorigstrategin

Den 20 april 2022 antog den socialdemokratiskt ledda regeringen Sveriges forsta
nationella anhorigstrategi. Syftet med strategin ér att starka anhorigperspektivet inom
véird och omsorg, samt att gora stodet till anhdriga mer likvardigt 6ver landet. Den nya
strategin dr en milstolpe vad géiller anhdrigpolitiken, med enhetliga begrepp och
tydligare mal for kommunernas arbete med anhorig.

Det ar viktigt att den nya regeringen nu tar arbetet med anhdrigstrategin vidare.
Socialdemokraterna vill se ett uppdrag om strategisk uppfoljning géllande implemen-
tering av strategin.

5.44 Sikra personalforsorjningen inom foretagshilsoviarden

Foretagshilsovarden dr av avgorande betydelse for att sdkerstilla en bra arbetsmiljo och
vélbefinnande for arbetstagare 1 Sverige. Enligt Arbetsmiljoverkets undersokning har
60 procent av sysselsatta i Sverige tillgang till foretagshilsovard genom sin
arbetsgivare.’! Tillgdngen skiftar dock stort mellan olika branscher, hgst inom offentlig
forvaltning och industriforetag och ldgst inom hotell och restaurang.

Ett hinder for att fler ska kunna {3 tillgéng till foretagshélsovérd ar de stora problem
som branschen har med kompetensforsorjningen. Av drygt 1 100 foretagslikare &r
nirmare 900 6ver 65 dr. Redan 2007 konstaterade en statlig utredning att det fanns en
brist pa utbildning for foretagslékare, vilket hotade kvaliteten och tillgangen till
foretagshilsovard.”? Utredningen foreslog déarfor en myndighet som skulle ha ansvar for
utbildning, certifiering, tillsyn och kvalitetssdkring inom foretagshilsovarden. For att
sakerstilla tillgdngen till kompetent personal foreslog utredningen vidare att utbildnings-
vigarna for foretagsldkare och foretagsskoterskor skulle utvecklas.

Socialdemokraterna vill {4 till stdnd en dversyn av de gamla utredningsforslagen och
huruvida de fortfarande 4r relevanta 1 syfte att 16sa de kompetensforsorjningsproblem
som foretagshélsovérden alltjamt stir infor.

4 Négra fradgor om grundldggande fri- och réttigheter (dir. 2023:83).
30 Forandringar i abortlagstiftningen (dir. 2023:89).

31 Arbetsmiljostatistik Rapport 2022:2 — Arbetsmiljon 2021.

32 Ny foretagshilsovérd — ny kunskapsforsorjning (SOU 2007:91).
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6 Aldrepolitik

6.1 Allt friskare och piggare ildre

Alla dldras vi, frdn dagen da vi fods. Den &r en naturlig del av livet. Vi svenskar lever
ocksa allt langre med ett 6kat antal forvéntat friska levnadsér. Det dr en gladjande
utveckling grundad i vélfardssamhaéllets framsteg. Dagens dldre har vuxit upp och
yrkesarbetat under battre forhdllanden jaimfort med tidigare generationer och manga har
dven hogre utbildning och materiell standard. Ménga personer 6ver 65 ar fortsitter att
arbeta och de flesta kan klara sig utan stod fram till 80-arsaldern.

6.2 Alderism och delaktighet

Trots den positiva utvecklingen med 6kande medellivslangd och fler friska levnadsér s&
finns det fortsatt mdnga som sitter med stereotypa forestéllningar om de personer som i
olika sammanhang betecknas som “édldre”. Dessa forestédllningar paverkar hur den som
uppfattas vara édldre beskrivs och bemots i olika sammanhang och fragan om alderism
lyfts allt oftare ndr fradgor om &ldre personer diskuteras.

Alderism handlar om fordomar och stereotypa forestillningar om alder och
konsekvenserna av dessa. Det kan handla om bristande representation eller omotiverade
aldersgranser, att dldre personer osynliggdrs i mediernas rapportering eller att dldre
personer stereotypt betraktas som ensamma, sjuka, asexuella, forvirrade och beroende.
Alderism kan ocksé handla om sprakliga uttryck och talesitt, som kan vara stereotypt
negativa eller positiva. Problemet kan alltsd bade existera som stereotypa attityder och
som diskriminerande bestimmelser och praktiker. Forskning om alderism handlar
vanligen om negativa forestillningar som riktas mot dldre men enligt vissa definitioner
kan alderism avse dlder 6ver hela livsloppet.

Sambhallet har ett ansvar att motverka alderism. Socialdemokraterna anser att den
nya regeringen bor ge en myndighet 1 uppdrag att kartligga och analysera hur
alderismen kommer till uttryck i det svenska samhéllet och ldmna forslag pa dtgéarder
for att motverka alderismen.

Samhiéllet behover ocksa bli béttre pa att tillvarata dldre personers kompetens och
erfarenhet. For att 6ka &dldres inflytande vill Socialdemokraterna goéra det obligatoriskt
for kommuner och regioner att inrétta sa kallade pensionérsrdd. Uppgifterna for
pensiondrsrdden kan variera men har som dvergripande syfte att bereda pensionidrer
inflytande och insyn i allménna frdgor som ror dldres levnadsforhdllanden. Det sker
genom Overldggningar, samrad och dmsesidig information mellan foretréddare for
pensiondrsorganisationer och kommunens styrelser och nimnder.

6.3 Ett nationellt dldrehilsovardsprogram

Sverige har sedan léng tid ett av vérldens bista system for modravard och ett nationellt
barnhdlsovardsprogram, baserat pa vetenskap och beprovad erfarenhet och med goda
resultat. Kunskapslédget dr idag ocksd omfattande kring vilka atgérder som frimjar
dldres hélsa, men hir begransas dock resultaten av att vi nationellt saknar samordning.
Socialdemokraterna anser att vi bor bygga vidare pa erfarenheterna frdn modravérds-
och barnhédlsovardsarbetet for att ocksa etablera ett nationellt dldrehdlsovardsprogram.
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6.4 Fortsatt arbete mot dldres ensamhet

Den socialdemokratiskt ledda regeringen tog 2018 initiativ till ett samarbete med
Sveriges pensiondrsorganisation kring hur dessa organisationer skulle kunna ta en mer
aktiv roll i arbetet for att motverka ensamhet bland &ldre. I augusti 2018 beviljades
organisationerna ett mindre stod for att pdborja projektet och bland annat engagera éldre
personer 1 uppsdkande verksamhet. Satsningen mynnade bland annat ut i studiematerialet
”Tillsammans mot ensamhet — s& gor vi for att nd dldre som upplever oftrivillig
ensamhet.” Som en fortsdttning pa projektet initierades ett statsbidrag genom vilket
organisationerna beviljades medel 2019-2022. Dessvérre kom arbetet delvis av sig med
anledning av pandemin.

Socialdemokraterna ser att pensionédrsorganisationerna har en nyckelroll 1 arbetet
mot ensamhet bland dldre. De har den nédvéndiga kompetensen och erfarenheten
liksom upparbetade kanaler och nitverk for att kunna gora verklig skillnad. Nar
regeringen nu tar arbetet med ensamhetssatsningen vidare dr det angelédget att det sker i
ndra samarbete med pensiondrsorganisationerna.

7 Aldreomsorg

7.1 Framtidens aldreomsorg kan inte vanta

Milet med dldreomsorg ar att ge dldre mojlighet att leva ett virdigt liv dven nédr kroppen
inte klarar alla vardagsbestyr eller minnet sviktar. Aldreomsorgen ska halla hog kvalitet
over hela landet, utgd ifran den dldres behov och sjilvbestimmanderétt och bemannas
av ritt utbildad personal med bra arbetsmilj6 och trygga anstillningsvillkor. Aldre med
behov av insatser frdn bade vard och omsorg ska motas av ett professionellt team som
den éldre kénner. En sddan dldreomsorg ger minniskor mdjligheten att dldras i trygghet
och med vérdighet.

En bra dldreomsorg gor ocksa att familjerelationer i hogre grad kan bygga pd 6mse-
sidighet, lust och egen vilja. Nir det fungerar som bést s& kompletterar dldreomsorgen
den omsorg som anhdriga, partners, barn och andra sliktingar eller véinner ger. Aldre-
omsorgen blir dé ett stod dven till den anhorige sa att anhdrigomsorgen kan ske i en
lagom omfattning och vara dnskad bdde for den éldre och den anhdrige. En stark éldre-
omsorg dr, liksom barnomsorgen, ett viktigt verktyg for ett jamstéllt och jidmlikt samhaélle
dir det gér att kombinera I6nearbete med omsorg om sina niira. Aldreomsorgen viver
samtidigt ett skyddsnit runt de dldre personer som saknar anhoriga.

Sedan 1990-talets stora s.k. ddelreform har det gradvis blivit tydligt att regelverket
kring den svenska dldreomsorgen inte lidngre ar tillrackligt. Det finns ménga éldre-
boenden och hemtjdnstverksamheter 1 Sverige som erbjuder en sammanhallen god vérd
och omsorg av hog kvalitet. Men kvaliteten dr for ojdmn 6ver landet och det finns
brister vad géller medicinsk kompetens och samordning. De anstilldas arbetsmiljo och
arbetsvillkor ar inte tillrdckligt bra, vilket gor att det dr svart att rekrytera och att under-
skoterskor och vardbitrdden viljer att sluta trots att de siger att de egentligen dlskar sina
jobb. Det dr hog tid for reformer.

Mot denna bakgrund pabdrjade den forra, socialdemokratiskt ledda, regeringen det
stora arbetet med att lyfta, trygga och modernisera den svenska dldreomsorgen. Det dr
av central betydelse att den nya regeringen tar detta arbete vidare. Framtidens &ldre-
omsorg kan inte vénta.
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7.2 Forlangning av dldreomsorgslyftet

En bérande del i att arbetet med framtidens dldreomsorg handlar om personalens
kompetens. Idag ser vi att madnga kommuner och privata foretag tvingas rekrytera
outbildad personal for att det saknas utbildade underskoterskor att anstélla. I mindre
utstrackning fungerar det men nér andelen utbildade underskdterskor bli for 1ag gar det
ut over dldreomsorgens kvalitet. Det dr dérfor centralt att vidta atgérder for att se till att
sa stor andel av personalen inom hemtjansten och pa sirskilda boenden som mojligt har
underskdterskans kompetens.

Det hér var bakgrunden till att den socialdemokratiskt ledda regeringen ar 2020 tog
initiativet till den stora kompetenssatsningen Aldreomsorgslyftet. Satsningen innebir att
ny och befintlig personal far mojlighet att utbilda och vidareutbilda sig pa betald arbetstid.
Exempel pa utbildningar som omfattas dr programutbildningar till underskoterska och
vardbitrade samt vidareutbildningar inom exempelvis lyftteknik, demens, valfards-
teknik, nutrition, sprék eller handledning. Det dr ocksd mdjligt for den som redan har en
underskoterskeutbildning att 14sa in specialistkompetens inom exempelvis édldres hilsa
och sjukdomar, multisjukdom hos ildre, demens eller palliativ vard. Aldreomsorgslyftet
omfattar ocksa forsta linjens chefer som har mgjlighet till ledarskapsutbildningar pa
hogskoleniva. Satsningen har hittills varit framgéngsrik och lett till att dver 25 000
personer pabdrjat en utbildning.

I budgetpropositionen har den nya regeringen forlingt Aldreomsorgslyftet till och
med 2026. Socialdemokraterna vdlkomnar detta beslut.

7.3 En ny ildreomsorgslag

For att ta nésta steg 1 att lyfta, trygga och modernisera den svenska dldreomsorgen kravs
ocksa en ny lagstiftning — en dldreomsorgslag. Den socialdemokratiskt ledda regeringen
gav 1 december 2020 en utredare i uppdrag att foresla en sddan lag samt forslag som
starker tillgdngen till medicinsk kompetens. Utredningen dverldmnade sina forslag i juni
2022 och forslagen har remitterats.3

Utredningens forslag till ny lag syftar till att stddja en dldreomsorg med likvirdigt
god kvalitet och en dldreomsorg som utgér fran individens forutséttningar, behov och
delaktighet. Lagen dr uppbyggd kring en sé kallad Nationell ordning for kvalitets-
utveckling (NOK). Genom denna kan regeringen precisera innebdrden av lagens
bestammelser, likt hur man pé skolans omréde arbetar med att ta fram, anta och arbeta
efter skolans liroplaner. Regleringen ska ses som ett stdd och en styrning f6r kommun
och verksambheter, i syfte att utveckla kvaliteten och uppnd 6kad nationell likvardighet.

Utredningen ldmnar dven flera forslag pa lagstiftning som syftar till att stérka hélso-
och sjukvarden for personer med dldreomsorg. Bland annat fortydligas bestimmelserna
géllande fast ldkarkontakt. Dagens bestimmelser om fast omsorgskontakt utvidgas ockséa
till att omfatta alla som bor 1 sérskilt boende. Regionens ansvar for att tillhandahalla
lakare fortydligas sa att det ska vara mojligt att vid behov fa en medicinsk bedomning
av lakare dygnet runt. P4 motsvarande sitt tydliggdrs kommunens ansvar att sikerstélla
att det &r mojligt att vid behov fa en medicinsk bedomning av sjukskoterska dygnet runt
1 kommunens primérvérd. Vidare foreslar utredningen att det i samtliga kommuner och
regioner ska finnas utpekade personer med ledningsansvar {for planering och samord-
ning av de olika huvudménnens hélso- och sjukvéardsinsatser. Utredningen foreslér

53 Nista steg — Okad kvalitet och jimlikhet i vard och omsorg for dldre personer (SOU 2022:41).
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ocksé att det i verksamheterna infors krav pa tvé nya funktioner, kvalitetsansvarig for
omvéardnad samt kvalitetsansvarig for rehabilitering.

Socialdemokraterna anser att den svenska dldreomsorgen behdver en ny dldre-
omsorgslagstiftning. Det &r av stor betydelse att den nya regeringen tar utredningens
forslag och inkomna remissynpunkter vidare och arbetar fram ett forslag till ny lag-
stiftning under mandatperioden.

7.4 Fortsitt stirka underskoterskans roll

For att lyfta, trygga och modernisera den svenska dldreomsorgen behdver ocksa under-
skdterskornas profession stirkas och yrkets status hojas. Aldreomsorgen behover lyckas
rekrytera personal for att mota demografin samtidigt som man stdr infor pensions-
avgangar. Darutdver behover man ocksa mota nya, fordndrade och 6kande krav pa
specialistkompetens, inte minst underskdterskor med vidareutbildning inom &ldrandets
sjukdomar och demens. Det dr redan idag en yrkesgrupp dir det i médnga kommuner,
och dven regioner, rader brist och den forvintas oka.

Vigen dit handlar om att synliggora underskoterskans kompetens. Utdver det ovan
beskrivna dldreomsorgslyftet tog den foregaende regeringen hér ett antal riktade initiativ
dér bland annat yrkestiteln underskoterska skyddades i lag. Fran och med den 1 juli
2023 far nu ddrmed endast den som har ett utfdrdat bevis om utbildning och erfarenhet
anvinda yrkestiteln. Reformen innebér ett viktigt erkdnnande av underskoterskans
kompetens och kunnande.>*

Fran och med den 1 juli 2022 infordes ocksé krav pa att den som har hemtjanst ska
erbjudas en fast omsorgskontakt. Det hér dr en skyldighet for kommuner och foretag dir
den fasta omsorgskontakten ska vara en namngiven person som ska halla ihop omsorgen
kring den éldre. Genom regleringen av underskdterskans yrkestitel kan, frdn och med
den 1 juli 2023, endast en underskoterska utses till fast omsorgskontakt. Det blir dirmed
da i praktiken omgjligt att bemanna hemtjénsten med endast outbildad personal.>

Framat bor fortsatta initiativ tas i samma riktning och det bor utredas ifall fler
arbetsuppgifter kan knytas till den skyddade yrkestiteln underskoterska.

7.5 Sprakkrav och spriktrining i ildreomsorgen

I det fortsatta arbetet med att stirka dldreomsorgens professioner behdver en del handla
om spraket. Sprakkunskaperna inom dldreomsorgen dr idag for déliga och det leder till
risker for de dldre. Olika kommuner har under de senaste aren dirfor utvecklat och
borjat tillimpa olika varianter av sprakkrav for anstdllning. Den foregéende, social-
demokratiskt ledda, regeringen gav hir Socialstyrelsen 1 uppdrag att ta fram ett centralt
stod for sprakbedomning, som verksamheter skulle kunna anvénda for sprakkrav inom
dldreomsorgen. Uppdraget presenterades i februari 2023.%° Den nya regeringen har nu
valt att 1ata en utredning pé nytt se 6ver fragorna, till och med den 1 september 2024.%7
Socialdemokraterna ser det som angelédget att frigorna om sprakkrav och sprak-
traning kommer pé plats snarast. Utredningens inriktning vilkomnas med tydligt fokus
pé kostnadseffektiva insatser som arbetsgivaren, kommunerna och staten kan vidta och

34 Prop. 2020/21:175 Stirkt kompetens i vard och omsorg — reglering av underskoterskeyrket.

35 Prop. 2021/22:116 En fast omsorgskontakt i hemtjénsten.

36 Sprakformaga i dldreomsorgen — Underlag for beddmning och utveckling (Socialstyrelsen feb 2023).
37 Sprakkrav for personal i dldreomsorgen (dir. 2023:44).
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som kan hjélpa befintlig personal i dldreomsorgen att snabbare na kraven péa kunskaper i
svenska spréket.

7.6 Arbetsklidder och arbetsskor inom dldreomsorgen

Under den foregdende mandatperioden inforde den socialdemokratiskt ledda regeringen
en ritt till kostnadsfria arbetsklader for anstéllda i dldreomsorgen.>® Framét behover
denna reform foljas upp for att sékerstélla att den efterlevs.

Socialdemokraterna anser att kvinnor och mén som jobbar 1 offentlig sektor ska ha
lika tillgdng till sévél arbetskldder som arbetsskor.

7.7 Vilfardsteknik inom dldreomsorgen

Tekniska 16sningar som t.ex. trygghetslarm med GPS-funktion, likemedelsrobotar och
kameror for tillsyn i bostaden har funnits under lang tid och visat upp positiva resultat.
Samtidigt har inforandet av tekniken skett alltfor langsamt. Mdnga kommuner har i
olika sammanhang beskrivit juridiken som ett hinder 1 detta avseende. Det har uppfattats
vara réttsligt osékert 1 vilken grad olika tekniska 16sningar varit tilldtna och mdjliga att
breddinfora 1 verksamheterna for att méta omsorgstagarens behov. Mot denna bakgrund
gav den foregdende, socialdemokratiskt ledda, regeringen en sérskild utredare i uppdrag
att lamna fOrslag pa atgarder som kunde frdmja inférandet av véilfardsteknik inom vard
och omsorg. I mars 2020 dverlimnade utredningen betéinkandet Framtidens teknik i
omsorgens tjanst (SOU 2020:14). Den 15 juni 2023 beslutade sedan den nya regeringen
en proposition om valfardsteknik inom dldreomsorgen.>

Socialdemokraterna vilkomnar regeringens proposition. Emellertid behover
kommunernas rittsliga mojligheter tydliggoras ytterligare. Ménga av de méalkonflikter
som kommuner stills infor vid implementeringen av digital teknik adresseras inte 1
propositionen och det skulle behdva bli dn tydligare att kommuner som vill ska kunna
vilja att mota omsorgstagarnas behov med 1 forsta hand digitala insatser.

Ytterligare en brist dr att regeringen valt att avgrinsa propositionen till att endast
avse insatser inom hemtjanst och sirskilda boenden for dldre. Den osidkerhet som rader
kring anvindningen av digital teknik kommer ddarmed att kvarsté for alla insatser
utanfor dessa omraden. Socialdemokraterna anser att regeringen pa detta omrade bor ta
fram lagstiftning som helst dr generellt tillimplig eller, om det inte bedoms mojligt,
atminstone utstracker mojligheterna till anvandning av vélfardsteknik till &ven dessa
omréden.

8 Socialtjanst

8.1 Trygga minniskor vigar

All politisk verksamhet syftar ytterst till att trygga invanarnas vélfard. Inom social-
tjénsten blir detta sarskilt tydligt. Nar svérigheter drabbar oss ska samhillet finnas dér.
Inte som allmosor och passiviserande fattigvard. Utan med en vil fungerande, effektiv

38 Arbetskldder inom omsorgen — En kartliggning av hur arbetskldder tillhandahalls, hanteras och
finansieras (Socialstyrelsen 2021-1-7168).
3 Prop. 2022/23:131 Vilfardsteknik inom dldreomsorgen.
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och professionell verksamhet som frimjar viljan och formagan till utveckling. Trygga
ménniskor vdgar.

8.2 En ny socialtjinstlag

Socialtjanstens verksamhet styrs av ett stort antal lagar dir Socialtjénstlagen (SoL) har
en sérstillning. For att modernisera lagstiftningen tog den foregaende, socialdemokra-
tiskt ledda, regeringen initiativet till den storsta versynen av lagen ndgonsin. Utred-
ningen Framtidens socialtjanst Iimnade sitt slutbetdnkande 1 augusti 2020 och det har
dérefter beretts inom regeringskansliet.®0

I budgetpropositionen aviserar den nya regeringen att ett forslag till ny socialtjanst-
lag ska presenteras under senviren 2024 med ambitionen att trida i1 kraft under 2025. I
samband med reformen foreslar den nya regeringen en bemannings- och kompetens-
satsning med 220 miljoner kronor for 2024, 1 220 miljoner kronor 2025 och 2 220
miljoner kronor arligen f6r 2026-2028.6!

Socialdemokraterna vilkomnar beskedet om en ny socialtjdnstlag och en bemannings-
och kompetenssatsning.

8.3 Ett okat fokus pa socialtjéinstens brottsforebyggande arbete

De senaste decennierna har klyftorna i det svenska samhillets vidgats och delvis dndrat
karaktér. For samtidigt som vart land som helhet blivit rikare och sdkrare har fattigdom,
utanforskap och otrygghet lokaliserats och koncentrerats till vissa utsatta bostadsomraden.
I dessa omréden har trangboddheten okat, arbetslosheten bitit sig fast och hopplosheten
brett ut sig. Hir har kriminella ging etablerat sig och kunnat rekrytera allt yngre
ungdomar till en allt grovre och mer hinsynslds brottslighet.

Den hér utvecklingen hotar var samhéllsgemenskap. Den underblaser rasism, urholkar
framtidstron och undergraver tilliten mellan ménniskor. Att vinda utvecklingen i de
utsatta omradena maste darfor vara hogsta prioritet for den kommande mandatperioden.
Endast genom forebyggande dtgirder kan segregationen minska och nyrekryteringen till
gangen stoppas.

Det kriver en bred uppsittning atgarder. Forsdljningen av och missbruket av
narkotika behover minska, barn héllas borta fran kriminalitet och atgirder vidtas for att
se till att de hamnar ritt fran borjan. Det kriver att resurserna till socialt forebyggande
arbete i utsatta omraden okar. Lagidndringar behover genomforas som mojliggdr for
socialtjansten att komma in tidigare, 6kar samverkan och som ger dem fler verktyg. Det
behovs ett utdkat fordldraskapsstod, utokade befogenheter till socialtjinsten och noll-
tolerans mot skolfrdnvaro med skolsocionomer pd de skolor som har de tuffaste forut-
sdttningarna.

For att 1angsiktigt 6ka resurserna till socialt forebyggande arbete i utsatta omraden
har Socialdemokraterna etablerat en princip for vart budgetarbete. Principen innebér att
vi, for varje ytterligare krona som vi ldgger pa fler poliser, ocksé ska ldgga minst en
krona pa det forebyggande arbetet.

60 Hallbar socialtjanst — En ny socialtjdnstlag (SOU 2020:47).
61 Prop. 2023/24:1 Utgiftsomrade 9 s. 173.
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8.4 Forling och forstirk satsningen pa insatser for barn och unga i utsatta
omraden

Socialstyrelsen har under aren 2021-2023 haft regeringens uppdrag att administrera och
fordela 250 miljoner kronor per ar for en satsning pa sociala insatser for barn och unga i
utsatta omraden.®? Satsningen har varit mycket efterfrigad av kommunerna och bland
annat finansierat faltarbetare, socialsekreterare med inriktning mot brottférebyggande
arbete, samordnare, lotsar, familje- och fordldraradgivare, ungdomscoacher och trygg-
hetskuratorer.%3

Regeringen har i1 budgetpropositionen for 2024 beslutat avsluta denna satsning for
att ersitta den med en mindre satsning om 80 miljoner kronor. Socialdemokraterna
anser att detta ar en felprioritering och vill att satsningen pa sociala insatser i utsatta
omraden ska forldngas i sin helhet. For detta avsitts medel pa utgiftsomrade 13.

8.5 Atgiirder for att stoppa giingvaldet

Utover en forlangd satsning for barn och unga 1 utsatta omraden foreslar Social-
demokraterna en miljardsatsning pa atgérder for att stoppa gdngvaldet. Nar ett gdng-
relaterat valdsbrott har skett, eller néar oron Okar i ett omrade, ska kommunerna ha
resurser att omgaende kunna sétta in lokala krisstyrkor. De kan utgoras av social-
tjénsten, faltassistenter, kommunala ordningsvakter, frivilligorganisationer eller kyrkan.
Nar oroligheterna 6kar méaste samhéllet vara synligt och narvarande.

Socialdemokraterna foreslér i detta syfte att ett nytt statsbidrag inréttas inom
utgiftsomrade 25 ”Bidrag till kommuner for att stoppa géangvald”. Statsbidraget ska ga
till hela landet, men vara sarskilt viktat mot de kommuner som har utsatta omraden.

8.6 Ge socialtjinsten fler verktyg och befogenheter

Under den foregdende mandatperioden lit den socialdemokratiskt ledda regeringen
utreda ett antal forslag i syfte att ge socialtjdnstens medarbetare utékade befogenheter i
sitt arbete.®* Utgangspunkten for arbetet var dvertygelsen om att socialtjanstens personal
ar de som har storst kunskaper om lampliga insatser och atgarder i enskilda fall. En
lagstadgad befogenhet innebir aldrig en skyldighet for socialtjanstens medarbetare att
anvénda en viss pa forhand angiven metod eller insats. Tvartom ar det viktigt att det
finns en bred palett av verktyg att tillga.

Den 16 februari 2023 beslutade den nya regeringen om en proposition med ett av
dessa tidigare utredda forslag, innebirandes att socialtjanstens mojligheter att ge 6ppna
insatser till barn som vill ta emot insatser men dér vardnadshavaren sidger nej, sanks fran
15 till 12 &r.%° Socialdemokraterna har vialkomnat propositionen och forutsétter att
regeringen framat prioriterar arbetet med att ytterligare bredda socialtjdnstens verktygs-
lada. En sérskild fraga géller till exempel socialtjdnstens mojligheter till 6ppna insatser
dven utan vardnadshavarens kinnedom dir det dr angeldget med 6versyn av regelverket.

62 Uppdrag om sociala insatser i utsatta omréden (A2020/02651).

63 Redovisning av 2022 &rs uppdrag om sociala insatser i utsatta omraden (Socialstyrelsen april 2023).

64 T.ex. Uppdrag till Socialstyrelsen att redogéra for kunskapsldget om 6ppna insatser till barn och unga
utan samtycke fran vardnadshavare samt analysera om det 4r motiverat med lagdndring inom omradet
(S2017/07302), Utredningen om Vistelseférbud for barn (2021-05-28 protokoll § 233) och Utredning om
Oppna insatser utan samtycke till vardnadshavare och fler tidiga insatser till barn och unga (2022-04-28

§ 215.

65 Prop. 2022/23:64 En sénkt &ldersgréns for 6ppna insatser till barn utan vardnadshavarens samtycke.
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Aven om frivillighet ir en viktig grund for att socialtjinstens arbete ska n4 resultat
madste det finns forutsdttningar ocksa for mer tvingande atgérder i vissa fall. I de fallen
ska inte fordldrars tillkortakommanden sta 1 vigen for barnens bésta.

8.7 Brottsforebyggande atgéirder redan fran S ars alder

Utover det som redan paborjats ser ocksd Socialdemokraterna ett behov av ett riktat
utredningsarbete vad géller verkningsfulla brottsforebyggande atgérder for barn alder
5-12 ar. Det handlar om mindre barn, i forskoleklass, 14g- och mellanstadium, dér ldrare
och fritidspedagoger vittnar om att de redan kan se hur barn dr pé vég i fel riktning.
Aven polisen vittnar om hur allt yngre barn ir bevipnade, ibland sjilva men ofta ocksé
at andra. Det finns ett tydligt behov av att utveckla samhéllets brottsforebyggande
formaga sé att vi far tidigare, snabbare och mer koordinerade insatser pa plats.

Den utredning som Socialdemokraterna vill att regeringen tillsdtter behover omfatta
skolans, polisens och socialtjinstens brottsforebyggande arbete och dven fragorna om
dessa aktorers mojligheter och skyldigheter att snabbt dela information med varandra.
Utredningen behdver ocksd omfatta frdgor om placeringar och andra tvingande insatser
liksom mojligheter och verktyg for att involvera forédldrar.

8.8 Skolsocionomer pa skolor med tuffast forutsittningar

En fungerande, trygg och vilkomnande skola ska vara varje barns vardag. En noll-
tolerans mot skolfrdnvaro, i linje med skolplikten, ger forutsattningar for samhallet att
finga upp alla barns behov. Aven de som inte har stdd hemifran ska kiinna att samhillet
forvéntar sig att de dyker upp pé lektionerna och anstringer sig. Genom att stirka
samarbetet mellan skolan och socialtjénsten ser vi till att tidigt finga upp unga pa glid
och sitta in ritt insatser. Det minskar ocksa risken for att barn och ungdomar ska falla in
1 kriminalitet. Elever som klarar skolan begér nimligen mycket séllan brott.

Socialdemokraterna vill darfor infora ett nationellt franvaroregister. Darutover
behover de skolor som har det tuffast fa bittre forutséttningar att anstélla socionomer
som skoter kontakt med vardnadshavare, skola och socialtjinst. Skolsocionomer kan
dven arbeta med att soka upp de elever som har problem med frénvaro.

8.9 Gor orosanmilningar sokbara

Att tillse att vara barn och ungdomar vixer upp under trygga forhallanden &r en av
samhdllets viktigaste uppgifter. I det arbetet har kommunernas socialtjénst ofta en
avgorande roll. Ett viktigt verktyg 1 det arbetet &r att ta emot information om oro kring
barn och ungas uppvéxtforhallanden.

Idag finns hinder for socialtjdnsten att pa ett rittssdkert och anvindbart sétt doku-
mentera orosanmélningar som inte leder till utredning. Om socialtjénsten viljer att inte
inleda utredning fdr dokumentationen enbart forvaras kronologiskt. Det kan innebéra att
socialtjdnstens mdjlighet att skapa en helhetsbild i fall med flera av varandra oberoende
orosanmélningar fOrsvéras, vi missar ett barn som ér i stort behov av samhillets stod.

Genom att samla alla orosanmaélningar 1 barnets personakt blir tidigare orosanmal-
ningar digitalt sokbara och det blir léttare att skapa helhetsbilden kring enskilda barn.
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8.10 Forildraskapsstod

For att varje barn ska f& den bésta starten 1 livet ar det viktigt att samhallet ser till att det
finns ett bra stdd kring barnet och fordldrarna nér de behdver stdd 1 sin fordldraroll. Det
ar viktigt for att barnen ska md bra och utvecklas pa ritt sitt och klara sin skolgéng. Det
ar ocksa viktigt for att forebygga att unga dras in i kriminalitet. Fordldrar som ser sina
barn dras in 1 kriminalitet ska fi stod och hjdlp med verkningsfulla strategier for att
tidigt bryta utvecklingen.

Socialdemokraterna delar regeringens uppfattning om det kloka i att avsétta medel
for satsningar pa detta omrade.

8.11 Ungdomskriminalitetsniimnder for ungdomar som begér allvarliga brott

Det behovs tydligare atgarder fran samhéllet ndr barn och unga har hamnat i en kriminell
bana. For att nd dit behdver det vara léttare att genomfora tidigare, tillrdckliga och mer
samordnade insatser fOr att forebygga fortsatt kriminalitet. Det var déarfor den social-
demokratiska regeringen 7 juli 2022 gav en sérskild utredare 1 uppdrag att analysera och
foresla inforandet av en ordning med ungdomskriminalitetsnimnder.

Forslaget ér inspirerat av den danska modell (ungdomskriminalitetsnavn) dér en
domare samt en representant fran polisen och en fran kommunen i samverkan beslutar
om riktade insatser for barn och unga som begér brott. Syftet med den reformen var just
att vidta tidigare, mer konsekventa och kraftfulla atgérder mot bakgrund av utvecklingen
av giangmiljoerna, dir kriminella inriktar sig pa utsatta och littpaverkade barn och unga.
Malgruppen for de danska ungdomskriminalitetsndmnderna ar barn i aldrarna 10-14 ar
som missténkts for att ha begétt ett allvarligt eller grovt brott, samt unga i dldrarna 15—
17 ar som har domts for ett allvarligt eller grovt brott.

Reformen i Danmark innebir inte helt nya sociala insatser utan syftar till att
skraddarsy langsiktiga insatser, med en noggrann uppfoljning av barnets utveckling och
en snabb reaktion om barnet inte foljer planen. Reformen ska sékerstdlla att kommunerna
vidtar nddvandiga insatser sé att barnet kommer bort fran den kriminella banan.
Kommunerna ansvarar for verkstélligheten av nimndens beslut och har ett fortsatt tydligt
ansvar ndr det géller att hjdlpa barn och unga ut ur kriminalitet. Ungdomskriminalitets-
ndmndens beslut dr bindande bade for barnet och fér kommunen.

Socialdemokraterna vill inféra ungdomskriminalitetsndmnder 1 Sverige och kommer
bevaka att regeringen tar arbetet med detta vidare.

8.12 Atgiirder for bittre HVB- och familjehemsplaceringar

Nér samhéllet placerar ett barn eller en ungdom 1 ett nytt hem sa kommer det med ett
stort ansvar. En placering ska alltid leda till att barnet eller ungdomen far det battre,
aldrig sdmre. Av Ivo:s tillsyn vet vi att det dessvérre inte alltid ser ut s&. De vanligaste
bristerna vid HVB och stédboenden ror inskrivningsforfarande, bedomning av 1amplig-
het bl.a. med hénsyn till den enskildes behov (Idmplighetsbeddmningar) samt genom-
forande och uppfoljning av stdd, vard och behandling. Bristerna medfor risker for att
barns och ungas vardbehov inte tillgodoses, vilket i sin tur kan leda till exempelvis 6kad
psykisk ohiélsa eller f4 negativ paverkan pa skolgdngen. Med hénsyn till de hoga dver-
risker for kontakt med straffrittssystemet som finns for dem som vixer upp i familje-
hem eller i HVB, ér det centralt att varden haller god kvalitet och ar s& utformad att
kriminellt beteende hos unga kan forebyggas och motverkas.
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Mot den hir bakgrunden gav den foregidende, socialdemokratiskt ledda, regeringen
en sdrskild utredare 1 uppdrag att se over och foresla atgarder for hur kvaliteten i1 varden
kan 6ka nér barn och unga placeras i familjehem, jourhem, stddboende och hem for vard
eller boende (HVB), inklusive sérskilda ungdomshem.% Den nya regeringen har
forlangt utredningens tid och uppdraget ska redovisas den 31 oktober 2023

Socialdemokraterna ser mycket fram emot att ta del av utredningens arbete och
forutsétter att den nya regeringen kommer ta dessa forslag vidare.

Vad giller familjehemsplacerade barn genomfordes ocksd under den forra mandat-
perioden ett stort lagstiftningsarbete vad géller den sa kallade lex lilla hjértat.®’ Den 1
juli 2022 trddde lagéndringarna i kraft som bland annat innebér att en familjehems-
placering inte far avslutas forrdn de omstandigheter som foranleder varden har
fordndrats pé ett varaktigt och genomgripande sétt. Lagen innebir ocksa att det inforts
nya mojligheter for socialndmnden att besluta att en vardnadshavare eller forélder till ett
placerat barn ska limna drogtest.

I budgetpropositionen har den nya regeringen aviserat att man avser fortsatta arbetet
med lex lilla hjirtat genom att inféra en "ny LVU” som utgér fran barnkonventionens
syn pa barnet som réttighetsbarare.®

Socialdemokraterna kommer noga att folja detta arbete.

8.13 Fortsatt utveckling av Statens institutionsstyrelse (SiS)

Statens institutionsstyrelse (SiS) bildades 1993 1 samband med att staten dvertog ansvaret
for vissa institutioner inom ungdomsvarden och missbruksvarden. Myndighetens ansvar
giller bland annat driften av s.k. sirskilda ungdomshem. Ar 2021 hade de sirskilda
ungdomshemmen 670 beslutade vardplatser. De ungdomar som dér bereds vard gor det
antingen med stod av LVU eller lagen om verkstéllighet av sluten ungdomsvard,
forkortad LSU.

Under den foregdende mandatperioden initierade den socialdemokratiska regeringen
ett storre reformarbete inom SiS verksamhet. Reformerna syftade bland annat till att
hdja sidkerheten, tydligare differentiera de olika ungdomshemmen mot olika mélgrupper
samt att sdkra personalforsorjningen. Myndigheten har under de senaste aren 16pande
haft en hog beldggning och samtidiga svérigheter att rekrytera personal. En sérskild
utredning tillsattes ocksa med uppdraget att tydligare reglera placerade barns och ungas
anvindning av mobiltelefoner och internet.

Det arbete som den socialdemokratiskt ledda regeringen paborjade behdver nu fa
fortsétta. Olika grupper av unga som frihetsberdvas behdver olika insatser — och ska i
manga fall inte vistas tillsammans. En flicka med sjélvskadebeteende ska inte behova
vérdas ithop med en grovt gdngkriminell pojke som avtjdnar sitt straff. Samtidigt
behdver varden pa de sirskilda ungdomshemmen forbittras. For ungdomar med en
kriminell bakgrund behdver sdkerheten 6ka och vdrdinnehéllet tydligare inriktas mot
brottsforebyggande insatser. Ungdomar som placeras pé SiS ska inte kunna anvénda
mobiltelefoner eller annan digital teknik for att planera fritagningar, kdpa narkotika eller
utnyttjas sexuellt. Samtidigt behover SiS ocksa kunna erbjuda 6ppna placeringar och
bittre utslussning och eftervird. Allt detta kriver att ungdomshemmen tydligare inriktas
mot olika grupper av ungdomar.

6 Barn och unga i samhéllets vard (dir. 2021:84).
67 Barnets bdsta ndr vard enligt LVU upphor — lex lilla hjartat (prop. 2021/22:178).
68 Prop. 2023/24:1 Utgiftsomrade 9s. 171.
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8.14 Ett forbud mot ensamarbete i klientnara kontakter inom SiS

En viktig atgérd for att hdja kvaliteten inom SiS ér att stirka personalens forutséttningar
for sitt arbete. Myndigheten har paborjat arbetet med att implementera nya riktlinjer och
arbetssdtt for att reducera risker, bland annat nya riktlinjer for att bedoma riskfyllt
ensamarbete. Socialdemokraterna anser dock att verksamheten inom de séirskilda
ungdomshemmen som helhet dr av en s&dan riskfylld karaktér att ensamarbete aldrig ar
lampligt. En fullstindig utmonstring av ensamarbete 1 det klientndra arbetet skulle
innebdra hojd sdkerhet for bdde ungdomar och personal.

Mot denna bakgrund anser Socialdemokraterna att det bor inforas ett forbud mot
ensamarbete i klientndra kontakter vid SiS sérskilda ungdomshem.

8.15 Ny frihetsberovande pafoljd for unga

Den 3 november 2021 gav den dévarande, socialdemokratiskt ledda, regeringen en
utredning 1 uppdrag att se 6ver regleringen om frihetsberovande pafoljder for lag-
overtriadare under 18 &r.%” Utgangspunkten for 6versynen var behovet av skérpta
pafoljder som mojliggor tillrackligt ingripande reaktioner vid mycket allvarlig brotts-
lighet och som innefattar adekvata aterfallsforebyggande dtgirder i en trygg och séker
milj6. Utredningen 6verldmnade sitt betankande till den nya regeringen i augusti 2023.7°

Utredningens centrala forslag dr att dagens pafoljd ”sluten ungdomsvérd” helt tas
bort och ersitts med en ny pafoljd i Kriminalvardens regi som utredningen valt att kalla
for "ungdomsfangelser”. Pafoljden innebér bl.a. att barn ska avtjéna straff vid sirskilda,
mindre, ungdomsavdelningar, avskilda fran vuxna. Ungdomsavdelningarna ska ha
hogre personaltithet med sérskilt utbildad personal som bl.a. kan tillgodose behoven av
lamplig sysselsittning i form av t.ex. skola, behandling och fritidsaktiviteter. P4 grund
av den stora fordandring reformen innebar foreslas den trdda 1 kraft forst den 1 januari
2028.

Socialdemokraterna anser att utredningen har gjort ett gediget arbete och vi stéller
oss bakom dess forslag. Vi anser egentligen att namnet ungdomsfangelser ér olyckligt
dé det vicker associationer till de ungdomsfangelser som fanns i Sverige fram till och
med 1979 och som ingen vill aterinfora. Vi star emellertid bakom utredningens forslag.

8.16 Aktivitetsplikt i forsorjningsstodet

Under den socialdemokratiskt ledda regeringen har behoven av ekonomiskt bistand
totalt sett minskat kraftigt. Samtidigt finns en grupp langvariga mottagare av bistand,
dér arbetsloshet ér det frimsta skélet till bistdnd, som inte minskar. Det handlar
dessvérre ocksa om familjer med barn dér barnen dédrmed vixer upp utan att se sina
fordldrar ga till jobbet. Betydelsen kan inte 6verskattas av att vidta verkningsfulla
atgarder for att d&ven denna grupp ska lamna bistandet for egen forsorjning.

Under den foregaende mandatperioden infordes i detta syfte en sprakplikt i
forsorjningsstodet.”! Regeringen tillsatte darutover tva utredningar med uppdrag att
utforma ett forslag pa hur krav pa deltagande i heltidsaktiviteter, en sa kallad

6 Skérpta regler for unga lagévertradare (dir. 2023:112).

70 Utredningen om frihetsberovande pafoljder for unga — En 6versyn av regleringen om frihetsberévande
pafoljder for unga (SOU 2023:44).

"1 Prop. 2020/21:55 Sprékplikt — deltagande i vuxenutbildning i svenska for invandrare (sfi) for rétt till
Forsorjningsstod.
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aktivitetsplikt, kan inforas samt for att utreda och ta fram forslag pa atgirder for att oka
drivkrafter och mojligheter till egen forsorjning for personer som far forsorjningsstod.”?
I juni 2023 gav den nya regeringen den senare av utredningarna tillaggsdirektiv, bland
annat innebérandes att utredningen ocksa ska ldimna forslag om ett sé kallat bidragstak’>.
De ska dock alltjimt redovisa sina slutsatser och forslag i december 2023 respektive
december 2024.

Socialdemokraterna anser att en aktivitetsplikt ska inféras som krav for forsorjnings-
stod. En aktivitetsplikt innebdr bade en skyldighet f6r den enskilde att pa heltid delta 1
insatser och aktiviteter och ocksd motsvarande skyldighet for kommuner att stilla upp
med den typen av aktiviteter. Behov och formaga — rétt och plikt. S& bygger vi den
svenska vélfarden starkare.

8.17 Slopad ritt till forsorjningsstod vid otilliten andrahandshyra

Otillaten andrahandsuthyrning bidrar till att skapa en andrahandshyresmarknad i
Sverige med stora problem med fusk, kriminalitet och svarta kontrakt. Genom att
bevilja ekonomiskt bistand till personer som hyr sitt boende utan hyresvirdens med-
givande riskerar offentliga medel att forvérra situationen.

De senaste aren har ett flertal kommuner stéllt krav pa sokande av ekonomiskt
bistand — och som hyr ldgenheter 1 andra hand — att de ska kunna visa att hyresviarden
gett tillstdnd till andrahandsuthyrningen for att de ska beviljas bistand till hyran.

Den 9 maj 2023 provade Hogsta forvaltningsdomstolen just ett sddant drende
(mél.nr. 6442-22). Domstolen fann di att det saknades lagstdd for denna tillimpning.

Socialdemokraterna anser att socialnimnder ska kunna neka sdkande bistdnd till
otilldten andrahandshyra. Svarta kontrakt goder kriminalitet, de mojliggdr trangboende i
utsatta omraden och bor stoppas. Det bor déarfor som grundkrav for ekonomiskt bistdnd
till andrahandshyra stillas krav pa ett samtycke fran hyresvarden till
andrahandsuthyrningen.

8.18 Stirk de svaga hushéllens stéillning pa bostadsmarknaden

En bostad dr en ménsklig réttighet. Trots det finns tusentals personer i Sverige som
idag, av varierande skél, ar bostadslosa. Den socialdemokratiska regeringen stérkte
under forra mandatperioden svaga hushalls stdllning pd bostadsmarknaden. Ménga
kommuner har tagit del av statliga bidrag for arbetet med Bostad forst. Vare sig orsaken
till hemldshet dr missbruk, psykisk ohélsa eller annat s ar det viktigt att det finns ett
aktivt samhélle som star redo att ge stod. Det &r viktigt att den nuvarande regeringen
inte forsdmrar forutsittningarna pa omradet.

9 Mins vald mot kvinnor

Varje dag utsitts flickor och kvinnor for trakasserier, vald och sexualbrott. Var 20:e
minut anmaéls en kvinnomisshandel, dygnet runt. Fér mer 4n en kvinna i manaden slutar
ett forhdllande med mord, ofta i samband med att hon vill limna gérningsmannen.

72 Uppdrag att utreda aktivitetsplikt — deltagande i heltidsaktiviteter for ratt till forsorjningsstéd (2023-03-
24 protokoll § 185 (S2023/01165)) samt Oka drivkrafter och méjligheter till arbete i forsorjningsstodet
och bryta langvarigt bistindsmottagande (dir. 2022:124).

3 Tillaggsdirektiv till Utredningen om drivkrafter och méjligheter i forsérjningsstddet (dir. 2023:70).
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Valdet orsakar stort lidande, det kridnker och begrénsar kvinnornas grundlaggande fri-
och rattigheter och ger livslanga konsekvenser. Valdet drabbar ocksa barn som kan
tvingas bevittna vald och dvergrepp. Vald och hot om vald begrinsar dven tryggheten
och friheten for de kvinnor som inte utsitts direkt.

Vart Sverige kan battre dn sa har. S& linge en enda kvinna skadas av sin partner eller
fore detta partner har vi inte gjort tillrdckligt. Socialdemokraterna kommer fortsitta
vénda pé varje sten for att fi slut pa mans vald mot kvinnor. Valdet ska forebyggas och
de mén som begar brott mot kvinnor straffas. Kvinnor som utsétts for brott ska fa den
hjilp de behdver. Samarbetet mellan inblandade myndigheter maste bli mycket béttre.
Den sociala och fysiska tryggheten for de som anmaéler brotten maste stirkas. Samhillet
ska finnas med hela véagen. Eftervéld, alltsé det vald som fortsétter &ven sedan
relationen tagit slut, méste uppmirksammas och lagforas pd samma sitt som det vald
som forekommer nér relationen fortfarande pagar. I regering tog Socialdemokraterna
fram ett 99-punktsprogram for att bekdmpa mins vald mot kvinnor. Det programmet
maste genomforas i sin helhet, samtidigt som nya atgarder méste komma till.

9.1 Nollvision for méns vald mot kvinnor

Under en rad ar har Sverige fatt fler poliser, med battre verktyg, och strangare straff.

I det arbetet ligger ocksa att polisen forstirkt arbetet med méns vald mot kvinnor.
Samtyckeslagen, som gor det dn tydligare att sex som inte &r frivilligt dr forbjudet, utgor
en av milstolparna, och ett paradigmskifte i synen pa valdtdkt. Den nya regleringen om
oaktsam valdtikt har inneburit att fler kunnat fillas for sex som inte ar frivilligt. I regering
skérpte vi straffen for flera sexualbrott, liksom for misshandel, grov kvinnofridskrénk-
ning och overtriddelse av kontaktforbud. Det dr numera straffbart att utsitta ett barn for
att se och hora véldsbrott 1 en néra relation. Reglerna éndras s att polisen kan komma at
viktiga bevis i form av till exempel sms mellan makar. Tjej- och kvinnojourerna har fatt
Okade resurser, liksom Nationellt centrum for kvinnofrid, som driver den nationella
stodlinjen Kvinnofridslinjen.

Men det ricker inte. Socialdemokraterna vill infora en nollvision fér méins vald mot
kvinnor. Ett nationellt valdsforebyggande program bor tas fram for att forstarka det
tidiga valdsforebyggande arbetet, insatserna mot dem som har f6rhojd risk att utova
vald samt atgdrderna mot dem som har utsatt en nérstdende for vald. Med Sluta skjut
som forebild ska ett program for att mén ska sluta sla, tas fram och implementeras 1 hela
landet. Varje kvinna som l&dmnar en valdsam relation ska ges en samlad ingang till sam-
héllets stod — en dorr ut ur valdet. Det ska rdcka med en kontakt for att f& nddvéndigt
stod, t.ex. vad géller dokumentation av skador, vittnesmal, personskydd, skyddat boende,
traumabehandling, hjidlp med barnens skolgang m.m. Vid behov bor den valdsutsatta
ocksa kunna f4 fysiskt skydd for att atervénda till sin bostad och hédmta sina och barnens
tillhorigheter.

9.2 Stirkta rittigheter for barn och vuxna i skyddat boende

I ett historiskt perspektiv dr det framst genom civilsamhéllet som riktat stdd har erbjudits
kvinnor och barn som utsatts for méins vald i nira relationer. Landets kvinnojourer har
under ndrmare 50 ar utfort ett livsavgérande arbete for manga kvinnor i behov av skydd.

Under de senaste decennierna har det offentliga aliggandet for brottsofferstod sedan
stegvis skérpts. Utvecklingen har dterkommande véckt frdgor om ansvarsforhallandet
mellan kommunerna och de ideella aktorerna. Det var bakgrunden till att den
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socialdemokratiskt ledda regeringen under den foregaende mandatperioden lit utreda
frdgorna och lagstiftningen kring skyddade boenden. Utifran det lagstiftningsarbetet
presenterade den nya regeringen den 22 juni 2023 lagradsremissen Ett fonster av
mojligheter — stérkta rittigheter for barn och vuxna i1 skyddat boende”.

Socialdemokraterna vilkomnar att regeringen valt att ta arbetet med lagstiftningen
kring skyddade boenden vidare. Det dr nu angeldget att omhénderta lagradets syn-
punkter sd att de fardiga lagforslagen skyndsamt kan genomforas. Vid implementer-
ingen av den nya lagen bor kvinnojourernas sérskilda kompetens och erfarenhet sérskilt
tas till vara.

9.3 Kartliggning av kommunernas insatser for valdsutsatta

Den 3 juni 2021 gav den davarande regeringen Sveriges ldnsstyrelser i uppdrag att
kartldagga kommuners insatser for att hjélpa valdsutsatta personer med eller utan barn att
ordna stadigvarande boende efter vistelse 1 skyddat boende eller annat tillféalligt boende.
Uppdraget redovisades véaren 2022.74

Liansstyrelsernas kartldggningar visar att det pagar flera insatser men att det
samtidigt finns utmaningar kopplade till omradet, sirskilt vad giller tillgdngen pa
bostidder. Utmaningar finns ocksa for kommunerna i att hitta lampligt skyddat boende
for vissa grupper av valdsutsatta, till exempel vdldsutsatta kvinnor med missbruks- och
beroendeproblematik. Kommunerna beskriver vidare hur samverkan éver kommun-
granserna ofta innebdr utmaningar och efterfrdgar mer stod och samordning frén
nationell och regional niva. Lansstyrelsernas kartliggningar visar att f& kommuner
arbetar fOr att motivera valdsutovare att flytta s att valdsutsatta kan bo kvar. Flera
kommuner uttrycker dock intresse av att utveckla saddana insatser, i de fall det 4r mojligt
med tanke pd den véldsutsattas sikerhet.

Socialdemokraterna anser att det ar viktigt att regeringen nu tar lansstyrelsernas
slutsatser vidare.

9.4 Stoppa oskuldskontroller och hymenrekonstruktioner

Hedersrelaterat vald och fortryck innebér att manniskor, fradmst flickor och kvinnor men
aven pojkar och mén och hbtqi-personer, begrinsas i sina liv och utsétts for patryck-
ningar och vald som syftar till att upprétthalla familjens kontroll dver individen. Det
hedersrelaterade véldet och fortrycket maste upphora och samhéllet maste reagera
kraftfullt mot alla former av hedersrelaterat véald och fortryck. Under de tva senaste
mandatperioderna har ett flertal viktiga steg tagits, nir det giller savél straffskdrpningar
som forebyggande arbete.

Ett sitt att kontrollera flickors sexualitet dr oskuldskontroller, s& kallade hymen-
rekonstruktioner/oskuldsoperationer och oskuldsintyg. Forestillningar om kvinnors
oskuld och kyskhet &r ytterst ett uttryck for hedersrelaterat vald och fortryck som
begrinsar framforallt flickors och unga kvinnors utdvande av grundldggande fri- och
rattigheter. Varje flicka och kvinna har ritt att sjdlva bestimma 6ver sin kropp och sitt
liv. Oskuldskontroller och intyg om dessa dr inte tilldtna enligt svensk grundlag och inte
forenliga med hélso- och sjukvérdslagen eller patientsikerhetslagen.

74 Till stadigvarande boende — Kartldggning av kommuners insatser for att hjdlpa valdsutsatta personer
med eller utan barn att ordna stadigvarande boende efter vistelse i skyddat boende eller annat tillfalligt
boende (Lansstyrelsen i Visterbottens 1an 2022).
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Den socialdemokratiska regeringen gav under den foregdende mandatperioden en
utredning i uppgift att inhdmta kunskap om forekomsten av oskuldskontroller, utfard-
ande av oskuldsintyg, hymenoperationer och liknande, och att ta stdllning till hur
skyddet mot denna form av otillborlig kontroll av flickors och kvinnors sexualitet kan
starkas. Utredningen skulle ocksé analysera och l&dmna forslag avseende fragorna
géllande sa kallad omvéndelseterapi och omvéndelseforsok. Utredningen presenterade
sina slutsatser i juni 2023 och bereds nu inom regeringskansliet.”>

Socialdemokraterna utgér fran att den nya regeringen kommer ta forslagen vidare for
att sétta stopp for den hir typen av kontroll av flickors sexualitet. Oskuldskontroller och
hymenrekonstruktioner ska inte forekomma 1 Sverige.

10 Tandvard

10.1 Ett hogkostnadsskydd for tandvard

God tandhélsa &r en viktig del av ménniskors vélbefinnande och hélsa. Délig tandhilsa
ar inte bara stigmatiserande utan kan dven leda till allvarliga foljdsjukdomar. Tack vare
den fria barn- och ungdomstandvarden och tandvérdsforsékringen har tandhélsan blivit
allt battre jamfort med tidigare generationer.

Samtidigt som tandhidlsan pd befolkningsnivé forbéttrats kvarstar dock skillnader 1
tandhilsa och besoksfrekvens mellan olika socioekonomiska grupper. Personer med
hogre inkomster skattar sin tandhélsa som béttre dn personer med ldgre inkomster. P
samma sitt upplever de med hogre utbildningsniva sin tandhélsa som béttre jamfort
med grupper med ligre utbildningsniva. Aven besdksfrekvensen skiljer sig stort mellan
olika grupper. Personer med hogre utbildningsniva och inkomst besdker tandvarden
oftare dn personer med ldgre utbildningsnivéd och inkomst. Personer i arbetsloshet och
personer med sjukpenning, sjuk- eller aktivitetsersittning eller ekonomiskt bistand
besoker tandvarden i ldgre grad jamfort med den vriga befolkningen.

Ekonomiska skal att avsta frdn vard dr tydligare inom tandvarden dn inom den
ordinarie hélso- och sjukvirden. Omfattande tandvardsbehov kan medfora betydande
kostnader for den enskilde. Att avstd frén tandvérd trots behov eller att endast soka
tandvard vid akuta besvir kan leda till storre akuta besvér, som t.ex. infektioner i tand
eller kdkben.

Mot bakgrund av det folkhalsopolitiska mélet att sluta de paverkbara hélsoklyftorna
inom en generation dr det viktigt att d&ven inkludera tandhélsa 1 detta arbete. Insatser
behodver genomforas pa bade kort och ldng sikt, och med fokus pé sévil frimjande,
forebyggande som behandlande perspektiv. Ett viktigt sétt att oka tillgdngligheten till
god tandvérd for alla och ddrmed bidra till forbdttrad tandhélsa 1 befolkningen é&r att
sdnka de ekonomiska trosklarna till tandvéirden.

Mot denna bakgrund tillsatte den tidigare, socialdemokratiskt ledda, regeringen en
storre tandvardsutredning med bland annat uppdraget att utreda och foresla alternativa
modeller for ett nytt eller justerat statligt hogkostnadsskydd som 1 sin utformning tar ett
forsta steg for att bli mer likt hdlso- och sjukvardens system i syfte att stirka skyddet
mot hoga tandvardskostnader, gynna en regelbunden och férebyggande tandvéird och

75 Forstarkt skydd for den personliga integriteten — Behovet av atgiarder mot oskuldskontroller,
oskuldsintyg och oskuldsingrepp samt omvéndelseforsok (SOU 2023:37).

51



uppnd en mer jamlik tandhélsa och ett mer resurseffektivt tandvardssystem. Utredningen
lamnade sitt betdnkande i mars 202076 och har dérefter remissbehandlats.

Den nya regeringen har aviserat att man inte avser gd vidare med utredningens
forslag utan istillet under mandatperioden avser att tillsétta en utredning som ska
lamna forslag om att stirka tandvéardens hogkostnadsskydd for att mer efterlikna det
som finns i 6vrig vard”.”” Regeringen meddelar ddrmed att man &ter avser utreda fragan
om ett hogkostnadsskydd for tandvéard.

Socialdemokraterna anser att regeringens aviserade nya utredning dr onddig. Det dr
tydligt att syftet bakom utredningen ar att begrava fragan. Regeringen bor, istillet for att
pd nytt utreda fragan, ta arbetet med ett nytt hogkostnadsskydd for tandvard vidare
utifran Tandvardsutredningens forslag.

10.2 Regeringens nedskirning pa tandvarden for 2025 avvisas

Samtidigt som regeringen i budgetpropositionen aviserar att nigon gang i framtiden
tillsétta en ny, helt onddig, utredning om ett hogkostnadsskydd sd véljer man samtidigt
att, 1 absolut nértid, foresla en historisk besparing inom tandvardsomradet. Fran och
med 2025 avser regeringen sinka aldern for fri tandvérd frén dagens 23 ar till 19 ar och
samtidigt avskaffa dagens ordning med dubbelt tandvardsbidrag for personer mellan
24 och 29 ar. Sammantaget innebir dessa tva reformer en besparing pa tandvards-
omradet om 550 miljoner kronor per ar.

Socialdemokraterna motsitter sig dessa nedskdrningar. Som Tandvérdsutredningen
konstaterade sa dr detta tinkbara fordndringar for att, tillsammans med ytterligare
tillskott, finansiera ett nytt hogkostnadsskydd. Men att, som regeringens foreslér, gora
en ensidig nedskédrning pa tandvardsomradet kommer bara drabba dem med redan sdmst
tandhélsa.

10.3 Tillstandsplikt for tandvardsverksamheter

Inspektionen for vard och omsorg (Ivo) och Forsdkringskassan fick i juli 2022 ett
regeringsuppdrag att forstdrka sitt samarbete kring kontroll, uppfoljning och tillsyn av
tandvérdens aktorer. Uppdraget redovisades 1 maj 2023 och innehaller en rad forslag péd
atgarder som regeringen bor ta vidare.”

Ivo ser tydliga behov av ytterligare verktyg for att komma till ritta med oseriosa
verksamheter och ddrmed bristande patientsdkerhet. Man aterkommer darmed ocksa till
den fraga om tillstdndsplikt som Tandvardsutredningen lyfte fram och som Utredningen
om stirkt stod till tandvérd for valdsutsatta och 6kad kontroll 6ver tandvardssektorn for
nérvarande arbetar med fram t.o.m. den 30 november 2023.7°

Socialdemokraterna ser positivt pa fragan om att infora tillstdndsplikt dven for
tandvardsverksamheter. De senaste dren har tillstindsplikt och tillstindsprovning inforts
inom en rad andra verksamheter med gott resultat. Vi ser dirmed fram emot att ta del av
utredningens slutsatser och forslag och att regeringen ocksé sedan ska ta dessa vidare.

76 Ndr behovet fér styra — ett tandvardssystem for en mer jamlik tandhélsa (SOU 2021:8).

77 Prop. 2023/24:1 Utgiftsomrade 9 s. 46.

78 Forstarkt samarbete kring kontroll, uppfoljning och tillsyn av tandvérdens aktorer — regeringsuppdrag
S2022-03249 (Ivo maj 2023).

79 Starkt stod till tandvard for valdsutsatta och 6kad kontroll dver tandvardssektorn (dir. 2022:108).
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10.4 10.4 Skyddad yrkestitel for tandskoterskor

Precis som inom &vriga delar av vélfarden dr personalbristen stora problem inom
tandvarden, inte minst bristen pa tandskoterskor. Situationen liknar den som ratt inom
dldreomsorgen, med en sjunkande status dér arbetsgivare ersatt utbildade tandskoterskor
med outbildad personal. Det dr dags att uppvérdera yrket tandskoterska.

Mot den bakgrunden anser Socialdemokraterna att det bor inforas en skyddad
yrkestitel for tandskoterskor. Regeringen bor skyndsamt tillsétta en sddan utredning.

11 Apotek, ldkemedel och vaccin

11.1 Tillgdngen till effektiva och beprovade liikemedel och vaccin i hela landet

Tillgngen till effektiva och beprovade vaccin och likemedel édr en birande del av all
modern hélso- och sjukvard. De forebygger, lindrar och botar. Tack vare nya ldkemedel
som exempelvis insulin, antibiotika och cytostatika dr sjukdomar som tidigare var dodliga
eller kunde orsaka livsldnga funktionsnedsittningar idag mdjliga att behandla eller bota.
Inte minst pandemin visade pé betydelsen av de svenska vaccinationsprogrammen och
hur de lagt grunden for en tilltro till vaccin och till virdet av vaccinationer. Att vi i
Sverige fortsatt har en robust och tillforlitlig tillgdng pa vaccin och ldkemedel 1 hela
landet dr grundlaggande for att patienter ska fa en effektiv och god vérd.

11.2 En oversyn av den svenska apoteksmarknaden

Just lakemedlens betydelse och vart samhélles beroende av dem foranledde socialdemo-
kratiska regeringar att pa 1940- och 50-talen ta stegen for inrdttandet av ett statligt
apoteksmonopol. Det var en grundligt forberedd fordndring. Forst 1971 inrdttades
Apoteket AB som da gavs en lagstadgad ensamritt att bedriva detaljhandel till konsument
med receptbelagda och de flesta receptfria ldkemedel. Den ordningen bestod sedan till
2009 di den divarande alliansregeringen hastigt, inom loppet av en mandatperiod,
utredde och genomforde den avreglering som idag utgor grunden for den svenska
apoteksmarknaden.

Socialdemokraterna motsatte sig avregleringen av apoteksmarknaden 2009 eftersom
det tidigare monopolet i stort fungerade bra med ndjda kunder och god tillgéng till ldke-
medel i hela landet. Forlusten av samhallelig kontroll var enligt vir mening storre &n de
formodade vinsterna av konkurrensutséttningen. Den bedomningen géller idag alltjamt.
Avregleringen har lett till bristande apotekstillgidnglighet 1 delar av landet samtidigt som
svaroverskadliga dgarkonstruktioner vackt farhdgor om sammanblandning av olika
aktorers intressen. I ljuset av pandemin har systemet med “just-in-time”-beredskap
ifrdgasatts och svarigheterna med samordnad styrning blivit 4n tydligare.

De senaste 2—3 aren har ocksa robustheten vad géller sjélva grundmodellen for
apoteksmarknadens finansiering kommit att ifrdgaséttas. Denna bygger sedan avregler-
ingen pé att apotekens ansvar for 1dkemedel inom ldkemedelsférménerna subven-
tioneras genom apotekens forsédljning av andra varor och receptfria ldkemedel. Néar
denna forsédljning nu pressas av omvarldsforutsdttningar som inflation och svag krona sa
forvintas flera apotekskedjor se 6ver sina butiksnit.®? Utvecklingen illustrerar

802022 ars uppfoljning av apoteksmarknadens utveckling Tandvérds- och ldkemedelsférménsverket,
oktober 2022 (dnr: 1022/2022).
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apoteksmarknadens sarbarhet och understryker riskerna med att lata samhéllsviktig
infrastruktur vila pd marknadsmaéssiga strukturer.

Apoteksmarknadens funktionssitt har ocksa ifrdgasatts ur ett beredskapsperspektiv.
2018 gav den davarande, socialdemokratiskt ledda, regeringen en sérskild utredare i
uppdrag att gora en oversyn av hilso- och sjukvardens beredskap infor och vid
allvarliga hdndelser i fredstid och hdjd beredskap. I dversynen ingick ocksé att se dver
tillgangen till 1dkemedel. Utredningen gjorde utifran sitt uppdrag bedomningen att
sarskilda beredskapsapotek med god geografisk spridning dver hela landet borde
inréttas. Tandvards- och ldkemedelsformansverket (TLV), Likemedelsverket och
E-hdlsomyndigheten har getts uppdraget att vidareutveckla dessa forslag t.o.m. den
31 december 2023.

Socialdemokraterna anser att det dr viktigt att regeringen prioriterar att komma
framat kring frdgorna om beredskapsapotek. Vi ser samtidigt att fragan ar bredare och
storre dn sd. Tiden har sprungit ifatt 2009 ars apoteksavreglering och det dr dags for en
genomgripande oversyn av den svenska apoteksmarknaden.

11.3 Restnoteringar och utvidgade mojligheter till byte av forpackningsstorlek,
styrka, dosering samt extra receptexpeditioner

Parallellt med en storre 6versyn av apoteksmarknaden behdver atgirder vidtas har och
nu for att sdkerstilla tillgdngen till ldkemedel 1 hela landet. Att likemedel tar slut och
inte finns for apoteken att bestilla dr idag ett stort och vixande problem. Hér lyfter
apoteken sjélva fram flera forslag for hur de i hogre grad skulle kunna bidra. Det géller
till exempel utbyte av preparat dér byten idag &r otillatna mellan olika forpacknings-
storlekar, styrka och dosering, annan beredningsform eller i vissa fall, annan ldkemedels-
substans med liknande effekt. I flera andra ldnder dr detta tillatet och det bor goras en
oversyn med malet att mojliggora detta dven 1 Sverige. Det bor da ockséa overvigas om
apoteken kan ges ritt att flytta mediciner mellan apotek for 6kad tillganglighet.

En sadan 6versyn bor ocksa inkludera frigan om mojligheterna for farmaceuter att
bevilja enskilda s kallade extra receptexpeditioner. Hér har det utvecklats en onodigt
restriktiv hallning dar farmaceuter utifran sin kompetens borde kunna medge extra
receptexpeditioner utifran tidigare utfirdade recept.

Socialdemokraterna anser att regeringen snarast behdver genomfora en oversyn av
dessa fragor.

11.4 Farmaceut pa distans

Fragan om farmaceut pa distans behover ocksa ses Over utifran ett glesbygdsperspektiv.
Idag behover en legitimerad farmaceut finnas pa plats for att ett apotek ska fa halla
Oppet. Samtidigt rader nu stor brist pa farmaceuter i ménga delar av landet, sérskilt pd
mindre orter. Detta bidrar till att apotek ldggs ner eller tidvis haller stingt. Har behover
regelverket ses Over i syfte att i hogre grad mojliggora apoteksnérvaro i glesbygd.

11.5 Ett nationellt digitalt vaccinationskort

Vad giller vaccinationer finns ocksa ett tydligt behov av en sammanhallen digital bild
over ens egna tagna vaccinationer. Idag har enskilda tillgang till viss information om
givna vaccinationer i digitalt format via 1177.se eller via vaccinatdrers egna webb-
tjanster. Det dr dock bara en mycket begransad del av all vaccinationsinformation som
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ar tillgénglig och individens tillgang &r beroende av var i Sverige man bor och var man
vaccinerar sig.

Mot den bakgrunden gav den socialdemokratiskt ledda regeringen den 15 augusti
2019 E-hélsomyndigheten och Folkhédlsomyndigheten i uppdrag att gemensamt genom-
fora en forstudie om hur individen pa ett digitalt och lattillgdngligt sitt kan fa en samlad
och enhetlig bild 6ver sina vaccinationer.! Myndigheterna har redovisat uppdraget och
pekat ut ett antal vagar framat.?? De konstaterar att en sddan ny nationell 16sning for
hantering av vaccinationsinformation kraver vidare utredning och réttslig reglering.
Utredningen om en dversyn av de nationella vaccinationsprogrammen och det nationella
vaccinationsregistret har ocksa fatt uppdraget att analysera om dagens vaccinations-
register skulle kunna inkludera vaccinationer utanfor de nationella vaccinations-
programmen.??

Socialdemokraterna vill se en digital, samlad och livslang killa 6ver tagna vaccina-
tioner. Det dr angelédget att den nya regeringen tar det paborjade arbetet vidare.

11.6 Aldrevaccinationsprogram

En av de viktigaste insatserna pa folkhdlsoomrddet har varit inférandet av de nationella
vaccinationsprogrammen. De rdddar liv och minskar lidande. Sverige har i dag tva
nationella vaccinationsprogram: Det allmédnna vaccinationsprogrammet for barn och
sedan 2022 ocksa ett sarskilt vaccinationsprogram avseende pneumokockinfektion for
personer i riskgrupp. Genom vaccinationsprogrammet avseende pneumokockinfektioner
inférde den socialdemokratiska regeringen en rétt till en kostnadsfri vaccination for alla
dldre som fyller 75 ér. En stor och viktig reform for att bespara manga personer onddig
sjukdom.

For att vidareutveckla de framgéngsrika svenska vaccinationsprogrammen besluta-
des ocksad om en Oversyn av vaccinationsprogrammen och det nationella vaccinations-
registret.’* Uppdraget ska redovisas senast den 19 januari 2024. Pa ldngre sikt dr det en
viktig utredning. Vi behover vara varsamma om invanarnas fortroende for vacciner och
vér darmed 1 internationell jamforelse hoga vaccinationstdckningsgrad. Det dr ocksd bra
att 4n bredare se over behoven kring kostnadsfria vaccinationsprogram for éldre.

11.7 Begrinsningar av likares forskrivningsriitt

Enligt dagens regelverk har lakare forskrivningsratt for mediciner livet ut. De far dven
skriva ut medicin till sin praktik eller for eget bruk och behdver inte vara i tjanst nir
medicinen skrivs ut. Inom ramen for regelverket dr det 1 princip mojligt att forskriva
obegrinsat med ldkemedel till sig sjdlv och att {4 allt dver hogkostnadsskyddets grins
betalat av skattemedel.

Regelverket vilar pa en befogat stark tilltro till ldkares yrkesetik. Samtidigt ar
riskerna for missbruk uppenbara. Exempel har lyfts fram dar ldkare skrivit ut narkotika-
klassade likemedel till sig sjdlva eller till personer i missbruk. Vidare har vissa ldkare

81 Uppdrag att genomfora en forstudie om tillgang till information om vaccinationer (S2019/03409/FS ).
82 Forstudie digitalt vaccinationskort (dnr: 2019/03799).

8 En mer dndamélsenlig och effektiv ordning for de nationella vaccinationsprogrammen och det
nationella vaccinationsregistret (dir. 2022:109).

8 En mer dndamélsenlig och effektiv ordning for de nationella vaccinationsprogrammen och det
nationella vaccinationsregistret (dir. 2022:109).
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anviant systemet for att ge sig sjdlva eller narstdende en “graddfil” till receptbelagda
lakemedel. Det dr givetvis oacceptabelt.

Socialdemokraterna anser mot denna bakgrund att en 6versyn bor goras av ldkares
forskrivningsritt. Likare bor inte kunna skriva ut narkotikaklassade ldkemedel till sig
sjélva.

12 Folkhélsa

12.1 Stark det svenska folkhilsoarbetet

Folkhélsan 1 Sverige har utvecklats positivt under de senaste decennierna och &r fortsatt
god. P4 flera sétt har forutsiattningarna for en god folkhélsa ocksa forbittrats over tid,
t.ex. genom hogre utbildningsnivéer, béttre boendestandard och 6kade mojligheter att
behandla manga sjukdomar. Dddligheten fore 65 ars dlder har sjunkit och medellivs-
langden okat. Samhéllets 6kade uppmarksamhet pa psykisk ohélsa, barn som far illa
eller riskerar att fara illa samt pa vald i ndra relationer har 6kat forutsittningarna for en
god hélsa for fler personer 1 befolkningen.

Samtidigt bestér skillnader 1 hélsa och forutsdttningarna for en god hélsa, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan méan och kvinnor. Férhillanden under barn-
och ungdomséren har stor betydelse for bdde den psykiska och fysiska hélsan under hela
livet. En 6kning av psykosomatiska symtom som oro och nedstdmdhet, somnbesvir,
trotthet och huvudvirk bland unga 1 skolaldern, stressrelaterade symtom bland fram-
forallt flickor och 6kat antal unga som vardas for drogrelaterade problem, depression
och dngest dr ndgra exempel pd den oroande utvecklingen. En ldgre socioekonomisk
status ger sdmre hélsa. Personer med vissa funktionsnedsittningar, arbetslosa, nyanldnda
och hbtqi-personer har ocksd sémre hélsa. Vissa skillnader mellan grupper dkar till och
med Over tid. Det giller bland annat aterstdende medellivslangd och dodlighet 1 ett fler-
tal diagnoser, som 6kar mellan grupper med for- respektive eftergymnasial utbildnings-
niva. Skillnaderna 6kar ocksa nér det géller andel elever som gar ut nian med behorighet
till gymnasiet, vilket riskerar att 6ka ojdmlikheten i hilsa i framtiden.

Det ér av yttersta vikt att regeringen fortsétter arbetet for att frimja en god folkhélsa.

12.2 Ta fasta pa malen for folkhélsopolitiken

Bland de forsta atgérderna som den tidigare, socialdemokratiskt ledda, regeringen
vidtog 1 regeringsstéllning var att tillsdtta en kommission for jamlik hélsa — med uppgift
att lamna forslag som kunde bidra till att hilsoklyftorna i samhallet minskar.%>

Utredningen och arbetet mynnade ut 1 att riksdagen antog ett nytt dvergripande mél
for folkhélsopolitiken och en tydligare mélstruktur f6r dess uppfoljning. Darmed fick
folkhélsopolitiken ocksa ett tydligare fokus pa jdmlikhet dér det dvergripande mélet nu
ar “att skapa samhilleliga forutséttningar for en god och jamlik hélsa 1 hela befolkningen
och sluta de paverkbara hélsoklyftorna inom en generation”.

Ska detta jamlikhetsfokuserade mal uppnas kravs ocksa en bred jadmlikhetsskapande
politik. Socialt forebyggande insatser dr liksom den forebyggande hélso- och sjukvarden
helt avgorande. Fysisk rorelse, aktivitet och samarbete stirker de flesta ménniskors hélsa
och vilméende. Darfor ska idrotten, forenings- och friluftslivet stodjas, med sarskilt mél

85 En kommission for jamlik hilsa (SOU 2015:60).
56



att deltagandet ska breddas. Fler vuxna behover ocksa erbjudas hilsoundersokningar
och 4 stdd i att utveckla mer hdlsosamma levnadsvanor.

Det 6vergripande malet for folkhilsopolitiken, att de paverkbara skillnaderna i
ménniskors hélsa ska vara borta inom en generation, ska ligga fast.

12.3 Fritidskortet

I budgetpropositionen for 2023 aviserade den nya regeringen att de avsag infora ett nytt
sa kallat fritidskort. I april 2023 gav regeringen sedan fem myndigheter i uppdrag att
forbereda inforandet.®® Den 30 maj 2023 redovisade Statens kulturrdd och MUCF en
forsta del i sitt uppdrag genom att 1dmna forslag pa kriterier for utférarorganisationer,
aktiviteter och avgifter.

De ndrmare detaljerna kring fritidskortets utformning ar saledes under utveckling. Vi
socialdemokrater foljer utvecklingen noga for att sékerstélla att reformen bidrar till att
varna barns och ungas tillgang till idrotts- och foreningslivet. Reformen far inte bara bli
en reform for medelklassens redan aktiva barn utan det nya systemet behdver utformas
pa ett sddant sitt att fritidsaktiviteter tillgangliggors ocksa for barn och unga fran socio-
ekonomiskt svagare hushéll. Det nya systemet far heller inte bli for administrativt
betungande. Det &r viktigt att pengarna kommer ut 1 verksamheterna och inte férsvinner
pé vigen. Systemet behdver hir utformas i nira dialog med Foreningssverige sé att inte
t.ex. aktiviteter som i dag ar gratis forsvaras eller ges sdmre villkor. Det dr ofta just de
kostnadsfria aktiviteterna som idag nér ungdomar med sdmre ekonomi. Systemet fir
heller inte underlatta for fusk eller kriminalitet. Den forsta delrapport som Statens kultur-
rdd och MUCEF ldmnat som underlag for reformen lyfter hir fram ett antal viktiga risker,
inte minst kommersialiseringen av barn och ungas fritid, som regeringen behover
hantera i det fortsatta arbetet.®’

Allt detta ar fradgor som vi socialdemokrater noga kommer bevaka vid systemets
utformning. Det dr dirfor ocksa angeldget att en kontrollstation infors ett &r efter
systemets inforande, for att sdkerstélla att reformen kommer alla barn till del pa ett
likvirdigt sétt.

12.4 Den svenska ANDTS-politiken

I Sverige liksom 1 manga andra lédnder orsakar alkohol, narkotika, dopningsmedel, tobak
och spel om pengar omfattande folkhdlsoproblem som drabbar individen, familjen och
sambhéllet. Konsekvenserna av ANDTS-bruk, skadligt bruk och beroende innefattar
fysisk och psykisk ohélsa, dodsfall och olika sociala problem. I Sverige avlider arligen
drygt 15 000 personer i sviterna av ANDT-bruk. Av dessa berdknas arligen ca 2 000
dodsfall orsakas av alkohol, ca 12 000 av tobak och ca 800 av ldkemedels- och
narkotikaforgiftningar.

Socialdemokraterna star bakom den utvidgning som har skett av ANDT-begreppet
till att ocksd omfatta spel (S). Spelberoende paverkar hjdrnans beloningssystem pé ett
liknande sétt som vid beroende av alkohol och droger och péaverkar den spelandes hilsa

86 Uppdrag att forbereda och infora ett fritidskort for barn och unga (S2023/01303) EHM har fatt
huvudansvaret for forberedelser, inférande och forvaltning. Darutdver har ocksa Fohm,
Forsdkringskassan, Statens kulturrdd och MUCEF olika uppgifter inom ramen for satsningen.

87 Fritidskort — Delredovisning av uppdrag att férbereda och infora ett fritidskort f6r barn och unga,
Myndigheten for ungdoms- och civilsamhéllesfragor (MUCF) och Statens kulturrad (2023-05-30).
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och ekonomin och dess nérstdende. Ett beroende av spel och beroende av alkohol kan
ocksé forstirka varandra.

Ett nationellt mal for att minska dodligheten kopplat till missbruk ska inforas och vi
menar att stort fokus bor ldggas pa att missbruks- och beroendevarden samordnas si att
den enskilde far den véard den behover.

12.5 Virna en restriktiv alkoholpolitik och Systembolagets forsiljningsmonopol

Skyddet for folkhédlsan &r och ska dven fortsatt vara grunden for alkoholpolitiken. Den
medicinska forskningen har klarlagt tydliga samband mellan alkohol och ménga
allvarliga sjukdomar, som cancer, hjirt- och kdrlsjukdomar och depressioner. Det
innebir stort lidande for dem som drabbas och stora kostnader for samhillet.®® Aven
nérstdende drabbas negativt av andras alkoholkonsumtion. Barn &r sérskilt utsatta.
Alkoholkonsumtion 6kar dven forekomsten av vald i néra relationer, och kvinnor med
missbruksproblematik ar sérskilt utsatta for vald.

Det dr mot denna bakgrund, att minska de medicinska och sociala skadeverkning-
arna av alkohol, viktigt att bibehalla den svenska, restriktiva, alkohollagstiftningen.
Viktiga verktyg i den svenska alkoholpolitiken &r att pa olika sdtt begrédnsa tillgangen
till alkohol, bland annat genom inforselregler, aldersgrinser, forsdljningsmonopol och
en aktiv prispolitik.

Systembolagets detaljhandelsmonopol och dess folkhdlsouppdrag ar utgangspunkt
for den svenska alkoholpolitiken. Den utredning som nu ligger pa regeringens bord
angdende sa kallad gérdsforséiljning av alkoholhaltiga drycker ar enligt bedomningar
inte forenligt med det svenska EU-undantaget for detaljhandelsmonopolet. Social-
demokraterna menar darfor att alla forslag till fordndringar bor foregas av overlagg-
ningar med EU-kommissionen i drendet och av en begéran om ett forhandsbesked.
Socialdemokraterna menar att regeringen inte kan gé fram med ett férslag som i
efterhand riskerar att paverka vart lands mdjligheter att sjdlvstindigt styra utvecklingen
pa omradet.

De senaste aren har ocksa marknadsforingen av alkohol via internet 6kat kraftigt, 1
vissa fall 1 kombination med mojligheten till forsdljning och hemleverans. Affars-
modellen har ifrdgasatts rattsligt och provad slutligt avgjord i och med ett Hogsta
domstolens avgorande i juli 2023.3° Domstolen slar bland annat fast att distanshandel
for att vara otilldten ska bedrivas av en séljare som &r etablerad i Sverige. Dagens regel-
verk medger dock marknadsforing for detaljhandel riktad mot svenska konsumenter av
foretag etablerade i andra EU-lander.

Socialdemokraterna anser att det finns skal att se Gver regelverket for marknads-
foring och distanshandel av alkoholhaltiga drycker. I takt med att handeln via internet
okar for alla varor 1 samhéllet innebér dagens ordning en reellt hot mot Systembolagets
monopol.

12.6 Tobak

Tobaksrokning dr en av de storsta riskfaktorerna for sjukdom och fortida dod 1 Sverige.
Sett over tid har det skett en positiv utveckling diar andelen som roker dagligen 1 Sverige
minskar. Men rokning ar betydligt vanligare i grupper med lagre utbildningsnivd och

88 Se t.ex. Jamlikhetskommissionens betdnkande En gemensam angeldgenhet (SOU 2020:46).
89 Hogsta domstolens dom i mélet Systembolaget mot Winefinder 7 juli 2023 (T4709-22).
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lag medelinkomst dn bland hogutbildade och vilavionade. Andelen som roker dagligen
ar mer dn dubbel sd stor 1 gruppen med lagst inkomst jamfort med gruppen som har
hogst. Minskningen av rokningen bland ungdomar har avstannat och 6kar rentav. Fler
flickor dn pojkar roker. Nér det géller snusning har en uppgéng har mérkts bland bade
flickor och pojkar i arskurs 9 de senaste dren. Snusning &r vanligare bland pojkar och
min @n bland kvinnor.

Den tidigare socialdemokratiskt ledda regeringen formulerade malet om ett rokfritt
Sverige till 2025. I det arbetet dr det forebyggande arbete som utfors av kommuner,
regioner och ldnsstyrelser av yttersta vikt, liksom det arbete som utfors av ideella
organisationer. Det arbete maste fortsitta, med sérskilt fokus pd barn och ungdomar.

12.7 E-cigaretter och vitt snus

De senaste aren har det skett en explosionsartad utveckling av tobaksfria nikotin-
produkter i form av bland annat e-cigaretter (vapes eller vejps) och sa kallat vitt snus.
Dessa produkter framstills ofta som hidlsosammare alternativ till tobak och som en hjélp
for att minska skadorna av tobaksanvindning. Men produkterna innehéller i regel stora
méngder nikotin som har utvunnits ur just tobak. E-cigaretter och nikotinsnus innehéller
nikotin som &r ett akuttoxiskt &mne och starkt beroendeframkallande. Nikotin kan pa
kort sikt forsdmra blodkérlens funktioner och hdga puls och blodtryck, effekter som 1
forlangningen kan bidra till en 6kad risk for hjart- och kérlsjukdomar. E-cigaretter
marknadsfors ofta som mindre skadliga &n vanliga cigaretter, men nikotinet 1 sig &r
mycket skadligt.

Den dagliga snusanvidndningen har enligt Folkhidlsomyndigheten 6kat bland unga de
senaste aren, tydligast 0kning ses bland kvinnor. I den yngsta aldersgruppen (16-29 ar)
har andelen kvinnor som uppgav daglig snusanvdndning 6kat fran tre procent &r 2018
till 12 procent &r 2022. De flesta av de nya snusarna dr inte rokare som borjat snusa for
att leva hilsosammare. Socialdemokraterna menar att politiken bor verka for att fler helt
ska avstd frén tobaksanvindning och for att minska anvandningen ocksé av tobaksfria
nikotinprodukter.

12.8 Lustgas

Lustgas har de senaste dren blivit allt vanligare som berusningsmedel, sérskilt bland
unga. Eftersom lustgas ar lagligt och bland annat anvénds inom sjukvérden tycks manga
ungdomar tro att det dr ofarligt. Men anvindning av lustgas kan ge syrebrist, kognitiva
nedséttningar och angest. Det &r ként att upprepad anviandning av lustgas kan ge nerv-
skador, blodproppar, stroke och psykoser. Dodsfall &r mycket ovanligt men forekommer.

Den socialdemokratiska regeringen tillsatte i juli 2022 en utredning om lustgas och
vissa fragor inom alkohol- och tobaksomradet med uppdraget att foresla reglering av
icke-medicinsk anvdndning av lustgas, till exempel aldersgréinser, forsdljning, tillsyn,
marknadsforing och inforsel.”® Regeringen har forldngt uppdraget till varen 2024.
Socialdemokraterna beklagar denna forsening da utredningens 6vriga uppdrag bradskar.
Men Socialdemokraterna vilkomnar att den nuvarande regeringen har gett Lakemedels-
verket, Folkhdlsomyndigheten och lansstyrelserna 1 uppdrag att sprida information om
riskerna med att anvinda lustgas 1 berusningssyfte.

% En trygg uppviéxt utan alkohol, tobak och nikotinprodukter (dir. 2022:111).
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12.9 Narkotika

Personer som brukar narkotika har dkad risk for att utveckla psykisk ohélsa eller
psykisk sjukdom och Sverige har en hog narkotikarelaterad dodlighet, bade av Gver-
doser och suicid. Den svenska narkotikapolitiken bygger pé tre delar: forebyggande
insatser, utvecklad vard- och behandling som bygger pa vetenskap och beprévad
erfarenhet och ett tydligt straff- och kontrollsystem. Det langsiktiga malet for den
svenska narkotikapolitiken dr ett samhélle fritt fran narkotika.

Samtidigt bedomer Polismyndigheten att den illegala narkotikamarknaden fortsétter
oka och finns i hela landet, liksom ocksa en omfattande produktion av dopnings-
preparat. Cannabis star for hilften av gjorda beslag men det sker en 6kning av antalet
beslag av amfetamin, heroin och kokain.

Med Tysklands beslut om att tilldta cannabis, odling for eget bruk och strukturer for
odling och distribution i sdrskilda klubbar kortas avstandet till nirmaste land som
tilldter cannabis visentligt. Kritikerna varnar for att den tyska lagstiftningen 6ppnar upp
for en omfattande drogturism. Det finns mot bakgrund av detta behov av ytterligare
insatser och dtgéirder for att sdvil minska det totala bruket liksom att minska brukets
skadeverkningar.

En viktig del dr arbetet med skadereducerande atgérder, exempelvis inforandet av
sprututbytesprogram, utbyggnad av naloxonprogram liksom 6kad behandling med
lakemedelsassisterad behandling vid opioidberoende, LARO. Utvecklingen av detta har
fraimjats under de foregdende mandatperioderna.

Den 24 mars 2022 tillsattes ocksa en omfattande utredning av den svenska narkotika-
politiken.®! Utredningen ska foresla hur en fortsatt restriktiv narkotikapolitik kan
kombineras med ett effektivt narkotikaforebyggande arbete, en god missbruks- och
beroendevard som innehéller insatser for skademinimering samt insatser for att ingen
ska do till £61jd av ldkemedels- och narkotikaforgiftningar. Uppdraget ska redovisas
under hdsten 2023.

Socialdemokraterna ser att denna inriktning, med en fortsatt restriktiv narkotika-
politik som samtidigt okar tillgdngen till skadereducerande insatser bor vara vigledande
dven framat. Tidiga, effektiva och tillgéingliga insatser behdvs ocksa for att forebygga
anviandning av narkotika med sérskilt fokus pa unga. Arbetet behdver bedrivas tvir-
sektoriellt och samordnas med liknande insatser inom andra omrdden. En viktig del i
det arbetet dr ocksé forslagen fran den ovan beskrivna Samsjuklighetsutredningen.
Utredningen tillsattes av den socialdemokratiskt ledda regeringen for att fullfolja
omldggningen av synen pa missbruk som en beroendesjukdom. Socialdemokraterna
uppmanar den nuvarande regeringen att fullfolja detta arbete och kommer bevaka att sé
sker.

13 Funktionshinderspolitik

13.1 Funktionshinderstrategin ska genomforas fullt ut

Miilet for den svenska funktionshinderspolitiken &dr att med FN:s konvention om
rittigheter for personer med funktionsnedsattning som utgangspunkt, uppna jimlikhet i

°1 En svensk narkotikapolitik anpassad till nutidens och framtidens utmaningar (dir. 2022:24).
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levnadsvillkor och full delaktighet for personer med funktionsnedsittning i1 ett samhélle
med mangfald som grund.

Ar 2017 togs ett forsta steg mot en mer effektiv, systematisk och 1angsiktigt hallbar
funktionshinderspolitik genom det nya Nationella malet for funktionshinderspolitiken.
I september 2021 f6ljdes detta genom Strategin for systematisk uppfoljning vars syfte
just &r att f6lja upp politiken utifran det nationella malet.”? Strategin innebér att upp-
foljningen av funktionshinderspolitiken ska genomforas av ett antal angivna myndig-
heter med stdd av Myndigheten for delaktighet (MFD). Uppf6ljningen ska ske utifrdn
principen om universell utformning, befintliga brister 1 tillgénglighet, individuella stod
och l16sningar for individens sjélvstdndighet samt att forebygga och motverka
diskriminering.

Funktionshindersstrategin innebér att det nu, for forsta gdngen, lagts en grund for
en verkningsfull och systematisk uppfoljningsstruktur vad géller funktionshinders-
politikens mél.

Socialdemokraterna uppmanar regeringen att nu ta arbetet med att utveckla det
systematiska arbetet kring funktionshinderspolitiken vidare.

13.2 Lagen om stod och service (LSS)

Lagen om stdd och service (LSS) var nér den presenterades 1994 en frihetsreform. For
manga personer med en funktionsnedsittning dr det lagen, dess tio insatser samt social-
forsdkringsbalkens bestimmelser om assistanserséttning som ger mdjligheten till ett liv
som andra. Det dr dock en juridiskt komplicerad lagstiftning som de senaste aren gett
upphov till stora problem for véldigt ménga personer med omfattande behov. I grunden
handlade det om att Hogsta forvaltningsdomstolen i ett antal domar fordndrade praxis
for myndigheternas tillampning av lagen.

Under de foregdende mandatperioderna genomforde den socialdemokratiskt ledda
regeringen ett stort arbete fOr att dterstélla rétten till assistans. For det forsta stoppades
de sé kallade tvadrsomprovningarna for att inte domstolarnas fordndrade réttspraxis
skulle innebéra att personer som var beroende av sina insatser forlorade dessa. Ddrefter
tillsattes forst den sa kallade LSS-utredningen® och dérefter Utredningen starkt
assistans.” I juli 2019 respektive mars och maj 2022 beslutades sedan tre propositioner
med stéd av utredningarnas underlag.” Lagéndringarna innebar bland annat att andning
infordes som ett grundléggande behov, att det sd kallade fordldraansvaret smalnades av
samt att det infordes en ny lag om egenvéard. Sammantaget innebar lagidndringarna
viktiga steg fOr att dterstdlla rétten till assistans.

De dévarande oppositionspartierna framforde under detta omfattande lagstiftnings-
arbete aterkommande hérd kritik mot den socialdemokratiska regeringen, bade vad
giller dess intentioner och faktiska arbete. I tva valrorelser utlovade man sedan mycket
stora reformer. Nu behover regeringen visa vad det engagemanget var vért. Det finns 1
dag en stor oro for att tidigare beslutade reformer inte ska fa det forviantade resultatet.

92 Strategi for systematisk uppfoljning av funktionshinderspolitiken under 2021-2031 (S2019/02213 och
S2021/06595).

9 Qversyn av insatser enligt LSS och assistansersittningen (SOU 2018:88).

94 Starkt ritt till personlig assistans — Okad rittssékerhet for barn, fler grundliggande behov och tryggare
sjukvardande insatser (SOU 2021:37).

%5 Prop. 2018/19:145 Personlig assistans for hjélp med andning, prop. 2021/22:214 Starkt rétt till
personlig assistans —grundlaggande behov for personer som har en psykisk funktionsnedséittning och 6kad
rattssdkerhet for barn samt prop. 2021/22:244 Starkt rétt till personlig assistans vid behov av egenvard.
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Bland annat menar flera organisationer att Forsdkringskassans nya tolkning av det sa
kallade fordldraansvaret har inneburit att det — tvartemot avsikten — har blivit svarare for
barn med funktionsnedsittningar att fa personlig assistans.

13.3 Ett statligt huvudmannaskap for den personliga assistansen

Den 23 september 2021 tillsatte ocksa den foregdende, socialdemokratiskt ledda,
regeringen den sé kallade Huvudmannaskapsutredningen, med uppdrag att analysera
och ldmna forslag pé hur den personliga assistansen skulle kunna organiseras i ett
statligt huvudmannaskap. I mars 2023 ldmnade utredningen sina forslag, vilka har
remitterats.”® Det stora och viktigaste forslaget fran utredningen innebér att staten
genom Forsdkringskassan foreslds ansvara for beslut och finansiering av all personlig
assistans. Kommunernas roll begrinsas ddarmed till att finnas tillgédngliga som utforare.
Det statliga huvudmannaskapet foreslés trada i kraft den 1 januari 2026 och att de
kommunala besluten om personlig assistans fran detta datum fors dver till Forsakrings-
kassan.

Socialdemokraterna anser att utredningen har gjort ett gediget och bra arbete. De har
overvigt olika alternativ men kommit fram till att ett statligt huvudmannaskap &r att
foredra framfor bade nuvarande ordning och ett kommunalt huvudmannaskap. Framfor-
allt handlar det d4 om att ett statligt huvudmannaskap skapar forutséttningar for 6kad
likvardighet och rattssdkerhet over landet, att det starker arbetet mot felaktiga utbetal-
ningar och vélfardskriminalitet samt att staten har béttre forutséttningar att klara av
situationer dir behovet av eller kostnaderna for personlig assistans 6kar mycket eller
ovintat. Socialdemokraterna anser att framforallt det forsta skilet viger mycket tungt.
Som ett led i socialdemokraternas arbete med att aterstélla rétten till assistans anser vi
darfor att regeringen bor genomfora huvudmannaskapsutredningens forslag.

13.4 Oversyn av modellen for upprikning av assistansersittning

I samband med ett forstatligande av den personliga assistansen &r det angelédget att
samtidigt géra en oversyn av dagens modell for upprikningen av assistanserséttningen.
Regeringen har 1 budgetpropositionen foreslagit en hojning av schablonbeloppet for
assistansersittningen till 332,60 kronor vilket innebér en hojning med 8 kronor och
10 6re, motsvarande 2,5 procent.®” Det &r i sig vilkommet men kommer till f6ljd av
modellens konstruktion dnd4 vara otillrackligt for stora grupper av assistansanordnare.
Socialdemokraterna anser att en utredning bor tillsdttas med malet att ta fram en
langsiktigt hallbar modell for assistanserséttningens utveckling som béttre tar hdnsyn till
olika utforares faktiska kostnader.

13.5 Ett nationellt stillforetridarregister for gode min och forvaltare

Idag fors pa nationell nivd inget register over god man- eller stillforetradarskap. Ett
sadant skulle emellertid ha stora fordelar da det skulle underlitta for gode mén och
stallforetradare att visa sin behdrighet liksom ocksd 6ka mojligheten for banker,
myndigheter och andra aktorer att kontrollera detsamma. Ett register skulle dessutom

9 Ett statligt huvudmannaskap for personlig assistans — Okad likvirdighet, 1angsiktighet och kvalitet
(SOU 2023:9).
7 Prop. 2023/24:1 Utgiftsomréde 9 s. 178.
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underlétta for 6verformyndare att kontrollera att en stéllforetrddare inte tar sig an fler
uppdrag én han eller hon kan hantera.

I'juli 2019 gav den davarande, socialdemokratiskt ledda, regeringen en sérskild
utredare i uppdrag att se dver reglerna om gode min och forvaltare. I maj 2021
presenterades utredningens forslag som har remitterats.”® Utredningen foreslar bland
annat just att ett nationellt stallforetrddarregister ska inrittas.

Socialdemokraterna anser att ett stillforetrddarregister for gode mén och forvaltare
bor inrdttas. Det dr angeldget att den nya regeringen tar forslagen fran utredningen om
gode min och forvaltare vidare.

13.6 Habiliteringsersiittning

Personer i yrkesverksam alder som har en funktionsnedséttning, men som inte har ett
arbete beviljas daglig verksamhet som en insats for att ge mojligheter till 6kad
delaktighet 1 samhillet, en meningsfull sysselsittning och personlig utveckling. Den
dagliga verksamheten ska anpassas till mottagarens individuella behov och ge goda
levnadsvillkor. For att frimja deltagandet 1 daglig verksamhet rekommenderas
kommunerna att betala ut viss erséttning, sd kallad habiliteringserséttning. For detta
andamal finns ett sdrskilt tillfalligt statsbidrag som fordelas av Socialstyrelsen.

Socialdemokraterna menar att det dr viktigt att kommunerna fortsatt uppmuntras till
att betala ut dagpenning och att de fa kommuner som dnnu inte gor detta ska borja.

13.7 Tolktjinst

Tolktjanst dr en samhéllsservice for barndomsddva, vuxendova, horselskadade och
personer med dovblindhet. Tolktjanst 6kar mojligheterna till delaktighet och inflytande i
samhiéllet genom att bidra till dmsesidig kommunikation, information och erfarenhets-
utbyte mellan dova, horselskadade och horande ménniskor. Tillgangen till en vil
fungerande tolktjanst ar en frdga om méinskliga rattigheter men ocksa en sprakpolitisk
och funktionshinderspolitisk friga.

Dagens tolktjdnst har idag brister, sdrskilt vad géller nationell likvéardighet. Tolk-
tjdnsten fungerar olika 1 olika delar av landet och dr organiserad pa olika sétt. Den som
behdver anvinda tjansten maste ménga ganger sjélv ta ett stort ansvar och det ar inte
alltid hen kan fa det hen behover.

I mars 2022 6verlamnade 2020 ars tolktjanstutredning sitt slutbetdnkande.®® Den nya
regeringen har 1 budgetpropositionen for 2024 aviserat att man utifran denna utredning
avser vidta atgéarder for att forbéttra tolktjansten och for detta &ndamal avsitter 41
miljoner kronor.!%

Socialdemokraterna vilkomnar detta besked och kommer noga att f6lja vilka vidare
atgarder den nya regeringen avser vidta.

13.8 Bilstod

Bilstddet ér en del av regeringens funktionshinderspolitik och en betydelsefull formén
for att framja delaktigheten 1 samhaéllet for personer med funktionsnedséttning. Bilstodet

% Gode min och forvaltare — en 6versyn (SOU 2021:36).

% Handlingsplan for en langsiktig utveckling av tolktjansten for déva, horselskadade och personer med
dovblindhet (SOU 2022:11).

100 Prop. 2023/24:1 Utgiftsomrade 9 s. 116.
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har bland annat till syfte att underlétta for dem som behover ett motorfordon for att
kunna ta sig till och frén arbetet. Genom bilstodet kan medel beviljas for anskaffning
och anpassning av fordon.

Ar 2017 tridde nya bestimmelser for bilstdd i kraft. De nya bestimmelserna syftade
till att &stadkomma en mer dndamalsenlig och effektiv styrning av bilstodet, 6kad
trafiksdkerhet samt stirka konkurrensen mellan foretag som utfor anpassningsatgarder.
Konsekvenserna av lagédndringen har dock inte blivit de dnskade utan lett till att antalet
ansokningar om bilstdd som andelen ans6kningar som leder till en utbetalning minskat.

I juli 2022 gavs mot denna bakgrund en sérskild utredare 1 uppdrag att se over regel-
verket for bilstddet, daribland ansvarsfordelningen mellan berérda myndigheter. Syftet
med utredningen dr att gora regelverket for bilstod mer lattoverskadligt och forenkla
processen for de som dr i behov av stodet. Utredningen har ocksa som syfte att forbéttra
forutsittningarna for ansvariga myndigheter att handldgga bilstodet pa ett effektivt sitt.
Uppdraget ska redovisas under hosten 2023.

Socialdemokraterna anser att det finns behov av att reformera bilstodet for att géra
det mer lattoverskadligt och forenkla processen for de som dr i behov av stddet. Det ér
viktigt att regeringen tar detta uppdrag vidare.

13.9 En ny hjilpmedelsutredning

Hjilpmedel ar produkter som anvinds pé individniva for att kompensera for en funktions-
nedsittning. Den tekniska utvecklingen medfor nya mojligheter till 6kad inkludering,
delaktighet och sjilvstandighet for personer med funktionsnedséttning. Allt fler har
tillgang till internetuppkoppling, universellt utformade produkter och digital teknik.
Hjilpmedelsomradet forédndras dérfor dver tid, inte minst pé sa sétt att konsument-
produkter i allt storre utstrickning kan anvéndas for att kompensera for en funktions-
nedséttning. Omradet dr komplext ocksa dérfor att det 4r manga huvudmén som
tillhandahaller hjélpmedel, beroende pa anvdandningsomrade. Vissa anvéndare kdper
ocksé hjalpmedel pa egen hand, som vanliga konsumenter. Det har under en langre tid
funnits brister i nationell likvardighet da olika kommuner och regioner definierar hjélp-
medel olika och ocksa tillimpar olika regler och prislistor.

Hjalpmedelsutredningen ldmnade 2017 forslag for en 6kad nationell likvardighet pa
hjalpmedelsomradet.!?! Forslagen har remitterats men har av olika tekniska och
juridiska skél inte lett till lagstiftning. Samtidigt har bristerna i nationell likvérdighet
blivit allt tydligare. Det dr nu nédvandigt att gora ett omtag for att 6ka den nationella
likvirdigheten pa hjdlpmedelsomradet.

Socialdemokraterna anser att en ny hjdlpmedelsutredning bor tillséttas 1 syfte att ta
fram forslag for en 6kad nationell likvérdighet vad giller tillgdngen till hjdlpmedel for
personer med funktionsnedséttning. En sddan utredning bor bland annat se dver
mdjligheten till inférandet av ett hogkostnadsskydd.

101 P3 lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjdlpmedelsforsérjningen (SOU 2017:43).
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14 Barnratt

14.1 Barnkonventionen

Barnkonventionen antogs av FN:s generalforsamling i november 1989. Sverige hade,
under davarande statsminister Ingvar Carlsson, en framtrddande roll vid arbetet med att
ta fram konventionen och Sverige var ett av de forsta 1dnderna att ratificera den.
Konventionen trddde i kraft 1 september 1990. Artikel 4 1 konventionen forpliktar stater
att vidta alla 1dmpliga lagstiftningsatgérder samt administrativa och andra atgiarder som
behovs for att genomfora de rattigheter som erkénns 1 konventionen.

Under den foregdende mandatperioden initierade den socialdemokratiskt ledda
regeringen ett stort lagstiftningsarbete for att ocksa géra barnkonventionen till svensk
lag. Trots stort motstand frdn framforallt Moderaterna inkorporerades barnkonventionen
1 svensk rétt och géller nu som svensk lag sedan 1 januari 2020. Inkorporeringen innebéar
ett fortydligande for rattstillimpningen av att de rittigheter som foljer av barnkonven-
tionen ska beaktas vid avviagningar och bedomningar som gors i mal och drenden som
ror barn. Inkorporeringen innebér vidare att barnets roll som réttssubjekt med egna
specifika réttigheter tydliggors och kan ddrmed forvéntas medverka till att barnet i
hogre grad hamnar i fokus i de situationer som giller barnet.

14.2 Barnombud

Trots att det &r mer &n 30 ar sedan Sverige tilltrddde barnkonventionen, och konven-
tionen numera géller som lag 1 Sverige, fir inte alltid barn sina rittigheter tillgodosedda.

Den dévarande socialdemokratiska regeringen gav 1 april 2022 en sérskild utredare i
uppdrag att bade ta stéllning till om Sverige bor ratificera barnkonventionens tredje
tillaggsprotokoll samt se dver barns mojligheter att klaga och utkriva sina réttigheter
enligt konventionen. Utredningen 6verlamnade sina forslag i augusti 2023.102
Utredningen foreslér att Sverige bor ratificera det tredje tilldggsprotokollet och ldmnar
darutover ocksa ett antal forslag om édtgédrder som syftar till att sdkerstilla barns mojlig-
heter att klaga och utkriva sina réttigheter. Utredningen gor beddmningen att det finns
ett behov av en aktér som ger stod till barn med omfattande behov av stoéd som av olika
anledningar saknar tillrdckligt sddant stdd frén vardnadshavare eller andra vuxna i sin
nérhet.

Socialdemokraterna kommer efter remissomgéngen ta stillning till fragan om
ratificeringen av barnkonventionens tredje tilliggsprotokoll. Vi stéller oss dock redan
nu bakom forslagen om att oberoende barnombud bor inforas. Det finns barn som stér
utan stod fran sina virdnadshavare eller andra vuxna 1 sin nérhet. Som ensamma far
kédmpa for att fa den hjdlp de behdver och dir samhillet idag inte nog samlat ger det
stod som dessa behover, trots att dessa barn ofta har ett stort antal kontakter med olika
myndigheter. Hir behdvs en aktor som hjdlper barn med omfattande behov av stdd och
hjilp. Oberoende barnombud kan utgora en extra garant for att barn 1 utsatta situationer
har ndgon att vinda sig till nér det allménna brister.

14.3 Adoptionskommissionen

Den 28 oktober 2021 tillsatte den davarande, socialdemokratiskt ledda, regeringen en
sdrskild utredning med uppdrag att kartldgga och analysera hur regelverk, organisering

102 Forbattrade mojligheter for barn att utkrédva sina réttigheter enligt barnkonventionen (SOU 2023:40).
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och processer inom Sveriges internationella adoptionsverksamhet har fungerat tillbaka 1
tiden fram till i dag.'® Syftet med uppdraget ar att klargora forekomsten av eventuella
oegentligheter inom Sveriges internationella adoptionsverksamhet och hur regeringen,
berorda statliga myndigheter, kommuner, auktoriserade sammanslutningar, ideella
organisationer och andra privata aktorer agerat och forhallit sig till eventuella oegentlig-
heter utifrin respektive aktors ansvar och roll. Utredningens ldrdomar ska ge végledning
for utvecklingen av Sveriges internationella adoptionsverksamhet genom att foresla hur
nuvarande regelverk, organisering och processer kan fordndras och forstérkas i syfte att
ytterligare stdrka barnréttsperspektivet och réttssékerheten.

Den sé kallade adoptionskommissionen har nu inlett sitt arbete och ska omfatta
perioden fran mitten av 1900-talet till nutid. Utredaren ska fokusera pa dels de
ursprungslidnder varifran flest internationella adoptioner till Sverige skett, dels de
ursprungsldnder dir det finns vetskap eller misstankar om att det forekommit
oegentligheter i adoptionsprocessen. Utredaren ska bland annat granska internationella
adoptioner till Sverige fran Chile och Kina. Utredningstiden har forldngts och uppdraget
ska slutredovisas senast den 31 maj 2024.

Adoptionskommissionens arbete ar viktigt, svart och omfattande och det dr angelédget
att utredningen far sdvil den tid som de resurser och befogenheter de behover for att
gora ett gott arbete.

Fredrik Lundh Sammeli (S)

Mikael Dahlgvist (S) Yasmine Bladelius (S)
Anna Vikstrom (S) Karin Sundin (S)
Dzenan Cisija (S) Marcus Wennerstrom (S)

103 Sveriges internationella adoptionsverksamhet — lardomar och vigen framét (dir. 2021:95).

66



	Förslag till riksdagsbeslut
	Motivering
	1 Ta tillbaka den demokratiska kontrollen över välfärden
	2 Akuta behov av ökade resurser
	2.1 En bottenplatta för välfärden – ny budgetprincip för att trygga välfärdens grundfinansiering
	2.2 Socialdemokratiska satsningar inom utgiftsområde 9

	3 En beredning för välfärdens personalförsörjning
	4 Nej till angiverilagar i välfärden
	5 Hälso- och sjukvård
	5.1 Resurs- och personalbrist i stora delar av hälso- och sjukvården
	5.2 Förstärkt satsning på hälso- och sjukvårdens medarbetare
	5.3 Öka resurserna till Inspektionen för vård och omsorg (Ivo)
	5.4 Inför bindande riktvärden för vårdplatser och beläggningsgrad
	5.5 Öka takten i primärvårdsreformen
	5.6 Fler ska ha en fast läkare
	5.7 Bindande riktvärden om 1 100 invånare per läkare inom primärvården
	5.8 Fast läkare för personer som bor på särskilt boende
	5.9 Fast läkare för personer som bor i LSS-boende
	5.10 Patientkontrakt och individuell plan
	5.11 Genomför samsjuklighetsutredningens förslag
	5.12 En nationell vårdförmedling
	5.13 Nätläkare och marknadsföring av hälso- och sjukvård
	5.14 Hyrpersonal i hälso- och sjukvården
	5.15 Vidareutveckla 1177 i offentlig regi
	5.16 En barnmorska per födande
	5.17 Stoppa den okontrollerade privatiseringen
	5.18 Förbud mot privata sjukvårdsförsäkringar inom den offentligt finansierade vården
	5.19 Förhindra utförsäljning av akutsjukhus
	5.20 Vårdgivare ska inte få äga apotek och apotek inte få äga vårdgivare
	5.21 Samma krav ska ställas på privata aktörer som på offentliga
	5.22 Privata vård- och omsorgsföretag ska omfattas av offentlighetsprincipen
	5.23 Avskaffa tvångs-LOV inom primärvården
	5.24 Främja idéburen välfärd
	5.25 En nationell digital infrastruktur
	5.26 Elektronisk åtkomst till barns uppgifter inom hälso- och sjukvården
	5.27 Ett nationellt nackskadecentrum
	5.28 Ett nationellt hjärtstartarregister
	5.29 Utvärdering av de nationella riktlinjerna för endometrios
	5.30 Nationellt kunskapsstöd för stärkt klimakterievård
	5.31 Psykisk ohälsa och psykiatri
	5.32 Nationell stödlinje till personer med psykisk ohälsa
	5.33 Nya nationella kunskapsstöd för barn och ungas psykiska ohälsa
	5.34 Utredning om de bakomliggande orsakerna till barn och ungas psykiska ohälsa
	5.35 Cancersjukvård
	5.36 Utrota livmoderhalscancer
	5.37 En nationell strategi för sällsynta diagnoser och sjukdomar
	5.38 Säkra tillämpningen av den nya lagen om estetiska kirurgiska ingrepp och injektionsbehandlingar
	5.39 Hälso- och sjukvårdens beredskap
	5.40 En ny könstillhörighetslag
	5.41 Skydda aborträtten
	5.42 Hemaborter
	5.43 Uppföljning av den nationella anhörigstrategin
	5.44 Säkra personalförsörjningen inom företagshälsovården

	6 Äldrepolitik
	6.1 Allt friskare och piggare äldre
	6.2 Ålderism och delaktighet
	6.3 Ett nationellt äldrehälsovårdsprogram
	6.4 Fortsatt arbete mot äldres ensamhet

	7 Äldreomsorg
	7.1 Framtidens äldreomsorg kan inte vänta
	7.2 Förlängning av äldreomsorgslyftet
	7.3 En ny äldreomsorgslag
	7.4 Fortsätt stärka undersköterskans roll
	7.5 Språkkrav och språkträning i äldreomsorgen
	7.6 Arbetskläder och arbetsskor inom äldreomsorgen
	7.7 Välfärdsteknik inom äldreomsorgen

	8 Socialtjänst
	8.1 Trygga människor vågar
	8.2 En ny socialtjänstlag
	8.3 Ett ökat fokus på socialtjänstens brottsförebyggande arbete
	8.4 Förläng och förstärk satsningen på insatser för barn och unga i utsatta områden
	8.5 Åtgärder för att stoppa gängvåldet
	8.6 Ge socialtjänsten fler verktyg och befogenheter
	8.7 Brottsförebyggande åtgärder redan från 5 års ålder
	8.8 Skolsocionomer på skolor med tuffast förutsättningar
	8.9 Gör orosanmälningar sökbara
	8.10 Föräldraskapsstöd
	8.11 Ungdomskriminalitetsnämnder för ungdomar som begår allvarliga brott
	8.12 Åtgärder för bättre HVB- och familjehemsplaceringar
	8.13 Fortsatt utveckling av Statens institutionsstyrelse (SiS)
	8.14 Ett förbud mot ensamarbete i klientnära kontakter inom SiS
	8.15 Ny frihetsberövande påföljd för unga
	8.16 Aktivitetsplikt i försörjningsstödet
	8.17 Slopad rätt till försörjningsstöd vid otillåten andrahandshyra
	8.18 Stärk de svaga hushållens ställning på bostadsmarknaden

	9 Mäns våld mot kvinnor
	9.1 Nollvision för mäns våld mot kvinnor
	9.2 Stärkta rättigheter för barn och vuxna i skyddat boende
	9.3 Kartläggning av kommunernas insatser för våldsutsatta
	9.4 Stoppa oskuldskontroller och hymenrekonstruktioner

	10 Tandvård
	10.1 Ett högkostnadsskydd för tandvård
	10.2 Regeringens nedskärning på tandvården för 2025 avvisas
	10.3 Tillståndsplikt för tandvårdsverksamheter
	10.4 10.4 Skyddad yrkestitel för tandsköterskor

	11 Apotek, läkemedel och vaccin
	11.1 Tillgången till effektiva och beprövade läkemedel och vaccin i hela landet
	11.2 En översyn av den svenska apoteksmarknaden
	11.3 Restnoteringar och utvidgade möjligheter till byte av förpackningsstorlek, styrka, dosering samt extra receptexpeditioner
	11.4 Farmaceut på distans
	11.5 Ett nationellt digitalt vaccinationskort
	11.6 Äldrevaccinationsprogram
	11.7 Begränsningar av läkares förskrivningsrätt

	12 Folkhälsa
	12.1 Stärk det svenska folkhälsoarbetet
	12.2 Ta fasta på målen för folkhälsopolitiken
	12.3 Fritidskortet
	12.4 Den svenska ANDTS-politiken
	12.5 Värna en restriktiv alkoholpolitik och Systembolagets försäljningsmonopol
	12.6 Tobak
	12.7 E-cigaretter och vitt snus
	12.8 Lustgas
	12.9 Narkotika

	13 Funktionshinderspolitik
	13.1 Funktionshinderstrategin ska genomföras fullt ut
	13.2 Lagen om stöd och service (LSS)
	13.3 Ett statligt huvudmannaskap för den personliga assistansen
	13.4 Översyn av modellen för uppräkning av assistansersättning
	13.5 Ett nationellt ställföreträdarregister för gode män och förvaltare
	13.6 Habiliteringsersättning
	13.7 Tolktjänst
	13.8 Bilstöd
	13.9 En ny hjälpmedelsutredning

	14 Barnrätt
	14.1 Barnkonventionen
	14.2 Barnombud
	14.3 Adoptionskommissionen



