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Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om att regeringen under
2022 ska ldmna en sérskild skrivelse till riksdagen om utvecklingen av den psykiska
hilsan 1 sparen av pandemin och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om forsta linjens vérd for
barn och ungdomar och tillkdnnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en sammanhallen barn-
och ungdomshilsovérd och tillkdnnager detta for regeringen.

4. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en forstédrkt elevhélsa
och elevhilsogaranti och tillkdnnager detta for regeringen.

5. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om behovet av fler
kompetenser inom elevhélsan och tillkdnnager detta for regeringen.

6. Riksdagen stiller sig bakom det som anf6rs i motionen om en forbéttrad dvergang
frén bup till vuxenpsykiatrin och tillkdnnager detta for regeringen.

7. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om forstarkning av barn-
och ungdomspsykiatrin 1 hela landet och tillkdnnager detta for regeringen.

8. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att det ska skapas ett
nationellt kompetenscentrum f6r dldrepsykiatrin och tillkdnnager detta for
regeringen.

9. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om psykiatriambulans och
tillkdnnager detta for regeringen.

10. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att kunskapen kring
brukarinflytande maste dka, och regeringen bor dterkomma med forslag pa hur detta
kan ske 1 samverkan med det civila samhillets organisationer inom omradet och
tillkdnnager detta for regeringen.

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

12. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om anmélningsplikt vid
sjdlvmord och tillkdnnager detta for regeringen.

13. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att tillsitta en
“haverikommission” nér en ung person har begatt sjilvmord, och detta tillkinnager
riksdagen for regeringen.

14. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om en utvirdering av ett
skolbaserat suicidpreventionsprogram och tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Att méa bra &r en sjdlvklarhet for manga méanniskor. For andra ér det en stindig kamp for
att kunna mé bra. En del drabbas av depression och angest, andra dr drabbade av svar
kronisk sjukdom som patagligt forsdmrar deras psykiska hélsa och livskvalitet. Ohilsa
kan drabba vem som helst samtidigt som det finns hilsoskillnader som beror pa livs-



villkor och levnadsvanor. De stora skillnaderna i livsvillkor kan vi paverka fran det
offentliga och kunskap om goda levnadsvanor finns. Det som behdvs ér en uthéllig
strategi som gor att alla samhaéllssektorer medverkar till en god psykisk hélsa hos hela
befolkningen.

Hilso- och sjukvérden ska hjilpa oss att ma bra och ge véard nir vi blivit sjuka. Det
innebadr att hélso- och sjukvérden har bide ett hdlsofrdmjande och ett virdande uppdrag.
Hilso- och sjukvarden maste klara bade det breda hilsofraimjande uppdraget och att ge
vérd till svart kroniskt sjuka, sévél vid psykisk som vid somatisk sjukdom. Ska allt detta
fungera méste hilso- och sjukvarden fa fler medarbetare och patienterna maste fa chans
till en kontinuerlig relation till den vardkontakt man behover.

Skolan dr ocksé en viktig del i den kraftsamling som behdver goras for att forbattra
den psykiska hélsan. Ett rimligt antal elever per ldrare, fler professioner (skolskoterskor,
skolldkare, skolkuratorer, fysioterapeuter, arbetsterapeuter m.fl.) som bidrar vid sidan av
det uppdrag lararna har samt en utbyggd barn- och ungdomshilsa som ocksa inkluderar
skolan dr nédvandig.

Det civila samhéllet ger ménga manniskor en meningsfull fritid och mgjlighet till
gemenskap. Det offentligas stod till det civila samhaéllet behover utdkas och forbattras
sa att fler far chansen att vara med.

En pétvingad ensamhet paverkar hilsan. Oavsett alder &r relationer viktiga. En god
relation berikar livet. Det offentliga har ett ansvar for att skapa forutsittningar for sam-
héillsgemenskap. Det handlar om hur orter och stader planeras, boendemdjligheter, till-
géngen till kultur och mycket mer.

Psykisk ohilsa &r en stor anledning till sjukskrivningarna idag. Ohélsan kan bero pa
skilda saker som inte alls har med arbetet att gora. Men arbetsgivarens engagemang ar
en viktig del i en hallbar rehabilitering for medarbetaren. En god psykisk hélsa ar ett
viktigt mal for folkhdlsopolitiken. Men det kan inte enbart 16sas av den enskilde eller av
hilso- och sjukvarden. Det 4r manga sektorer som behdver samverka for att det ska bli
en uthdllig fordndring.

Okad psykisk ohilsa hos barn och unga ir oroande. Enligt Socialstyrelsen! uppger
allt fler ungdomar psykiska besvér som oro eller dngslan. Det dr framforallt depressio-
ner, angestsjukdomar och missbruk som okar. Det har ocksa skett en 6kning bland
ungdomar som behover sjukhusvérd pa grund av psykisk sjukdom. Négra sékra och
fullodiga svar pa vad som é&r orsak till utvecklingen med 6kad psykisk ohélsa bland barn
och unga finns inte idag. Men det finns saker som vi redan kénner till for att kunna
paborja arbetet med att vinda utvecklingen. All oro ar dock inte i behov av sjukvérdens
insatser. Det finns en risk i att medikalisera allt som tillhor livets knaggliga stig. Sddan
oro och kénsla av ohdlsa méste motas pa annat sétt och det offentliga kan vara en
stodjande part.

Pandemin har paverkat den fysiska hédlsan men ocksé den psykiska hdlsan. Folkhilso-
myndigheten foljer 16pande utvecklingen och sammantaget sags ganska sma fordndringar
av manniskors psykiska hélsa — bade i Sverige och globalt — under 2020. I Sverige upp-
gav nagot fler latta psykiska besvir under hosten jaimfort med véren och nagot farre
skattar sitt allménna hélsotillstdnd som bra eller mycket bra. Grupper i befolkningen
som redan fore pandemin hade sdmre forutsattningar for god hélsa verkar ha drabbats
hérdare av restriktionerna under pandemin. Det kan gélla t.ex. personer med funktions-
nedséttningar, migranter eller personer med fé sociala kontakter. Aven forutsittningarna

I Socialstyrelsen 2020: Psykiatrisk vard och behandling till barn och unga. Oppna jimforelser 2019.



for hélsa har forandrats under pandemin, vilket kan fa konsekvenser pa langre sikt och
leda till 6kade ojamlikheter i hélsa.

Eftersom ménga folkhélsoinsatser tvingats pausa under pandemin dr det av storsta
vikt att det offentliga sa snart det &r mojligt aterupptar det breda folkhélsoarbetet och
sarskilt foljer utvecklingen av psykisk hélsa for alla aldersgrupper. En sirskild redovis-
ning bor ges av regeringen under 2022 till riksdagen om utvecklingen av psykisk hélsa 1
sparen av pandemin.

I denna motion redovisar vi Kristdemokraternas syn pa fragor kring psykisk hélsa
och de atgirder vi menar behover genomforas for att stirka den.

1 Psykisk hélsa och Agenda 2030

Agenda 2030 for héllbar utveckling som antagits vid Forenta nationernas (FN) topp-
mote 1 september 2015 av medlemsstaterna innehdller 17 globala mél for omstéllning
till ett hdllbart samhille fér mdnniskorna, planeten och vélstandet. Nér det géller
omradet psykisk hélsa kan mal 3 ségas inkludera detta, d& malet &r att sdkerstélla
hilsosamma liv och fridmja vilbefinnande for alla i alla &ldrar. Vidare betonas barns och
ungas perspektiv sarskilt 1 agendan, da en tredjedel av agendans delmal refererar direkt
eller indirekt till barns och unga ménniskors egenmakt, deltagande och vdlmaende.

Agenda 2030 &r ett verktyg som hjélper oss att se helheten av liv och hilsa. Krist-
demokraterna menar att politiska insatser behover ha ett Agenda 2030-perspektiv for att
bli bra. Det ligger ocksd i linje med vad den statliga psykiatrisamordnaren konstaterade
1 slutbetidnkandet 2018 om vikten av att alla samhaéllssektorer drar 4t samma héll. Den
kraftsamling som behdvs for att bidra till en god psykisk hilsa maste bygga pa Agenda
2030. En helhetssyn pa manniskan och samhéllsmiljon dr nddvéandig. Det var dérfor
glddjande att fem utskott i riksdagen samlades i januari 2020 till en gemensam offentlig
utfragning pa temat psykisk hilsa. Genom ett tvérsektoriellt arbete kan vi hitta &ndamals-
enliga atgérder. Politiken behover fortsatta hitta former som stddjer Agenda 2030-
arbetet, och invanda forestillningar eller regler om hur man gor saker fér inte sta i
vagen.

Intresset dr stort for omradet psykisk ohélsa, vilket dr vilkommet. Debatten om vad
som dr psykisk ohélsa ska inte avfardas utan behdver finnas med om vi ska kunna
kraftsamla pa rétt sitt for en god psykisk hélsa 1 hela befolkningen. Enligt professor 1
psykiatri Christian Riick bor man inte prata om det vida begreppet psykisk ohélsa, som
kan innefatta allt fran vanlig ledsenhet till svarare depression. Regeringens strategi om
att alla personer med psykisk ohélsa, oavsett grad av ohélsa, ska kunna rdkna med att fa
tillgang till rétt insatser 1 ratt tid menar Riick &r ett problem. Det riskerar att leda till att
personer som verkligen behover vard knuffas undan. Det dr inte kontroversiellt att sdga
att man inte behover soka vard for en forkylning och samma tankesétt behdver finnas
géllande psykiskt lidande, menar han. Normala vardagsbesvér och ledsenhet i vardagen
behover inte nddvindigtvis vara tecken pa psykisk ohélsa.> Ofta finns egna resurser,
sasom familj eller ndra vénner, som kan bistd. For Kristdemokraterna ar det viktigt att
skilja svar psykisk ohélsa som konstaterad sjukdom fran ohdlsa som kommer fran
naturliga motgangar i livet. Det motsédger inte behovet av att kraftsamla kring psykisk
hidlsa utan ger oss stdd 1 att kraftsamla pa ritt sitt och forma atgérderna utifran veten-

2 Christian Riick, Vi méste sluta prata om psykisk ohélsa, Dagens Nyheter, 21/8 -20.



skap och beprovad erfarenhet. Den som inte mar bra ska moétas av ritt hjdlp, antingen
det sker genom egenvérd, de nérstidende, civilsamhaillet eller insatser genom det
offentligas forsorg.

2 Psykisk hilsa hos barn och unga

2.1 Forsta linjens hjélp

Familjecentraler, modravérdscentraler, barnavirdscentraler, ungdomsmottagningar och
elevhilsovéarden liksom det civila samhéllet spelar en viktig roll for att s tidigt som
mojligt uppmérksamma och ge stdd till barn och unga och deras familjer kring psykisk
ohilsa och neuropsykiatriska funktionsnedsittningar. Manga vet idag inte vart de ska
vinda sig for att fi hjilp, ndgot som 1 sig kan skapa oro. Ett tidigt och uthilligt stéd till
fordldrar dr avgorande for att forebygga och stddja barns och ungdomars psykiska hélsa.
En god utveckling sker dock runt om i landet nir nya verksamheter eller forbittrad
samordning véxer fram.

Utredningen Samordnad utveckling for god och néra vérd for barn och unga (dir.
2019:93) har i uppdrag att foresld hur insatser battre ska samordnas for att uppné en
sammanhéngande virdkedja for barn och unga. Forslagen ska bl.a. bidra till att vrden
utformas sa att barn, unga och nirstdende ska kunna vara delaktiga i planering, genom-
forande och uppfoljning av stdd och insatser. Detta &r 1 linje med Kristdemokraternas
inriktning. Vi vilkomnar darfor utredningen och emotser att regeringen aterkommer till
riksdagen med forslag, bl a ett sammanhallet nationellt hdlsovardsprogram for barn och
unga. | sammanhanget maste betonas att for att manga av de intentioner som finns 1
utredningens delbetdnkande SOU 2021:36 Borja med barnen! En sammanhéllen god
och néra vard for barn och unga, sa kriavs en permanent utokning av antalet medarbetare
1 primédrvarden. Det ar forst 1 en utbyggd primirvard med fler medarbetare som vi kan
oka tillgdngligheten, ge tidiga insatser och en effektiv vard sévil ur patienters synvinkel
som ekonomiskt.

Kristdemokraterna vill se en satsning pa psykisk hilsa och anser att de resurser om
1,5 miljarder kronor 2023 och 2024 som omf6rdelas fran regeringens budget ska
anvindas for att med priméarvarden som bas stérka tidiga insatser med 500 miljoner
kronor och utdka barn- och ungdomspsykiatrin med 950 miljoner kronor. Déarutdver
satsar vi 50 miljoner kronor pa en forstarkning av psykiatriambulanser ar 2023 och
2024. Satsningen 1 primdrvarden ska goras med utredningen En god ndra vard — Rétt
stod till psykisk hédlsa SOU 2021:6 som bas.

Det ar nodvindigt att dessa tvd delar gors sammantidigt sa att resurser anvénds pa bésta
sdtt och insatser blir indamélsenliga.

2.2 Insatser 1 skolan genom elevhélsan

En god kunskapsutveckling kréver ocksa en bra skolmiljé och elevhélsa. Elever som
mar bra lar sig béttre. En vél utvecklad elevhélsovérd framjar ocksé det forebyggande
arbetet mot psykisk ohilsa hos barn och unga och tidig upptickt av neuropsykiatriska
funktionsnedséttningar. Elevhilsan maste rustas 1angsiktigt for att battre kunna mota
och stddja barn och unga med psykisk ohilsa.



Under den dévarande alliansregeringens tid infordes ett statsbidrag for att stirka
elevhélsan. Trots detta har mer &n var tredje grundskola och néstan varannan gymnasie-
skola fatt papekande fran Skolinspektionen om brister som ror elevhilsan. Enligt Inspek-
tionen for vard och omsorg (Ivo) forekommer brister bland landets huvudméin nér det
géller kinnedom om vérdgivaransvaret for elevhilsan. Detta har varit ett problem under
flera &r, trots forsok med att dtgérda bristerna genom vigledningar. Kristdemokraterna
vill darfor stirka elevhilsan langsiktigt genom f6ljande:

Ge regionerna ett samlat uppdrag for hela barn- och ungdomshélsovarden. Det inne-
bér att den medicinska elevhilsan inte langre ska ha skolan som huvudman. Skolskoter-
ska, skolldkare, skolkurator och skolpsykologer bor finnas ute i verksamheterna men
bor ha samma huvudman som 6vrig vardpersonal for barn. En samlad barn- och ung-
domshilsa ska syfta till att oka tillgéngligheten till virdcentralerna, elevhélsan och barn-
och ungdomspsykiatrin (bup). Det dr avgorande att, i ett tidigare skede 4n idag, finga
upp barn som mar déligt. Skolan har fortsatt huvudmannaskap for specialpedagoger och
speciallirare. Den samlade barn- och ungdomshélsovarden ska ha ett nira samarbete
med skolledningar, ldrare, specialpedagoger och kommunernas socialtjinst.

Fler kompetenser behover finnas 1 de ungas skolmilj6 for att stirka det hdlsofrdm-
jande arbetet. Fysioterapeuter, arbetsterapeuter och det civila samhéllet dr exempel pé
de som kan bidra till en battre hélsa.

Infor en elevhdlsogaranti som innebér att varje elev ska kunna komma 1 kontakt med
elevhélsan varje skoldag. Kristdemokraterna avsétter 500 miljoner kronor per ar inom
utgiftsomride 9 for att stirka elevhdlsan och samla uppdraget for barn- och ungdoms-
hilsovarden. Det innebir i forlangningen ocksa att resurser inom den specialiserade
barn- och ungdomspsykiatrin (bup) kan frigéras och anvéndas for de barn och unga som
har mer omfattande behov.

2.3 Korta koerna till barn- och ungdomspsykiatrin (bup)

Barn och unga med neuropsykiatriska funktionsnedséttningar eller som har eller riskerar
att utveckla svér psykisk ohélsa och sjukdom ér ett prioriterat omrade f6r Kristdemokra-
terna. De behov som dessa unga har ska motas med en vél fungerande barn- och ung-
domspsykiatri som har langsiktiga villkor sa att varden kan bedrivas pa bésta sétt. Koerna
till bup ar dock lénga.

Den aktuella véntetidsstatistiken visar att 1 augusti 2021 sé dr det ca 2 000 barn som
véntar inom ramen for de 30 dagar som lagen anger. Dérutdver ér det ca 1 600 barn som
vantat mellan 31 och 90 dagar och 1 800 barn som véntat mer dn 90 dagar. Skillnaderna
mellan regionerna dr pdtagliga och sammantaget dr det en mycket pressad situation for
de barn, och deras anhdriga, som véntar pa ett forsta besdk inom bup.

Den ekonomiska forstiarkning om 1,5 miljarder kronor 2023 och 2024 som Krist-
demokraterna anser ska satsas pa psykisk hélsa inom utgiftsomrade 9 inom budget-
perioden ska ga dels till en forstiarkning av primérvardens tidiga 6ppna insatser om 500
miljoner kronor, dels till en forstirkning av bup med 950 miljoner kronor. Bida sats-
ningarna méste genomforas samtidigt sa att behoven mots pa bésta sitt. Malet om en
kofri vard inom bup ar avldgset just nu. Kristdemokraternas satsning gors genom att
omfOrdela regeringens satsningar pd samma omrade.



2.4 En forbattrad 6verging frdn barnpsykiatri till vuxenpsykiatri

Nar en ung sarbar person ska byta vardmiljé maste personen alltid vara i centrum, och
utifran det ska verksamheten samordnas. En ungdom som é&r i behov av hjilp och stod
ska slussas ritt oavsett vart han eller hon vinder sig vid sitt forsta besok. Nér ett barn
eller en ung person har behandlats pd bup forsvéras ofta de foljande insatserna pd grund
av att personen byter organisation nir vederborande fyllt 18 ar. Om ungdomar inte
kommer vidare till vuxenpsykiatrin trots att behov finns dr det allvarligt. For att séker-
stélla att ungdomar far den vard de behdver och inte tappas bort mellan bup och vuxen-
psykiatrin krivs det att dverforing av kunskap och mgjligheten att f6lja forloppet séker-
stélls. Detta gors pa bésta sétt genom 6kad samverkan mellan bup och vuxenpsykiatrin.
Vi maéste arbeta med att gora dvergdngen frin bup till den specialiserade vuxenpsykia-
trin sé smidig som mojligt for patienten sa att inte halsotillstdndet riskerar att forsdmras.
Varden méste ocksa utformas sé att den unga vuxnas behov kan tillgodoses, vilket inte
alltid fungerar 1 den reguljira vuxenpsykiatrin.

3 Aldres psykiska hilsa

Det finns en utbredd ofrivillig ensamhet som paverkar hélsan negativt, inte minst bland
dldre. Att langvarigt leva i ofrivillig ensamhet ger konsekvenser savil psykiskt som
fysiskt. Statistik och forskning visar exempelvis att de dldsta drabbas mycket hart av
psykisk ohélsa vid ofrivillig ensamhet. En nationell studie av Dahlberg m.fl. om
ofrivillig ensamhet hos personer 77 ar och uppat visar att konsekvensen av ensamhet ar
okad risk for psykisk och fysisk ohélsa, stroke, hjart-kérlsjukdomar och till och med
dodlighet. Depression och psykisk ohilsa bland édldre 6kar som en konsekvens av denna
ensamhet.? Den senaste statistiken fran Socialstyrelsen och dodsorsaksregistret visar att
sjdlvmord dr vanligare bland mén 4n bland kvinnor och vanligast bland dldre mén (85 &r
och ildre). Ar 2019 dog 395 kvinnor respektive 869 miin pa grund av suicid.* Detta ir
fler an 2018°.

Sverige maste sluta se ensamheten som ett individuellt problem och borja betrakta
det som det samhéllsproblem det 4r. D& kan vi ocksé ta steg bort fran ett samhélle som
hamnat i konflikt med manniskan som gemenskapsvarelse. Hilsoframjande arbete har
en avgorande betydelse for att uppritthilla och 6ka funktionsformagan, bibehalla eller
forbattra egenvarden samt stimulera ett socialt natverk hos alla oavsett alder. Krist-
demokraterna vill bland annat att kommunerna ska erbjuda dldre 6ver 80 ar ett sa kallat
dldresamtal. Vi menar att dessa samtal kan bidra till att skapa trygghet och bryta ensam-
het for den dldre, ndgot som i sig kan hdja livskvaliteten och skjuta upp behovet av
andra mer omfattande omvardnadsinsatser. Socialstyrelsen har pavisat att det finns
behov av att utveckla rutiner for att upptiacka missbruk av alkohol bland dldre da
andelen personer dver 65 ar som har alkoholproblematik 6kar i forhéllande till yngre
aldersgrupper. Aven hir kan ildresamtalen spela en viktig roll.

Vidare vill Kristdemokraterna att det ska tillskapas ett nationellt kompetenscentrum
for dldrepsykiatrin. Vi menar att ett kompetenscentrum é&r viktigt for att fA mer kunskap

3 Dahlberg, L., Agahi, N., Lennartsson, C. Lonelier than ever? Loneliness of older people over two
decades, Archives of Gerontology and Geriatrics, vol. 75, 2018, s. 96—103.

4 Dédsorsaksregistret, Socialstyrelsen, 2019.

> Dédlighet i suicid (sjdlvmord), Folkhdlsomyndighetens hemsida, besokt 16/9 -20.



och forskning rorande dldre och psykisk ohélsa hos éldre. Det saknas idag bred kunskap
pé nationell nivd om dldrepsykiatri och darfor menar vi att ett kompetenscentrum skulle
bidra till att 6ka kunskapen om psykisk hilsa hos dldre och ge personal i kommuner mer
verktyg i deras dagliga arbete. Det nationella kompetenscentrum som nu foreslas av
regeringen for dldreomsorgen ar bra, men det krivs sérskilda satsningar for dldre-
psykiatrin.

Mer detaljer kring Kristdemokraternas politik pé detta omrade aterfinns i var
kommittémotion ”En dldrepolitik att lita pa” och kommittémotion for utgiftsomrade 17.

4 Hog psykisk ohélsa bland kvinnor

4.1 Unga kvinnors psykiska ohilsa och sjilvskadebeteende

Den psykiska ohélsan har 6kat de senaste dren och framforallt bland kvinnor. Kvinnor
uppger i storre utstrickning dn mén att de mar daligt saval fysiskt som psykiskt.
Kvinnor kénner mer dngslan, oro och angest. Detta giller 4&ven dd man stéller fragan till
flickor mellan 12 och 18 ar. Flickor mar sdmre, kinner sig mer nere och ir oftast mindre
ndjda med sig sjdlva dn pojkar. Den psykiska ohélsan bland kvinnor borjar alltsa
mycket tidigt.

Anvindningen av psykofarmaka okar ocksé framforallt bland unga tjejer®.Symptom
som Okat bland unga tjejer &r dtstorningar, sjalvdestruktivt beteende och somnsvarig-
heter’.Sjalvmord ar betydligt vanligare bland mén, men de grupper som haft 6kande
sjdlvmordstal under 2018 &r kvinnor i aldern 15-29 ar®.

Elevhilsan ar central for att tidigt kunna upptécka psykisk ohilsa hos barn och unga.
For att stirka elevhélsans arbete vill Kristdemokraterna infora en elevhélsogaranti sé att
varje elev ska kunna komma i kontakt med elevhélsan varje skoldag.

4.2 Behandlingsmetoder vid depression och andra psykiatriska
sjukdomstillstand

Det finns idag nationella riktlinjer for vérd vid depression och dngestsyndrom. En storre
revidering av riktlinjerna gjordes senast under 2017. Med anledning av att den psykiska
ohélsan okar anser Kristdemokraterna att det ar viktigt att nya behandlingsmetoder,
aven icke-farmakologiska, utvecklas, kvalitetssikras och finns tillgingliga for att
komma patienter till del oavsett var i landet man bor. Socialstyrelsen behdver déarfor
tillforsdkra en kontinuerlig revidering av de nationella riktlinjerna for depression och
psykiatriska sjukdomstillstand for att sdkerstélla att samtliga evidensbaserade farma-

6 Socialstyrelsen 2019. https://www.socialstyrelsen.se/om-socialstyrelsen/pressrum/press/allt-fler-far-
antidepressiva-lakemedel/.

7 https://www.mucf.se/pressmeddelande/psykisk-ohalsa-okar-bland-unga-tjejer-trotthet-och-stress-
vanligaste-symptomen,
https://www.expressen.se/nyheter/atstorningar-okar-mest-bland-barn-i-tioarsaldern/,
https://www.svd.se/unga-tror-de-tar-kontroll-genom-att-skada-sig-sjalva,
https://www.regeringen.se/4a68c4/contentassets/bc0f4bladce84412aa59949d09c93129/utgiftsomrade-9-
halsovard-sjukvard-och-social-omsorg.pdf, sidan 80.

8 Budgetproposition 2020/21:1 utgiftsomrade 13 Jamstélldhet och nyanlédnda invandrares etablering.



kologiska sévil som icke-farmakologiska behandlingsmetoder ar inkluderade och till-
gingliga.

5 Svérare psykisk sjukdom

De som har svar psykisk ohélsa eller konstaterad psykiatrisk sjukdom maéste fa hjilp,
stod och vérd i tid. Antalet individer i1 psykiatrisk heldygnsvard har 6kat nédgot de
senaste dren, enligt Uppdrag psykisk hilsa®. Det finns viss drftlighet som paverkar om
en person drabbas av en svar psykisk sjukdom, och dven samsjuklighet och beroende
spelar in. Enligt Psykiatristod.se, en webbplats som fungerar som stod i det kliniska
arbetet inom vuxenpsykiatrin och beroendevarden i Region Stockholm, har mellan 40
och 70 procent av personer med dtstorningar dven ndgon annan psykiatrisk diagnos,
framst angest och depression, missbruk, bipolér sjukdom, neuropsykiatriskt tillstind
eller personlighetsstorningar. Bland dem som har diagnosen dngestsyndrom, som ar
dubbelt sa vanligt bland kvinnor som bland mén, dr det vanligt med en samsjuklighet
mellan depressions- och angesttillstdnd. Aven hos personer med schizofreni finns en
hog grad av samsjuklighet med andra psykiska sjukdomar, substansmissbruk och
somatiska sjukdomar.!?

Kristdemokraterna anser att psykiatrin behover forstarkas. De satsningar vi gor for
att klara uppskjuten vard genom den nationella vardférmedlingen och satsningen pa fler
vardplatser liksom utokningen av primarvarden bor medverka till att vardens resurser
till psykiatrin kan stdrkas.

5.1 Psykiatriambulans

Vid akutlarm om att ndgon mar psykiskt déligt och nir man befarar att personen forsoker
eller har tankar pa att bega sjalvmord skickas idag oftast en polispatrull ut. Under 2019
akte polisen pa drygt 15 000 larm géllande sjdlvmordsforsok. Néstan tvad larm 1 timmen,
dygnet runt, aret runt. Detta trots det faktum att poliser inte har psykiatrisk utbildning
for att mota personer i en akut psykiatrisk kris pa bésta sétt.

Pa flera hall i landet finns nu s.k. psykiatriambulanser. Kristdemokraterna anser att
denna typ av ambulansliknande akutbil med utbildad hélso- och sjukvardspersonal som
aker ut vid larm om sjalvmordsforsok, psykoser och kriser av liknande slag bor vara
tillgdnglig 6ver hela landet dir sd dr dndamaélsenligt. Det blir ett bittre omhédndertagande
av den som mar akut psykiskt daligt. Dessutom blir det en naturlig koppling till hilso-
och sjukvarden som kan ge dndamélsenlig uppfoljande psykiatrisk vird nir den akuta
krisen dr 6ver. Samtidigt avlastas polisen och de kan fokusera pa polisidra arbetsupp-
gifter som ligger inom deras kompetensomriden, som brottsforebyggande verksamhet
och ingripande vid brott.

I exempelvis Region Stockholm finns sedan 2015 en psykiatrisk akut mobilitet
(PAM). Utvirderingen av denna visar pa goda resultat, framfor allt for att man har
kunnat undvika polisidr inblandning i omhéndertagandet av personer med akuta
psykiatriska tillstand. Kristdemokraterna foreslar en satsning pa psykiatriambulanser i

9 Psykiatrin i siffror 2019, Uppdrag psykisk hélsa.
10 Bakgrund om psykiska sjukdomar och tillstdnd, Psykiatristdd, Region Stockholms hemsida. Besokt
17/9 -20.



sin budgetmotion. Regeringen gick oss delvis till motes genom att besluta om medel till
psykiatriambulanser 1 vdras. Men det krdvs mer. Vi anslar darfér 30 miljoner kronor
arligen till storstadsomradena for utokning av psykiatriambulanser och 20 miljoner
kronor arligen till 6vriga landet f6r funktionen psykiatriambulans. Storstadsomrédena
Stockholm, Malmé och Goteborg behover forstirka befintlig verksamhet med
psykiatriambulanser sé att det svarar mot de behov som finns. For resten av landet finns
behov av en funktion av psykiatriambulans och den behover utformas efter lokala
forutséttningar. Déarutdver bor regeringen redovisa utvecklingen av psykiatriambulanser
pa lampligt sitt och dterkomma om eventuellt forstarkta resurser. Detta finansieras
genom en omriktning av regeringens ambulanssatsning 2022 respektive som del 1
Kristdemokraternas psykiatrisatsning 2023—-2024.

5.2 Rattspsykiatrisk véard

Antalet genomforda rattspsykiatriska undersokningar (RPU) har fortsatt att 6ka och
2019 genomfordes det hogsta antalet pa 15 ar. Utvecklingen under pandemin har varit
lagre och dr 1 nuldget svarbedomd.

Enligt Réttsmedicinalverket kan en av forklaringarna till ett hogt antal RPU fram till
2019 vara ett okat antal hiktade inom Kriminalvarden. Det var en 21-procentig 6kning
mellan aren 2016 och 2018 av antalet hiktade (métt som antal inskrivna i1 hiktet den
1 oktober respektive ar). Enligt verket utreds fler personer for allvarlig brottslighet som
kan ge fangelsestraff, vilket 6kar domstolarnas behov av att veta om den misstankte har
en allvarlig psykisk storning och ska domas till rattspsykiatrisk vard eller om det istillet
ska utdomas fangelse. Antalet som undersokts vid gdrningen och som haft allvarlig
psykisk storning har dkat fran 250 personer (2017) till 335 personer (2019).!!

Forskning visar vidare att aktiviteter av olika slag kan forbattra livskvaliteten for
personer med svar psykisk sjukdom som ocksa far réttspsykiatrisk vard. Utover aktivi-
teter dr ocksé kvaliteten pd behandlingarna av stor vikt. Kristdemokraterna anser att det
ar av stor vikt att alla som har en konstaterad psykisk sjukdom ocksa kan fa den vérd de
behover 1 tid, men ocksa att det finns aktiviteter for att forbattra livskvaliteten for dem
som far rattspsykiatrisk vard. Det dr ocksé viktigt att beakta hur personer med olika
autismspektrumtillstdnd bemots inom réittspsykiatrin. Den nyligen tillsatta utredningen
om réttspsykiatrin SOU 2021:36 kan bidra till att samhillets ansvar fortydligas och att
kvaliteten 1 insatserna starks. Kristdemokraterna vialkomnar utredningen.

6 Anhoriga

Dygnet runt, ar ut och ar in, gors vard- och omsorgsinsatser av anhoriga. Nérstdendes
betydelse for att varden och omsorgen ska fungera far darfor inte underskattas. For
manga &r det naturligt och positivt att hjdlpa en anhorig eller nédrstdende som ér i behov
av hjilp och stod. Men om den offentliga varden och omsorgen inte ser sitt ansvar kan
uppgiften bli 6verméktig for den anhoriga. Det positiva dvergér till att bli ett krav och
en belastning som paverkar den nirstaendes hélsa.

Anhoriga till personer med svarare psykisk sjukdom som exempelvis schizofreni
eller bipolér sjukdom lever ofta under stor press. Oron for sitt syskon, sin fordlder eller

I Rittspsykiatri, Statistik, Réttsmedicinalverket, 2020.
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annan ndra anhorig ir ofta eller alltid narvarande. Inte séllan finns det skuld- och skam-
kénslor inblandade. Kanske dr sjukdomen en hemlighet inom familjen. Méinga fir ocksa
ta ett stort ansvar for samordning av olika stod- och behandlingsinsatser. Ibland kan det
krévas aktiva beslut for att varden och omsorgen ska bli bra men samtidigt saknar
personen pa grund av den psykiska sjukdomen formagan att sjalv fatta beslut for sitt
eget bdsta. Som anhorig kan kénslan av hjélploshet da bli vermaiktig.

Anhoriga ska inte uppfatta det som ett tvang att exempelvis varda en nérstdende eller
att det dr en f0ljd av offentliga besparingar. Anhorigas bidrag ér viktigt 1 sig och maste
fa formas efter de forutséttningar och 6nskemal som finns. De anhorigas insatser maste
ges erkdnnande samtidigt som vi behdver ge de anhoriga de verktyg och det stod de
behover for att vilja och orka fortsétta 1 sin ovérderliga gdrning. Vi anser att det ar
fortsatt viktigt att utveckla stod for anhoriga for att sikerstélla att den omsorg som de
ger till ndrstdende ar frivillig. I detta arbete dr Nationellt kompetenscentrum anhoriga
(NKA) en viktig resurs. Kristdemokraterna foresldr ocksd att ett tydliggdrande fors in i
socialtjanstlagen som innebér att socialtjdnsten i samband med bistdndspréovning och
uppf6ljning av insatser till en person sérskilt ska uppméirksamma anhorigas situation.
Om behov finns ska anhoriga och nirstdende erbjudas lampliga stod. Hélso- och sjuk-
vérdens ansvar fOr att dven stodja anhoriga exempelvis genom att informera och vid
behov utbilda anhdriga bor tydliggoras.

Inte minst barn som anhoriga behdver uppméarksammas mer én vad som gors idag.
Barn omfattas av den paragraf i socialtjanstlagen (5 kap. 10 §) som lyder: ”Socialndgmn-
den ska erbjuda stdd for att underldtta for de personer som vérdar en nérstdende som ar
langvarigt sjuk eller dldre eller som stddjer en nérstaende som har funktionshinder.”
Sedan 2017 géller ocksa att hilso- och sjukvarden har ansvar for att sirskilt beakta
barns behov av information, rad och stéd om barnets fordlder eller ndgon annan vuxen
som barnet varaktigt bor tillsammans med och som har en psykisk storning eller psykisk
funktionsnedsattning, har en allvarlig fysisk sjukdom eller skada eller har ett missbruk
av alkohol, annat beroendeframkallande medel eller spel om pengar, eller ovéntat
avlider. Aven om det har blivit bittre s ir det inte alltid barn erbjuds det stod de kan
behova utifran sin alder. Att barnkonventionen inkorporerades i svensk lagstiftning den
1 januari 2020 var ett viktigt led 1 att stiarka konventionens réttsliga stidllning. Men det
kommer inte att ricka. Det behdvs ett perspektivskifte i vard och omsorg i hur barns
rattigheter tas tillvara. Inte minst dr det viktigt nér barnets intressen och rattigheter star
emot de vuxnas.

Den kommande nationella anhorigstrategin kommer vara mycket betydelsefull for
att sikra ett béttre stod till ndrstdende i olika situationer. Socialstyrelsen har lamnat sitt
underlag till regeringen, och regeringen bor intensifiera arbetet med att snarast presen-
tera en nationell anhorigstrategi.

7 Brukarinflytande pa riktigt

Inflytande och delaktighet &r en sjdlvklarhet ndr man far sociala, medicinska eller andra
slags insatser. And3 4r det dterkommande s att manga upplever att brukarinflytandet
blir mer av en formell avstimning med fa mojligheter till reellt inflytande. Ibland
missas inflytandet helt. Det strider mot grunderna i sévil socialtjdnstlagen som hélso-
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och sjukvardslagen. Darfor ar det angeldget att kunskaperna kring brukarinflytande
fordjupas 1 kommuner, regioner och andra myndigheter.

Brukarinflytande méste finnas pa tre olika nivéer samtidigt. Individnivan handlar om
hur den enskilde patienten, brukaren eller dennes anhoriga far mojlighet att vara
delaktiga i motet med varden eller omsorgen. Verksamhetsnivan handlar om hur varden
och omsorgen lyssnar pd — och tar intryck av — vad olika malgrupper upplever ger
kvalitet i olika verksamheter. Slutligen bereds systemnivan som handlar om patienter-
nas, brukarnas och de anhorigas foretrddare mdjlighet att framfora sina samlade erfaren-
heter i1 dialog med beslutsfattare och medverka i analysen av olika faktaunderlag for att
skapa bittre forstaelse for brukarnas behov och vardens och omsorgens resultat.!?

Man maéste vara medveten om att frigan om brukarinflytande &r kopplad till makt.
Darfor méste man ocksd vara medveten om forhdllningssétt och attityder som kan
paverka om det i praktiken blir brukarinflytande eller e¢j. Manga som behover olika slags
psykiatrisk vard kédnner ett stigma eller skam liksom ett sjdlvstigma som kan paverka
mojligheterna till en god vard och behandling. Det behdvs en systematisk anvandning
av erfarenhetsbaserad kunskap for att dstadkomma en milj6 déir varje person som far del
av varden har reellt inflytande och kdnner full delaktighet. D& 6kar mdjligheten till en
framgangsrik vard och behandling.

Kristdemokraterna anser att kunskapen kring brukarinflytande méste 6ka och
regeringen bor dterkomma med forslag pd hur detta kan ske 1 samverkan med det civila
sambhéllets organisationer inom omradet.

8 Den nationella hjilplinjen

Sedan 2001 har den nationella hjélplinjen funnits som ett viktigt stod for manniskor som
befunnit sig i kris eller som av annan anledning varit i behov av att prata med nigon.
Tjansten har kunnat nés alla dagar om aret. Den nationella hjilplinjen avvecklades
emellertid under 2019, efter ett beslut av bolaget Inera som 4gs av SKR och kommuner
och regioner. Kristdemokraterna ifragasatte, bland annat genom interpellationer och
fragor i riksdagen, nedldggningen och motivet till att den nationella hjélplinjens funk-
tion skulle flyttas Gver till varje enskild region. Kristdemokraterna menade att den
nationellt samordnade funktionen &r viktig utifran att den psykiska ohédlsan dkar och att
trycket redan var stort pé ideellt drivna hjdlplinjer. Enligt en artikel 1 Dagens Nyheter
(den 9 december 2019) registrerade den nationella hjélplinjen 30 000 samtal det senaste
aret, varav man kunde besvara endast hilften. Vidare ndmns 1 artikeln att fyra av tio som
kommer fram anser att rdden och stodet rackt for stunden, och att i genomsnitt tva samtal
om dagen har kommit fran personer som varit néra att avsluta sina liv. Ménniskor har
saledes ett uttalat behov av tjinsten. Sdrskilt med tanke pa att det under coronapandemin
har blivit ytterligare ett hogre tryck pé de ideellt drivna hjélplinjerna.

Kostnaden for att driva den nationella hjélplinjen var endast 10 miljoner kronor per
ar, vilket gav en ekonomisk nytta motsvarande 17 ganger per investerad krona enligt en
nyttovardering frén 2016. Detta mot bakgrund av de hoga samhéllsekonomiska kostna-
der som psykisk ohilsa och hoga sjukhilsotal medfor.

En ny nationell hjdlplinje kanske &r pa védg. Folkhdlsomyndigheten har fatt ett
uppdrag av regeringen gillande en nationell stodlinje som riktar sig till personer med

12 K 41la: NSPH.
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psykisk ohiélsa eller suicidalitet samt anhdriga och nérstdende. Kristdemokraterna
vilkomnar att regeringen dntligen gett detta uppdrag och ser fram emot redovisningen
fran Folkhdlsomyndigheten (forvintad i januari 2022) som forhoppningsvis kommer
medverka till att en nationell hjilplinje aterigen kommer finnas som stdd till ménniskor
1 nod.

9 Forstark arbetet med sjalvmordsprevention

Varje ar tar cirka 1 500 personer sitt liv 1 Sverige. Sjadlvmord dr omgérdat av myter,
okunskap, stigma och skam. Enligt en rapport fran Suicide Zero i &r var antalet sjélv-
mord (sdkra och osdkra) 1 574, varav 171 unga ménniskor upp till 24 ar. Detta kan
sdttas i relation till antalet som avled i trafikolyckor 2018 som var 325 stycken.
Femtiofyra procent av de tillfrdgade 1 en enkétstudie gjord av Suicide Zero svarade att
de har haft ndgon i sin nirhet som antingen tagit sitt liv eller gjort ett sjdlvmordsforsok. '3
Genom att fa béttre kunskap om hur stort problemet ar och vad vi alla kan bidra med
kan vi forebygga tragedierna. Det forebyggande arbetet mot sjidlvskadebeteende,
sjalvmordsforsok och sjalvmord maéste intensifieras. Det dr darfor viktigt att kunskap
och metoder utvecklas for att identifiera riskgrupper och pé det séttet kunna rikta
sdrskilda forebyggande insatser till personer i dessa riskgrupper. Regeringen méaste
starka sitt arbete i denna del.

Tidigare internationella studier har visat att bland dem som dor 1 suicid har ménga
sokt nagon form av sjukvérd aret fore dodsfallet. Patienter som vardats inneliggande
inom psykiatrisk vard har ocksa visats ha en sérskilt hog suicidrisk. Enligt en gransk-
ning av Folkhdlsomyndigheten sa hade sammanlagt 95 % av undersdkningsgruppen
(2015) haft minst en kontakt med sjukvarden under de sista 24 manaderna fore dods-
fallet. Folkhdlsomyndigheten menar att det behdvs mer kunskap om den vérd och
behandling som unga och vuxna fér fore dodsfallet, da det &r ként att en sé stor del av
dem som tagit sitt liv haft kontakt med sjukvérden.!'*

9.1 Handlingsplaner for sjdlvmordsprevention

For att sdkra ett effektivt forebyggande arbete dr det avgdrande att folja upp att det
nationella handlingsprogrammet for suicidprevention anpassas och implementeras pa
savil regional som kommunal niva. Detta har Kristdemokraterna motionerat om under
lang tid. Dessa handlingsplaner kan dven omfatta arbetet med forsta linjens sjukvard i
kommuner och regioner. Vikten av lokala handlingsplaner belystes av Folkhdlsomyndig-
hetens kartldggning (2017) som visar att endast 10 av 21 landsting/regioner har en hand-
lingsplan med uttalade mal att forebygga sjdlvmord. En rapport nyligen fran Folkhélso-
myndigheten och Socialstyrelsen identifierar 650 felhédndelser nir virden av 228
patienter granskades. Det handlade om vardatgérder inklusive suicidriskbedomningar
som gjordes bristfalligt, fordrdjdes eller uteblev. Rapporten visade ocksa brister i
samverkan mellan olika vardaktdrer med ansvar for patienten.

13 Tio &r utan forbittring: Nu krivs stora insatser for ungas psykiska hélsa (rapport), Suicide Zero, mars
2020.

14 Vilken sjukvard har unga och unga vuxna som tagit sitt liv fatt? Resultat fran en studie baserad pa
retrospektiv granskning av sjukvérdsjournaler, Folkhdlsomyndigheten, 2020.
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Det finns ett stort behov av tydlig statlig styrning och en strategi som visar véigen till
att minska den problematiska psykiska ohélsan och dven forebygga sjdlvmord. Vi
vilkomnar darfor att regeringen 1 juli 2020 gav uppdraget till Folkhidlsomyndigheten
och Socialstyrelsen att, i samarbete med berdrda myndigheter, inkomma med underlag
for att skapa en nationell strategi inom omradet psykisk hilsa och suicidprevention.

Vi anser vidare att frdgor som ror psykisk ohélsa och suicidprevention ér helt
centrala i arbetet med att ta fram och genomftra en nationell hdlsoframjande strategi.
Det ska inom strategin finnas ett stort fokus pa forebyggande atgérder i syfte att
forbattra den psykiska hdlsan hos befolkningen och forhindra suicid. Hela vardkedjan,
fran elevhilsan till primérvéarden och den specialiserade barn- och ungdomspsykiatrin,
bor ses over.

Det finns ocksa en rad praktiska sétt att forebygga suicid 1 bostads- och samhélls-
planering, exempelvis 1 samverkan med Trafikverket och andra myndigheter. Det kan
gilla hur fonster och balkongréicken ér utformade i flervningshus, instdngslade ban-
gardar och strategiska jarnvagsstrackor nira bebyggelse, hoga ricken pé viadukter,
stabila ricken ldngs bergviggar pa landsvigar och liknande atgérder. Det finns goda
sddana exempel som medfort signifikant minskat antal suicid.

9.2 Anmaélningsplikt for hélso- och sjukvéarden och socialtjdnst
vid sjdlvmord

Fram till den 1 september 2017 var det obligatoriskt att anméla till Ivo for utomstaende
utredning enligt lex Maria om nagon begatt sjilvmord inom fyra veckor efter senaste
gangen den stod i kontakt med varden. Men nir Socialstyrelsen dndrade sina foreskrifter
slopades anmélningsplikten d4 den enligt myndigheten saknade lagstdd. Tillsynsmyndig-
heten Ivo fick in 1 genomsnitt ndrmare 40 lex Maria-anmaélda sjdlvmord per manad
januari—augusti 2017. Januari—augusti 2018 — efter regeldndringen — rorde det sig om
knappt 12 per manad. For att pd basta sitt arbeta preventivt for att minska antalet sjalv-
mord dr det avgorande med nationell statistik som belyser situationen. Vi anser darfor
att det ska inforas anmélningsplikt f6r hdlso- och sjukvarden samt socialtjansten vid
sjalvmord.

9.3 ”Haverikommission™ nér en person begétt sjalvmord

Vi vill dven, baserat pa ett arbetssétt som finns 1 Storbritannien, att det tillsdtts en
“haverikommission” ndr en person har begétt sjdlvmord. Socialtjanst, skola, polis,
sjukvérd och civilsamhdllet ska da tillsammans gora en utredning om vad som héint och
vad som har brustit sa att vi kan bli béttre pa att forhindra dessa tragedier. Det &r inte for
att leta syndabockar utan for att 6ka kunskapen om vad som hént och ge lardomar om
vad som maste forbittras s att suicid kan forhindras.

9.4 Skolbaserat sjalvmordspreventivt arbete

Ett skolbaserat suicidpreventivt arbete som har varit framgangsrikt dr The Trust

Program (To Reach Ultimate Success Together)” som initierades i Miami under slutet
av 1980-talet. Syftet med programmet var att minska narkotikaanvéndningen och den
psykiska ohélsan bland unga 1 Miami. En stor mdngd kuratorer anstélldes vid Miamis
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skolor med malet att ha en hogutbildad kurator per 275-400 elever. Kuratorerna under-
visar eleverna i livskunskap med syftet att ge ungdomarna verktyg att 16sa en del av de
livsproblem de stélls infor under sin uppvéaxt. Den hoga kuratorstitheten skapar ocksé
en trygghet for eleverna genom att de vet att de alltid kan vinda sig till kuratorn nér de
behover hjélp. Dartill trianas lrarna i Miami regelbundet i att kdnna igen varningstecken
for ndr unga mér daligt.

Folkhdlsomyndigheten har i en litteraturoversikt (Utblick folkhélsa) visat att skol-
baserad prevention kan minska suicidforsok och suicidtankar, men belyser samtidigt att
fa skolbaserade program dr utvirderade med randomiserade kontrollerade studier
(RCT), som ger det sikraste vetenskapliga underlaget vid utvéirderingar av effekten av
en insats. Baserat pa de positiva effekterna av Trustprogrammet i Miami bor effekten av
ett liknande skolbaserat suicidpreventionsprogram pé lampligt sétt utvarderas 1 Sverige.

10 Missbruksproblematik och beroendesjukdom

Idag ar det ett delat huvudmannaskap for missbruks- och beroendevarden, och bade
kommunen och regionen har viktiga uppgifter. Men trots insatser for att forbéttra sam-
verkan mellan de bdda huvudménnen ir det dessvérre ménga ménniskor som inom
dagens organisation hamnar mellan stolarna och inte far den hjélp de behover for att
komma ur sin missbruksproblematik och beroendesjukdom. Det handlar bl.a. om perso-
ner med lattare alkoholproblem som undviker att soka hjilp da de anser det for stigma-
tiserande att vinda sig till socialtjdnsten. Problemet med det dubbla huvudmannaskapet
blir sérskilt tydligt vid s& svar samsjuklighet att det krdvs tvangsvard. Sjukvérden
behandlar d& de akuta psykiska symptomen, men sa fort de &r under kontroll tar sjuk-
vardens ansvar slut. Trots att svira problem kopplade till beroendesjukdomen kraver
sjukvardsbehandling slussas personen vidare till kommunens socialtjanst. Ingen tar ett
overgripande helhetsansvar for personer med omfattande vardbehov. Samtidigt gor
ingen fel enligt gdllande lag.

Kristdemokraterna anser utifrain de manga negativa aspekterna med det dubbla
huvudmannaskapet, och utifrdn det faktum att beroendesjukdom de facto ar en sjukdom,
att ansvaret for missbruks- och beroendevéarden bor 6verforas pa regionen som ensam
huvudman. Detta var ndgot som foresprakades redan av Missbruksutredningen som
presenterades 2011.

Kristdemokraterna har drivit huvudmannaskapsfrdgan i riksdagen och glids at att en
enig riksdag 2019 stéllde sig bakom ett tillkdnnagivande till regeringen angdende att en
huvudman ska ansvara for varden av personer som lider av beroendesjukdom i kombi-
nation med annan psykisk ohélsa. Det tog ett ar efter riksdagens eniga beslut, men
regeringen har tillsatt Samsjuklighetsutredningen utifran tillkinnagivandet. Direktivet
till utredningen é&r att skapa béttre forutsattningar for att barn och vuxna med allvarliga
beroendeproblem och samtidig psykisk ohélsa ska kunna fi en samordnad, behovs-
anpassad och patientcentrerad vard och omsorg som dr av hog kvalitet och som kan
erbjudas pa lika villkor i hela landet. Utredningen omfattar sdvil medicinska som farma-
kologiska, psykiatriska och sociala insatser. Kristdemokraterna ser med tillforsikt fram
emot att ta del av utredningens forslag som kommer presenteras under hosten 2021.

Genom att lata regionerna och hélso- och sjukvardslagen bli styrande dven inom
beroendevarden kan tillgingligheten till vard och behandling sékras for denna patient-
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grupp. Samtidigt dr det viktigt att tillforsékra att de personer med missbruks- eller
beroendeproblematik som &r i behov av sociala insatser garanteras det d&ven nér den
regionala sjukvarden dr ensam huvudman for missbruks- och beroendevérden.

Kristdemokraternas samlade politik inom omradet aterfinns 1 kommittémotionen
Alkohol, narkotika, dopning, tobak och spel om pengar.

Acko Ankarberg Johansson (KD)
Pia Steensland (KD) Christian Carlsson (KD)

Roland Utbult (KD)
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