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Motion till riksdagen
2021/22:4128

av Sofia Nilsson m.fl. (C)

Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och
social omsorg

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen anvisar anslagen for 2022 inom utgiftsomrdde 9 Hélsovérd, sjukvéird och
social omsorg enligt forslaget 1 tabell 1 1 motionen.

Motivering

Centerpartiet stravar efter en vard och omsorg som finns tillgdnglig for alla — oavsett
alder, kon eller bostadsort — och som utgar frin den enskilda manniskans behov. Rétten
till sjdlvbestimmande och inflytande 6ver den vard och omsorg som ges méaste gélla
savdl unga som gamla, friska som sjuka. Vélfardens huvudsyfte ér att garantera trygghet
och likvirdiga forutséttningar for alla, vilket bygger pa insikten om att manniskors
behov kan se olika ut. Varden, omsorgen och sociala tjénster ska halla hog kvalitet och
finnas tillgdnglig for alla 1 hela landet.

Haélso- och sjukvérdspolitik

Den svenska sjukvarden héller en hog medicinsk kvalitet och har ldnge haft en positiv
medicinsk och medicinteknisk utveckling. En vérldsledande kompetens bland professio-
nen och ett ndra samarbete med akademin har inneburit att allt fler sjukdomar genom
effektiva behandlingsmetoder och likemedel kan botas eller lindras och att fler patienter
kan leva ett vilfungerande och symptomfritt liv trots underliggande svara och kroniska
sjukdomar.

Varden star trots sin goda medicinska kvalitet infor flertalet stora utmaningar. For
mdnga fir vénta for linge pé vérd eller far inte alls den vard de behover. Tillgénglig-
heten och kvaliteten skiljer sig dessutom alltfor ofta at beroende pa kon, inkomst, etnisk
bakgrund och bostadsort. Svensk sjukvard &r eftersatt i digitalisering jimfort med véra
grannlidnder. Patienternas mojligheter till inflytande, inblick och medbestimmande i



deras egen vard ér trots vissa forbattringar de senaste aren for liten. Medarbetarna,
ménniskorna som ar kirnan 1 vilfarden, har bade for fa kollegor och nirvarande chefer.
Detta mirks genom att ménga inte orkar att arbeta heltid och alltfor fa viljer att soka sig
till en karridr inom vérd och omsorg.

Samtidigt stiller den demografiska utvecklingen och den forédndrade aldersstruk-
turen 1 befolkningen helt nya krav pd hélso- och sjukvéirden. Nér fler dldre och multi-
sjuka ska fa sin hélso- och sjukvérd forsorjd av en mindre andel forvarvsarbetande i
befolkningen kommer utformningen av sjukvérden att behdva fordndras.

Inga av vardens utmaningar &r oldsliga. Sverige har alla mojligheter att skapa en
béttre vard.

Runt om 1 Sverige finns ménga exempel pa regioner, kommuner och ideella och
privata vird- och omsorgsgivare som har mott problem som dr gemensamma for ménga
fler, och 16st dem.

Folkhalsopolitik

En god folkhélsa innebdr att hélsan &r sa god och sé jamlikt fordelad som mojligt bland
olika grupper i samhéllet, enligt WHO. Ur ett globalt perspektiv ar folkhélsan 1 Sverige
god och 1 manga avseenden har hélsan i befolkningen en positiv utveckling: medellivs-
langden Okar, fler skattar sin allmdnna hilsa som god, barna- samt modradodligheten
minskar och den dagliga tobaksrokningen minskar i alla grupper. Den hoga medicinska
kvaliteten 1 svensk sjukvard gor att de allra flesta far en hogkvalitativ behandling.

Mycket pekar dock pé att det fortsatt finns en stor ojimlikhet i folkhdlsan. Inom ett
antal omraden é&r skillnaderna mellan olika grupper 1 samhéllet fortfarande stora och
ibland dven 0kande. Samtidigt som den fysiska hélsan forbattras i befolkningen terstar
fortsatt stora utmaningar for den psykiska ohdlsan. Sa kallade littare psykiska d&kommor,
depression, nedstimdhet och utmattning, 6kar inte minst hos unga, vilket &r sérskilt
allvarligt. Alltfor manga dldre upplever ensamhet eller otrygghet.

For att motverka att hélsorisker utvecklas till sjukdomar méste sjukvarden i storre
utstrackning arbeta med forebyggande och hilsofrimjande insatser. Varden ska inte
bara finnas till hands nér vi vél har blivit daliga. Den ska ocksé ge oss hjélp och rdd for
att vi inte ska bli sjuka. For Centerpartiet dr det viktigt att samhéllet blir &nnu béttre pa
att ge méinniskor stdd 1 att dndra osunda levnadsvanor och forebygga sjukdom, hela livet
och 1 hela landet.

Utbrottet av covid-19 har medfort stora péfrestningar pa befolkningens hélsa. Férutom
alltfor ménga dodsfall har med stor sannolikhet dven isolering, ekonomiska forluster
och personliga kriser pdverkat befolkningens psykiska vdlmdende.

Under den senaste mandatperioden har Centerpartiet i1 riksdagen drivit forslag om en
starkt elev- och studenthilsa, pulshdjande aktiviteter pa skolschemat varje dag, en egen-
och friskvardsreform, en moderniserad nyckelhalsmérkning och en systematisk mat-
och maltidsuppfdljning i dldreomsorgen. Inom ramen for den pagdende primérvards-
reformen har forebyggande insatser blivit en del av primarvardens grunduppdrag. Det
viktigaste folkhélsoarbetet drivs dock i Sveriges kommuner och regioner. For Center-
partiet dr det viktigt att stdrka kommunernas och regionernas ekonomiska forutsétt-
ningar ocksa vad géller folkhélsoarbete.

Fragor om social héllbarhet bade 1 kris- och normalldge har aktualiserats &n mer av
pandemin och dess konsekvenser. Covid-19 har rest ménga och stora frdgor om véra
samhdllen och vért sétt att leva, bade under en pandemi och nér vardagen ér tillbaka.



Det handlar bdde om etiska och existentiella fragor och om mer konkreta fradgor om hur
vélfardssystem paverkar minniskors beteende under en pandemi. Centerpartiet lyfte
under 2020 och 2021 ett antal konkreta forslag som syftade till att bekdmpa pandemin
pé ett sa effektivt och samtidigt langsiktigt socialt héllbart satt som mojligt. For att det
svenska samhallet ska kunna dra ldrdomar av det intrdffade har det varit viktigt for
Centerpartiet att hanteringen av virusutbrottet och utbrottets effekter utvirderas. Center-
partiet har tillsammans med en majoritet i riksdagen fatt genomslag for tillsdttningen av
en kommission som ska genomfora en sddan utvirdering och att utvirderingen ska vara
klar senast 1 februari 2022.

Funktionshinderspolitik

Samhéllet ska vara tillgédngligt for alla och en funktionsnedsittning ska inte vara ett
hinder for médnniskor i vardagen. Personer med funktionsnedséttning &r inte en homogen
grupp 1 samhillet. P4 samma sitt kan inte politiken utformas pé ett sddant sétt att den
utgar fran en generaliserande analys av funktionsnedsatthet. Samtliga politiska omrdden
mdste genomsyras av ett perspektiv som framjar individens mdjlighet att interagera i sin
vardag. Darfor méste varje politikomrade dven granska sina forslag utifran hur de
paverkar ménniskor som har andra forutsittningar att interagera med sin omgivning.

Centerpartiet vill se en integrering av funktionshindersperspektivet inom alla politik-
omrdden och en ambitionshdjning som innebér att samtliga politiska beslut méste
reflekteras av ett funktionshindersperspektiv. Det handlar om individens frihet och den
egna mojligheten att styra dver sitt liv och da ocksé over sitt stod.

Universell utformning innebir att samhallet, varor och tjénster utformas och fungerar
oavsett allas véra olika behov och forutsittningar. Det dr en forutséttning for demokratisk
delaktighet pa lika villkor for alla. Inte minst dr det viktigt att barn och unga med funk-
tionsnedséttning far delta i samhillet pa lika villkor som sina jimnériga. FN-konventio-
nen om réttigheter for personer med funktionshinder (CRPD) slér fast att “konventions-
staterna erkédnner lika ritt for alla personer med funktionsnedséttning att leva i samhéllet
med lika valmojligheter som andra personer och ska vidta effektiva och dndamalsenliga
atgdrder for att underldtta att personer med funktionsnedséttning fullt dtnjuter denna rétt
och deras fulla inkludering och deltagande i samhéllet.” I praktiken ar det kommuner
och regioner som ansvarar for en stor del av samhandlingen mellan medborgaren och
samhdllet. Centerpartiet vill darfor att regeringen ser 6ver hur staten kan stdrka forut-
sattningarna for kommuner och regioner att bidra till att Sverige efterlever konventionen
1 praktiken. Ett utredningsuppdrag bor ges till en 1amplig myndighet.

Politik for sociala tjanster

Mainniskor har en rad grundldggande behov: mat, kldder, boende och vard. Det ar uppen-
bara exempel pd nddvandigheter som vi har ett gemensamt ansvar for att alla ska ha
tillgang till. De som drabbats av sjukdom, lever med en funktionsnedsattning eller inte
kan forsorja sig ska darutdver garanteras en ekonomisk grundtrygghet som forhindrar
att den enskilde fastnar i livslang utsatthet och som ger stdd att stdlla om och komma
tillbaka. Den grundldggande tryggheten maste vara sa heltdckande att ingen tillats att
falla igenom skyddsnédten och sa stark att den klarar av att ge alla en ny chans i livet.



De évergripande mélen for socialtjéinsten #r beslutade av riksdagen. Aldre ska kunna
leva ett aktivt liv och ha inflytande i samhéllet och 6ver sin vardag, kunna &ldras 1
trygghet och med bibehéllet oberoende, bemotas med respekt, ha tillgang till god véard
och omsorg och erbjudas en jamstélld och jamlik vard och omsorg.

I individ- och familjeomsorgen dr mélet att stiarka formagan och mgjligheten till
social delaktighet for minniskor 1 ekonomiskt och socialt utsatta situationer och att
stirka skyddet for utsatta barn.

Det nationella malet for funktionshinderspolitiken &r att, med FN:s konvention om
rittigheter for personer med funktionsnedsittning som utgangspunkt, uppna jamlikhet i
levnadsvillkor och full delaktighet for personer med funktionsnedsittning i ett samhélle
med mangfald som grund. Malet ska bidra till 6kad jimstélldhet och till att barnrétts-
perspektivet beaktas.

Malen ska ligga fast, men maluppfyllelsen behover forbéttras. Socialtjdnstens utred-
ningar, bemotande och stdd till individer har ofta stor betydelse for den det géller. Det
ar helt avgorande att personalen besitter den kompetens som kravs for att kunna gora
rittvisande utredningar och bedémningar och ge olika méanniskor ett bra och jamlikt
bemdtande med avstamp i de 6vergripande malen. Det krdvs ocksa att man har tillgang
till evidensbaserade och enhetliga metoder nér man gor riskbeddmningar och att krav-
bilden blir tydlig for nér en insats sétts in eller avslutas.

Barnrittspolitik

Malet for barnrittspolitiken har legat fast sedan 2008: Barn och unga ska respekteras
och ges mojlighet till utveckling och trygghet samt delaktighet och inflytande. Barn-
rittspolitiken &r sektorsdvergripande. Det innebér att barnets rittigheter och intressen
ska genomsyra all politik, liksom alla verksamheter som beror barn.

Aven om de flesta barn har det bra i Sverige idag, finns det barn och unga som pé
olika sitt far illa. Samhéllet méste bli béttre pa att forebygga att barn hamnar 1 utsatthet.
Arbetet for att hjdlpa de barn som far illa méste ocksa forbattras. Ridda Barnen séger att
omkring 200 000 barn lever med vald som en del av sin vardag. De barnen riskerar
ocksa att sjdlva utsittas for bade vald och sexuella dvergrepp. Enligt Rddda Barnen har
ndstan ett barn av sju ndgon gang blivit slaget av en vuxen. Det dr oacceptabelt.

Det finns fortsatt ett behov av 6kad kunskap och stirkt kompetens kring barns rattig-
heter hos statliga myndigheter, regioner och kommuner. For att barn ska ha mojligheter
till delaktighet och inflytande behdver de ha kdinnedom om sina réttigheter och kunska-
pen om hur man har réttssdkra samtal med barn 6ka. Insatserna pa omradet behover
starkas inom flera sektorer, som skolan, kulturlivet, hilso- och sjukvarden, social-
tjédnsten och réttsvisendet.

Forskningspolitik

Covid-19-pandemin har mycket tydligt visat hur beroende vi ar av forskning och inno-
vation for att hantera samhéllsutmaningar som handlar om hélsa och social utsatthet. Vi
behover fortsétta och stirka satsningarna pa forskning inom hélsa och vilfard for att
kunna stérka folkhédlsan och méta framtida pandemier och samhallskriser pa ett battre
sitt, men dven for att fa mer hallbara lokalsamhéllen och minskad social utsatthet 1 hela
landet.



For att sdkerstilla en jamlik vard behovs mer kunskap om hur olika faktorer hos
patienten paverkar hélsoutfall, men dven tillgénglighet och kvalitet i den vird som ges.
For att ny kunskap ska spridas och anvéndas 1 vélfarden &r det av stor vikt att yrkes-
verksamma har mojlighet att delta 1 FoU-projekt bade inom ramen for sitt arbete i
vélfarden och 1 hogskolan. Tillrdckliga forskningsanslag behdvs ur vélfardens perspek-
tiv bade for att utveckla ny kunskap som kan anvéndas i verksamheten men ocksé for att
uppritthélla kvaliteten och relevansen i hogskolans utbildningar och dirmed de yrkes-
verksammas kompetens 1 alla delar av virden och socialtjénsten.

Centerpartiet har drivit pa for en primédrvardsreform som ska oka tillgdngligheten
och kvaliteten 1 hélso- och sjukvérden 1 hela landet. Reformen innebér att varden i allt
storre utstrackning kommer att flyttas ut fran de storre sjukhusen till mottagningar
utanfor dessa miljder, till exempel virdcentraler. Forskning och utbildning behover da
folja med; dessa verksamheter méste bedrivas dér patienterna finns. Att bygga upp och
utveckla forskningskompetens i1 primérvarden och den kommunala hélso- och sjuk-
varden ar helt avgorande investeringar i morgondagens hélsa och valfard.

Forslag till anslagsfordelning

Tabell 1 Centerpartiets forslag till anslag for 2022 for utgiftsomrade 9 uttryckt som
differens gentemot regeringens forslag, tusental kronor

Ramanslag Regeringens Avvikelse fran
forslag regeringen
1:1 Socialstyrelsen 765 160 9 060
1:2 Statens beredning for medicinsk och social utvdrdering 91 251 -124
1:3 Tandvérds- och likemedelsforménsverket 160 340 -920
1:4 Tandvardsforméner 7062 169 +0
1:5 Bidrag for ladkemedelsformanerna 33 444 000 +0
1:6 Bidrag till folkhilsa och sjukvard 24 868 886 1430 000
1:7 Sjukvéard i internationella forhallanden 511472 +0
1:8 Bidrag till psykiatri 2162893 +0
1:9 Likemedelsverket 161 835 —290
1:10 E-hélsomyndigheten 120 078 —146
1:11 Prestationsbundna insatser for att korta vardkderna 3 000 000 100 000
1:12 Inspektionen for vard och omsorg 778 757 —1625
2:1 Folkhdlsomyndigheten 511173 —1 695
2:2 Insatser for vaccinberedskap 120 500 +0
2:3 Bidrag till WHO 46 665 +0
2:4 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar 75502 +0
2:5 Atgirder avseende alkohol, narkotika, dopning, tobak
samt spel 95 629 +0
3:1 Myndigheten for delaktighet 62 080 =77
3:2 Bidrag till funktionshindersorganisationer 188 742 +0
4:1 Myndigheten for familjerdtt och fordldraskapsstod 32548 -36
4:2 Vissa statsbidrag inom funktionshindersomréadet 785 514 +0
4:3 Bilstod till personer med funktionsnedsattning 263 395 +0
4:4 Kostnader for statlig assistanserséttning 25 043 066 +0
4:5 Stimulansbidrag och atgérder inom dldreomradet 8 660 490 —650 000
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Ramanslag Regeringens Avvikelse fran

forslag regeringen
4:6 Statens institutionsstyrelse 1867518 —486 005
4:7 Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m. 669 151 +0
4:8 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 38 094 2951
5:1 Barnombudsmannen 26939 =59
5:2 Barnets rattigheter 42 261 +0
6:1 Forskningsridet for hilsa, arbetsliv och vélfard:
Forvaltning 41002 =51
6:2 Forskningsradet for hélsa, arbetsliv och vilfard:
Forskning 786 503 +0
Summa 112 483 613 400 983

Tabell 2 Centerpartiets forslag till anslag for 2022 till 2024 for utgiftsomrade 9
uttryckt som differens gentemot regeringens forslag, miljoner kronor

Avvikelse frian regeringen

2022 2023 2024

Utgiftsomrade 9 Hiilsovard, sjukvird och social omsorg
1:1 Socialstyrelsen 9 2 2
1:2 Statens beredning for medicinsk och social

utvérdering -0 -0 -0
1:3 Tandvards- och lakemedelsféorménsverket -1 -1 -1
1:6 Bidrag till folkhélsa och sjukvérd 1430 1280 1130
1:9 Liakemedelsverket -0 -1 -1
1:1 E-hdlsomyndigheten
0 -0 -1 -1
1:1 Prestationsbundna insatser for att korta
1 vardkoerna 100 100 100
1:1 Inspektionen for vard och omsorg
2 -2 —4 —4
2:1 Folkhilsomyndigheten -2 —4 —4
3:1 Myndigheten for delaktighet -0 -0 -0
4:1 Myndigheten for familjerétt och

fordldraskapsstod -0 -0 -0
4:5 Stimulansbidrag och atgérder inom dldreomréadet —650 —650 —650
4:6 Statens institutionsstyrelse —486 -8 -8
4:8 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys 3 3 3
5:1 Barnombudsmannen -0 -0 -0
6:1 Forskningsradet for hilsa, arbetsliv och vélfard:

Forvaltning -0 -0 -0
Summa 401 715 565

Centerpartiets dverviaganden

Anslag 1:1 foreslas minska med 6 miljoner kronor &r 2022 till foljd av att den i1 budget-
propositionen foreslagna forstarkningen pa motsvarande belopp avvisas. Av samma

anledning berdknas anslaget minska med 6 miljoner kronor per ar 2023-2024. Anslaget
foreslas 0ka med 16 miljoner kronor ar 2022. Detta for att finansiera kompetenshdjande
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insatser for yrkesverksamma som mdéter barn, exempelvis inom socialtjansten, rétts-
védsendet, Statens institutionsstyrelse eller barn- och ungdomspsykiatrin. Av samma
anledning berdknas anslaget 6ka med 12 miljoner kronor per &r 2023-2024.

Anslag 1:6 foreslas 6ka med 300 miljoner kronor for att stirka ambulansvarden i
hela landet. Detta bor ske inom ramen for en forstarkt 6verenskommelse med Sveriges
kommuner och regioner, med syftet att mojliggdra fler ambulanser, kortare responstider,
battre tillgdnglighet till flygande sjuktransporter samt fler sa kallade lattvadrdsambulanser
som kan aka fore eller komplettera ambulanserna vid behov. Av samma anledning
beréknas anslaget 6ka med 300 miljoner kronor per &r 2023-2024. Anslaget foreslds
minska med 350 miljoner kronor ar 2022, dd den satsning pa en sd kallad aterhdmtnings-
bonus som presenterades 1 budgetpropositionen for 2021 avskaffas. Av samma anled-
ning berdknas anslaget minska med 350 miljoner kronor per ar 2023-2024. Anslaget
foreslas 6ka med 15 miljoner kronor ar 2022 i syfte att mojliggdra att ett genusmedi-
cinskt perspektiv liggs pa alla nationella programomréden i varden. Av samma anled-
ning berdknas anslaget 6ka med 15 miljoner kronor per ar 2023-2024. Anslaget foreslas
Oka med 35 miljoner kronor ar 2022 i syfte att mdjliggora en satsning pa verksamhets-
ndra forskning om kvinnors hdlsa. Av samma anledning beridknas anslaget 6ka med
35 miljoner kronor per ar 2023—-2024. Anslaget foreslas 6ka med 300 miljoner kronor &r
2022 1 syfte att mgjliggora 6kade insatser for att uppticka cancer snabbare. Risken ar
stor att cancerfall inte har upptéckts i samma utstrackning som tidigare till foljd av
spridningen av sjukdomen covid-19. Av samma anledning berdknas anslaget 6ka med
150 miljoner kronor &r 2023. Anslaget foreslas 6ka med 30 miljoner kronor ar 2022 i
syfte att mojliggdra en satsning pé en forbittrad jamforelsetjanst for vantetider, tillgédng-
lighet och kvalitet inom varden. Av samma anledning berdknas anslaget 6ka med
30 miljoner kronor per ar 2023-2024. Anslaget foreslas 6ka med 1 100 miljoner kronor
ar 2022 for att mojliggdra en primirvardssatsning riktad mot landsbygden. Av samma
anledning berdknas anslaget 6ka med 1 100 miljoner kronor per ar 2023-2024.

Anslag 1:11 foreslds 6ka med 100 miljoner kronor ar 2022 {6r att mdjliggora dkade
insatser for att korta kderna till barn- och ungdomspsykiatrin. Av samma anledning
berdknas anslaget 6ka med 100 miljoner kronor per &r 2023-2024.

Anslag 4:5 foreslas minska med 650 miljoner kronor ar 2022 till f6ljd av att den sa
kallade dterhamtningsbonus som foreslogs 1 budgetpropositionen for 2021 foreslés av-
skaffas. Av samma anledning beréknas anslaget minska med 650 miljoner kronor per éar
2023-2024.

Anslag 4:6 foreslas minska med 484 miljoner kronor ar 2022 till f61jd av att den
tillfalliga satsningen pa subvention av LVU-placeringar avvisas. Frdgan om finansiering
av denna typ av placering dr mycket viktig, och staten bor ta ett storre ansvar for de
aktuella insatserna. Men detta kriver en mer langsiktig 16sning snarare 4n en ettarig
subvention av kommunala avgifter.

Anslag 4:8 foreslas 6ka med 3 miljoner kronor ar 2022 i syfte att mojliggora ett
uppdrag till Myndigheten for vard- och omsorgsanalys att analysera ojdmstélldhet i
vérden. Anslaget berdknas av samma anledning 6ka med 3 miljoner kronor per ar 2023—
2024.

Darutover foreslar Centerpartiet en sdankning av pris- och lIoneomrikningen, vilket
paverkar de anslag som réknas upp med denna.



Sofia Nilsson (C)

Anders W Jonsson (C) Aphram Melki (C)



