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2022/23:668 Barnrittsperspektivet i hilso- och sjukvirden

Ojamlikheter 1 hélsa drivs till en del av ojdmlikheter i resurser. Sju omraden dér
resursbrist dr sérskilt viktiga for hidlsoutvecklingen har identifierats, ndmligen
det tidiga livet, utbildning, arbete, inkomster, boende, levnadsvanor och
inflytande.

De skilda forutséttningarna och resurserna inom ovanstdende omraden innebar
bade ojamlik risk for ohélsa, ojamlik sarbarhet och mottaglighet for ohélsa samt
ojamlika konsekvenser av givna hélsotillstind. Mélet med hélso- och
sjukvarden dr en god hélsa och en vard pa lika villkor for hela befolkningen.
Enligt hédlso- och sjukvérdslagen ska den som har det storsta behovet av hilso-
och sjukvard ges foretrdde. Hélso- och sjukvérden ska dven arbeta for att
forebygga ohélsa. Av patientlagen framgér att patientens behov av trygghet,
kontinuitet och sikerhet ska tillgodoses. I patientlagen anges ocksé att barnets
bista sirskilt ska beaktas nér hélso- och sjukvard ges till barn.

Vidare finns det sérskilda bestimmelser om att barnet ska ges mdjlighet att
uttrycka sin instillning till varden och om att underlitta barnets delaktighet 1
hélso- och sjukvarden med beaktande av alder och mognad. Uppfoljningar visar
dock att vard inte alltid ges utifran dessa forutséttningar och att tillgangen till
vard och samordningen av den varierar mellan olika regioner och

vardgivare. De forsta dren i ett barns liv dr viktiga for barnets utveckling och
framtida hélsa. Brister i spadbarnets omsorgsmilj6é paverkar barnet bade
kognitivt och emotionellt pé lang sikt. Tidiga insatser pa olika nivaer dr
avgorande for att sdkerstilla barns ritt till hilsa och utveckling.

Det finns ocksa skillnader i hilsa som beror pa socioekonomiska faktorer. Barn
som lever i1 socioekonomisk utsatthet 16per till exempel mycket hogre risk att
skrivas in pa sjukhus och att d6 under barndomen dn andra barn. Dessa barn har
samre hilsa och tandhilsa &ven i vuxen dlder och sdmre forutsattningar for
larande, arbete och en egen inkomst. Det dr centralt att barn far tillgéng till en
sammanhallen vard som tar hansyn till barns forutsattningar och behov sa att de
kan utvecklas och ma bra dven i vuxen alder. Det géller saval hilso- och
sjukvardsinsatser som hélsofrimjande och férebyggande insatser.

Barn och unga och deras nérstdende behover fa vara delaktiga vid planeringen

och utformningen av hélso- och sjukvéarden pa alla nivaer. Det handlar om
delaktighet pa en dvergripande niva nér hélso- och sjukvarden organiseras och
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planeras. Det kan ocksé ske genom samverkan med
civilsamhallesorganisationer. Barns och ungas kunskaper och erfarenheter kan
tillféra nya perspektiv och bidra till att hélso- och sjukvérd 1 hdgre grad
utformas med utgéngspunkt fran barns och ungas behov, forutséttningar och
preferenser. Det handlar ocksd om att skapa forutséttningar for att barn och
unga ska kunna vara delaktiga i sin egen vard och behandling.

Min friga till statsradet Acko Ankarberg Johansson ér:

Avser statsradet att sdkerstélla att utvecklingen av god och néra vard aktivt
integrerar ett barnréttsperspektiv samt beaktar barns och ungas behov i
utvecklingen, och hur avser statsradet i sa fall att sékerstélla detta?

Sanna Backeskog (S)

Overldmnas enligt uppdrag

Anna Aspegren
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