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Rapport: mote med Regionen

Skriven av Susanne Nystrém

Bakgrund

Regionen har infort nytt regelverk fér regionsbidraget, det har varit svart att leva upp till

deras 6nskemal géllande redovisningen dirfér hade Susanne och Jan-Erik ett méte med
Anders Oberg

Beskrivning av nulége eller resultat

Man haller pa att jamstalldhetsintegrera verksamheten i Regionen

Ansokningsblanketten kommer formuleras om lite for att férenkla di fjolrets blev for svar,
Barn 0-18

Kvinnor 19-50 50<

Min 19-50 och 50<

Nytt for nista ars ansokan blir att varje férening ska gora en kort presentation om sin frening
samt belysa nagot av sin verksamhet under aret.

Detta pa 10 rader som bifogas av kansliet till regionen sedan.

Slutsats

Susanne formulerar om ansékningsblanketten, samt informerar alla foreningar om hur
redovisningen skall gdras infér nista ars ansokan.

Mbtet kdndes bra och Anders kommer &ven prata med handliggaren pd regionen for att det
ska ga smidigt.




blaga @

Livskraft 2023

Lordag 11/11

09.00

Incheckning och registrering, kaffe

09.30 Inledning — Presentation av deltagarna

10.00 Funktionsrétt Norrbotten - resurs fér mig?

10.30 Sofia Ahman- Triina med Sofia

12.00 Lunch

13.00 Ida- Maria Barcheus -arbetsterapeut

15.00 Fika

15.20 Prostatacancerféreningen/brostcancerféreningen

17.00 Avslutning

18.00 Middag

Sondag 12/11

09.00 Inledning

09.30 Region Norrbotten - tillgédnglighetsradet, patientrad, aktuellt
10.30 Lansstyrelsen — Folkhélsa samt funktionshindersnitverk
12.00 Lunch

13.00 Ulrika Brodin - Specialpedagog

14.00 ABF i Norr

15.00 Kaffe



Sofia Ahman : Kommer att visa hur man kan trdna hemma for att inspirera till
ett rorligare liv. Hon kommer blanda féreldsning med olika rorelser som
anpassas lite efter deltagarnas behov. Visa att det finns nagot alla kan géra for
att 6ka rorlighet, minska stress och lindra smértor.

Lénsstyrelsen driver ett projekt dar man bygger upp ett
funktionshindersnétverk — har deltar de fér att prata om folkhélsan, de
personer som har funktionsnedsattningar har simre livsvillkor, sémre
tevnadsvanor och samre hélsa jamfort med ovrig befolkning. Vi lyfter fram
problemomraden fér att identifiera dem och sedan arbeta med dem fér att

Kunna minska klyftan.

Region Norr — Tillgdnglighetsrad, patientrad, aktuellt och pa gang i regionen

Samsjuklighet &r en diagnos som ménga inom funktionshinderrorelsen drabbas
av och det talas det séllan om. Viktigt att det belyses dd manga problem och
sjukdomar férsvéras pa grund av okunskap. Manga med funktionshinder
upplever att sjukvarden inte uppmarksammar andra sjukdomar/tillstdnd utan
fokuserar pa funktionshindret. Vi far genom att

prostata/bréstcancerféreningarna deltar med information om 2 av de mest
dédliga cancersorterna som finns lara oss hur man uppticker dem och vad man
ska gora.

Det ar latt att fastna i det som inte fungerat och géra det till en ursakt att inte
delta fullt ut. Men kan man i stéllet se det som varit bra, det som Iyfter och
hjélper mig som funktionshindrad kommer det att 6ppna méjligheter att vaga
prova, att forsdka fullt ut vara en del av dagens samhille och de olika
aktiviteter som finns.



Maria Barcheus — arbetsterapeut, forskare LTU

Pratar om rehabiliteringsfasen, hur hanterar jag min vardag. Fysiska och
kognitiva funktionsnedsattningar kan péverka personers vardag pa olika sitt.
Genom att fa syn pa sin vardag kan man utveckla strategier som mojliggor det
man vill och beh&ver gora och darigenom paverka sin halsa.

Ulrika Brodin - specialpedagog pratar om vikten av fysisk aktivitet vid psykisk
ohalsa

ABF Lulea- en presentation av vad ABF kan géra for just dej.

Kommer mer information till programmet, men har inte fatt alla foreldsares

svar och beskrivning an, skickar ut det med reservationen att det kan dndras
lite



I handlingarna som skickas med finns program mm. Det kan hinda
att nagra tider i programmet kan dndras lite da férelisarna reser

upp till oss. Det finns dven en kort presentation om foreldsarna pa
medféljande sidor efter programmet.

Livskraft i Norr &r ett samarbete mellan Region Norrbotten,

Funktionsratt Norrbotten, Linsstyrelsen i Norrbotten samt ABF i
Lulea
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Varmt vilkomna till arets Livskraft i Norr

Antligen dr det dags att triffas igen!
Plats: Scandic hotell i Luted

Banvdgen 3 973 46 Lulea

Datum: 11-12/11-2023

Tid: 09.00 incheckning och registrering

Anmalan sker till: Susanne@hsobd.se

Eller skickas till Funktionsratt Norrbotten
Fabriksgatan 6

961 31 Boden

Sista anmalningsdag &r den 10/10

Anmadlan ar bindande

Kostnad 400 kronor/person betalas via swish pa plats eller faktura
efterat, kan inte ha kontanthantering tyvarr.

Viktigt att du anmaler om du har allergier eller andra behov av
anpassning for att din helg ska bli sa bra som méjligt.

Ser fram emot att fa triffa er alla igen och ha en underbar helg




Tiddavtalet innehaller en hel del viktiga saker som vi som funktionsrittsorganisation ska bevaka.

Vi maktar inte med alla omraden men jag har hir féreslagit ndgra som vi kanske ska lagga mer fokus
pa i vart paverkansarbete,

Det &r upp till styrelsen att ta beslut om vilka omraden ni vill bevaka och trycka fram vikten av att de
arbetar med dem i de olika raden.

Utbyged priméirvard

Under den ndrmaste tioarsperioden ska en omfattande utbyggnad av primarvard ske s3 att en stérre
andel av hélso- och sjukvarden utgérs av primarvard. Det uppnas genom fler allmanspecialister,
distriktsskéterskor, arbetsterapeuter, fysioterapeuter och att primarvarden har ett
lokalomradesuppdrag som ocksa innefattar hilsofrimjande arbete.

Rétt till en fast |3karkontakt

Ratt till en fast |akarkontakt ska foljas upp och hansyn ska tas till demografiska skillnader. Fragan om
att dven ha fast |akarkontakt inom specialistvard dir vardforloppet ir utdraget som inom t.ex.
psykiatri ska prévas,

Utveckla sjukvard i landsbygd och glesbygd

Utgangspunkten ska vara att s3kerstilla att befolkningen i hela landet, sa langt det &r majligt, ges

tillgéng till en jamlik, ndra och patientsaker vard. Tillgingligheten ska éka ocksa pa landsbygd och i
glesbygd.

Anhérig satsning

Anhdriga tilt langvarigt sjuka ska ha stéd av en kontaktperson. Nationell anhériglinje som stdttar
dygnet runt ska finnas. Sarskilt stéd ska ges till anhdriga som ar barn. Personal som arbetar med barn
ska ha sarskild utbildning i detta
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Overenskomm else for Sverige

Samarbete

Samarbetspartierna Sverigedemokraterna, Moderaterna, Kristdemokraterna och Liberalerna
ar dverens om att ta ansvar for Sverige i et gemensamt samarbete under mandatperioden
2022-2026. Samarbetspartier i regeringen ar Maderaterna, Kristdemokraterna och
Liberalerna. Samarbetsparti utanfor regeringen ar Sverigedemokraterna.

Samarbetet ska lagga grunden for en langsiktigt hallbar samverkan, med syftet att
genomidra reformer som ldser de stora samhélisproblem Sverige har pa omraden sasom
bland annat kriminalitet, migration, integration, ekonomi, skoia, halso- och sjukvard, energi
och klimat. Samarbetet ska ske under villkor som tillgodoser alla ingaende parters intressen.

Alla fragor som samarbetet avser genomftrs i gemensamma samarbetsprojekt mellan de
partier som ingar i dverenskommelsen. Samarbetsparti som inte sitter i regeringen har fullt
och lika inflytande Gver fragor i samarbetsprojekten p& samma satt som partierna i
regeringen. Det inneb&r medverkan fullt ut i beredningsprocesserna avseende exempelvis
utredningsdirektiv, propositioner till riksdagen, férordningséndringar som féljer av ny
lagstiftning, EU-arenden som paverkar de fragor som samarbetsprojektet omfattar, samt i
forekommande fall ocksa uppdrag, utredare eller regleringsbrev till myndigheter i
samarbetsprojekten. Samarbetsprojekten bedrivs med fasta former for avstdmning,
information och beslut. | &renden som faller inom ramen for samarbetsprojekten ska formell
samordning | Regeringskansliet ske pa samma séatt mellan alla samarbetspartier. Samarbetet
innebar ocksa att de ingdende partierna inte ensidigt samverkar med andra partier i
riksdagen i de fragor som direktiven till samarbetsprojekten omfattar.

Under férsta arets samarbete, fram till och med budgetpropositionen 2024, kommer
samarbetsprojekten vara Tillvaxt och hushallsekonomi, Kriminalitet, Migration och
integration, Klimat och energi, Halso- och sjukvard samt Skola. Utdver detta finns ett
samarbetsprojekt med andra samarbetsfragor. Varjie samarbetsprojekt har ett direktiv med
specificerat syfte, uppdrag och innehall. Efter budgetpropositionens avlamnande kommer
partiledarna besluta om pafdljande budgetars samarbetsprojekt, som antingen &r nya eller en
fortsattning pa féregaende ars samarbetsprojekt.

Ansvarig for respektive samarbeisprojekt &r statsrad och statssekreterare for respektive
sakomrade som projektet i huvudsak avser, Projekten handlaggs av tjansteman i
Regeringskansliet. | varje projekt deltar vanligtvis statssekreteraren fran de berérda
departementen, en politisk tjansteman fran vartdera samarbetsparti samt politiska
féretradare och tjansteméan fran bertrda departement.

Budgetsamarbete

Samarbetspartierna ingar en budgetéverenskommelse fér mandatperioden 2022—2026.
Budgetdverenskommelsen bygger pa forutsattningen att budgetramverket ligger fast och att
budgeten besiutas i sin helhet. Budgeten forhandlas mellan samarbetspartierna i
Regeringskansliet innan riksdagsbehandlingen paborjas.



Utgangspunkten for en budgetdverenskommelse ar samarbetsprojektien samt férhandling om
budget i sin helhet enligt gdngse beredningsrutiner. Samarbetspartierna férbinder sig att
rosta pa regeringens budget s& att budgeten i sin helhet réstas igenom i riksdagen.
Atagandet ar saledes att regeringen ingar en budgetéverenskommelse med en ordnad

process for budget och viktiga propositioner dar inflytandet ar specificerat for
samarbetspartiema.

Beredning, samordning och samordningskanslier

| samarbetsprojekten har samarbetspartierna fullt och lika inflytande Gver fragor som
projekten omfatiar. Samarbetspartierna avgor kollektivt de fragor som samarbetet omfattar
efter samordning. Samarbetsparti som inte ingar i regeringen har darmed samma kapacitet i
beredningen som regeringspartierna i samarbetsprojekten, det vill séga insyn och paverkan i
samordningen och férhandlingarna i de omraden som projekten avser. Samarbetspartierna
upprattar samordningskanslier pa Statsradsberedningen vilka utgdr plattform for forhandling
och beredning mellan partierna och gentemot Regeringskansliet. Syftet ar att kunna
forhandla politiska fragor med fullt och lika inflytande i samarbetsprojekten mellan partier
som sitter i regeringen och inte, samt bygga en ordning och kapacitet for systematisk politisk
samordning och férhandling i flera politiska fragor som pagar samtidigt. Regeringspartierna

atar sig att Idpande halla samarbetsparti utanfér regeringen underrattat i stdrre politiska
fragor.

Samordningskanslierna bdr vara organiserade for férhandlingar pa fiera nivaer. Handlaggare
eller politiskt sakkunniga ansvarar och har mandat att forhandla samarbetsomradena. Nasta
niva ar statssekreterare, eller motsvarande chefsniva, for att kunna hissa fragor for
avdomning som inte l0ses pa handlaggamiva. De fatal fragor, som inte IOsts pa
statssekreterarniva, avgors pa pariledamiva. Ett inre kabinett inrattas bestaende av
partiledare fran de fyra samarbetspartierna.

Principer for extern kommunikation

Alia partier som ingér i samarbetet ska ha synlighet och kunna vara avsandare vid besiut om
reformer. | de frAgor som samarbetet omfattar — samarbetsprojekten samt
budgettverenskommelsen — finns endast en samordnad planering for extern kommunikation,

| de fragor som samarbetet inte omfattar, dar inte gemensamma beslut fattas, finns ingen
gemensam kommunikation.

Samarbetspartierna bidrar till eft gott samarbetsklimat genom att upptrada med véardighet och
tala respektiullt om varandras centrala foretradare. Eventuell offentlig diskussion utifran
meningsskiljaktigheter i sakiragor mellan samarbetspartierna ska emellertid bejakas, som en
nalurlig del av den 6ppna, demokratiska samhallsdebatten i ett fritt samhélle.

Utndmningar och tillsdttningar

Samarbetspartierna har fullt och lika inflytande dver fragor i samarbetsprojekten, daribland
beredningsprocesser av utredningsdirektiv samt forslag till utredare eller motsvarande.



Regeringen kommer under mandatperioden prova foretradare eller motsvarande fran
samarbetspartierna med exakt samma krav utifran meriter som alla andra s6kanden till
poster under regeringens utnamningsmakt.

EU-fragor i riksdagen

| EU-drenden ska samarbetsparti utanfor regeringen informeras om innehaliet i regeringens
faktapromemoria infér beredningen av EU-arenden i riksdagen. Informationen ska ges fore
behandlingen i riksdagens utskott, vilken foregar beredningen i EU-ndmnden. Ansvaret fér
att lamna fornyad information till samarbetsparti utanfor regeringen samt soka majoritet i
riksdagen dligger respektive statssekreterare,



Direktiv samarbetsprojekt Hilso- och sjukvarden

1. Inledning

Denna projektplan beskriver hur Sverigedemokraterna, Moderaterna, Kristdemokratema, och
Liberalerna i ett samarbetsprojekt kommer att utarbeta och genomféra politiska reformer for
att kapa vardkderna, dka tillgangligheten, férbattra effektiviteten och jamlikheten i hdiso- och
sjukvarden samt forbatira arbetsmiljc och kompetensférsorjningen fér anstéllda inom véarden.
Patientens basta ska vara i centrum av reformarbetet.

Samarbetsprojekten bereder politiska fragor fran ax till limpa, fran problemanalys till
genomforande av reformfarslag. Inom ramen for projekten genomfiirs
beredningsprocesserna i sin helhet avseende exempelvis utredningsdirektiv, propositioner il
riksdagen, férordningsandringar som féljer av ny lagstiftning, EU-arenden som paverkar de
fragor som samarbetsprojektet omfattar, samt i forekommande fall ocksa uppdrag, utredare
eller regleringsbrev till myndigheter i samarbetsprojekten. Samarbetsprojekten bedrivs med
fasta former for avstamning, information och beslut. | &renden som faller inom ramen for
samarbetsprojekten ska formell samordning i Regeringskansliet ske pa samma séatt mellan
alla samarbetspartier. Det blir garanten for fullt och lika inflytande mellan samarbetspartierna.
Samarbetet innebar ocksa att de ingdende partierna inte ensidigt samverkar med andra
partier i riksdagen i de fragor som direktiven till samarbetsprojekten omfattar.

1.1.  Syfte och mil
Syftet med projektet ar att ta fram och genomftra konkreta politiska forslag som loser
Sveriges viktigaste samhallsproblem inom Halso- och sjukvarden. Vardkderna behdver
kapas, tillgangligheten forbattras och jamlikheten mellan olika delar av landet behéver
sakerstéllas. Samtidigt behdver arbetsmiljon for personalen forbéattras och
kompetensforsorjningen sakras. Forslagen i projektet ska syfta till att minska administrativ
bérda och onddig byrakrati. Grundlaggande fér detta &r att utreda och successivt 6ka det
statliga ansvaret samtidigt som sjukvardens langsiktiga organisation utreds,

1.2. Avgrinsningar
Samarbetsprojektet halso- och sjukvard ska genomfora reformer for att lésa
samhallsproblem pa omradet. Avgransningen av omraden som behandlas i projektet ar de
fragor som tas upp under avsnitt 3. Inga yttertigare fragor kommer att beredas i projektet.

Samtliga forslag i projektet med paverkan pa budgetpropositionen ska behandlas i ordinarie
budgetprocess dér utgifter maste vagas mot varandra. Det finns ingen garanti for att fragor
som bereds i projektet automatiskt ar garanterade finansiering | budgetpropositionen. Den
forhandlingen sker separat fran samarbetsprojektet i budgetprocessen.

1.3. Metod och modell
Om nya reformforslag bereds i projekiet ska konsekvenserna av férslagen analyseras i
enlighet med kraven i kammittéforordningen (1998:1474) som regierar statens offentliga
utredningar. Konsekvensanalysen ska ge en strukturerad kvalitativ, kvantitativ och allsidig
beddmning av vad férslaget innebar.



Aven om behov skulle uppkomma av skyndsam hantering av férslagen i samarbetsprojektet
ska beredningskraven uppratthaiiias.

2. Agarskap och arbetsformer

Samarbetsprojekten arbetar pa uppdrag av partiledarna. Projektet leds av en arbetsgrupp
som aterrapporterar till partiledarna pa regelbunden basis.

Ansvarig for respeklive samarbetsprojekt ar statsrad och statssekreterare i6r respektive
sakomrade som projektet i huvudsak avser. | samarbetsprojektet Haiso- och sjukvard ar
Socialdepartementet huvudansvarigt. Projekten handldggs av tjanstemén pa
Regeringskansliet. Ansvarig for det praktiska genomférandet i arbetsgruppen &r en
statssekreterare i Socialdepartementet. | samarbetsprojektet deltar vanligtvis andra berorda
statssekreterare, en politisk tjansteman fran vartdera samarbetsparti samt politiska
féretradare och tjdnsteman fran berérda departement.

Projekigruppen ses i samarbetsprojekten med hog regelbundenhet fér informationsutbyte,
forhandlingar och inriktning till beslut. Projektet bér ha utbyte pa veckobasis. | normalfallet
startar projekten upp i slutet av aret, efter partiledarnas beslut. Efter arsskiftet pagar
projektarbetet i hog takt fram till budgetarbetet tar vid. Om fragor inte idses i projektet, hissas
fragan till samordningskansiierna for beredning.

2.1. Kom munikation
Alla partier som ingar i samarbetet ska ha synlighet och kunna vara avsandare vid beslut om
reformer. | samarbetsprojekten finns endast en samordnad planering for extern
kommunikation. Beredningen av kommunikation sker i samarbetsprojekten i former som
overenskoms mellan samarbetspartierna.

3. Reformer som ska genomforasi projektet

En utredning tillsétts med uppdrag att analysera och belysa fér och nackdelar samt 13mna
forslag pa méjligheterna att [angsiktigt infora ett delvis eller helt statligt huvudmannaskap

Utredningen ska &ven beakla for- och nackdelar med regionala organisationer geografiskt
baserade pa exempelvis dagens sex sjukvardsregioner. Utredningen ska genomféras i néra
samverkan med foretradare for patienter, professionerna, regioner, privata vardgivare och
akademin i syfte att &stadkomma en halso- och sjukvard som ges béttre férutsattningar an
idag att erbjuda en god och jamlik vard som bygger pa behovsprincipen. Utredningen ska
ldgga genomforbara forslag.

Okad styrning och uppféljning av statliga medel

Nationella principer for ersattning och avgifter infors. Dessa ska bygga pa behovsprincipen
och att en medicinsk beddémning gors s att patienten kommer till ratt del av varden. Staten
tar ett helhetsansvar éver styrning och uppféljning av statliga medel till sjukvarden.
Utgangspunkten ska vara att statliga medel som huvudrege! ar prestationsbaserade med
tydlig uppfdljning.



Nationell plan och styrning av kom petensférsorjningen

Behovsléget nu och framgent av medicinskt utbildad vardpersonal kartliggs nationellt. Av
kartlaggningen ska framga vilka insatser for befintlig och ny vardpersonal som kan behdvas
for att férbatira personalforsdrjningen. Det nationella &tagandet stérks fér
kompetensftrsériningen for att langsiktigt klara vardens behov i hela landet. | kartliiggningen
ska ansvarsfardelningen f6r personaifrdgor mellan vardhuvudman och staten dven
redogdras for.

Stirkt uppfoljning av vardens effektivitet och kvalitetsredovisning

IVO eller Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys bér ges befogenhet att dven granska
regioners och kommuners verksamhet avseende medicinska resultat. Redovisning av
vardens kvalitet pa utféramiva ska starkas, till stdd bland annat for att underlatta
medborgarnas val. En nationell webbsida bér etableras for sadan redovisning.

Inritta en nacionell vardférmedling i statlig regi fér atc kapa kéer inom hilso-
och sjukvarden

Ledig kapacitet redovisas och méjliggor for patienter, som fatt en medicinsk bedémning och
vantar pa vard, att valja att f behandlingen eller operationen utford pa annat hall i landet om
man sa vill. Ett system med statliga medei for detta &ndamal tas fram med tydlig styrning och
uppfolining sa att de ekonomiska incitamenten for kortare kder starks.

Nationell lingsiktig plan fér att eliminera bristen pa vardplatser ska tas fram
Utred och ta fram en nationell plan for hur bristen pa vardpiatser ska kunna &tgérdas. Detta
innebér att fier vardplatser ska tas fram dér sa behdvs. Regionerna ska fa en
prestationsbaserad erséttning nér de klarar malet om att ta bort dverbeldggningar och
minska antalet undvikbara vardskador. Atgarden kommer att leda til} att fler vardplatser
tilkommer dar de gér storst nytta. Planen ska syfta till att stérka all sjukhusvard.

Okad samverkan i fler regionala centra, likt dagens sex regionala cancercenter
For att ka vardkvaliteten, forbattra vardresultaten samt anvéinda hélso- och sjukvardens
resurser mer effektivt ska samverkan inom stérre regioner, likt dagens sex regionala
cancercenter, inforas. Det kan till exempel gélla upphandling, effektivare sjukhusstruktur —
och organisation innefattande fler regionala centra for storre diagnoser/diagnosgrupper,
samverkan for att korta kder med mera.

Reformera den digitala infrastrukturen i virden

Genomfdr en enhetlig och gemensam digital infrastruktur fér den svenska sjukvarden som
ersatter och kompletterar de 21 regionernas befintliga infrastruktur. Likt infrastrukturen for
den avreglerade apoteksmarknaden ska sjukvarden anvénda en enhetlig digital infrastruktur.
Halsodata blir tillgénglig i hela vardkedjan for all vard, bade kommunal vard, regional
sjukvard och tandvérd, oavsett vardhuvudman. Den digitala infrastrukturen ska skapa
forutsattningar for en innovativ och marknadsdriven utveckling dér patientsakerheten ar i
fokus. Samspel behver ske med saval offentliga som privata aktérer. Fragan om detta
kréver forfattningsandring ska provas.



Nationell férlossningsplan
Planen ska syfta till att stérka forlossningsvarden oka tillgangligheten och minska regionala

skillnader. Sa manga fédande kvinnor som mojligt ska ha tillgang till ett barnmorsketeam
fore, under och efter forlossningen.

Utbyggd primarvard

Under den narmaste tioarsperioden ska en omfattande utbyggnad av priméarvard ske sa att
en storre andel av halso- och sjukvarden utgérs av primarvard. Det uppnas genom fler
allmanspecialister, distriktsskoterskor, arbetsterapeuter, fysioterapeuter och att primarvarden
har ett lokalomradesuppdrag som ocksa innefattar halsofrémjande arbete.

Rarce till en fast likarkontake

Ratt till en fast lakarkontakt ska foljas upp och hansyn ska tas till demografiska skillnader.
Fragan om att &ven ha fast [3karkontakt inom specialistvard dar vardforloppet &r utdraget
som inom t.ex. psykiatri ska provas.

Cancervérden och barncancervarden ska ytterligare utvecklas och férbittras
Sarskilda satsningar pa cancer- och barncancervarden inklusive eftervard ach rehabilitering.

Tandvardsreform

En utredning tillsatts for att starka tandvardens hogkostnadsskydd f6r att mer efterlikna det
som finns i &vrig vard. Aldre personer med samst munhélsa ska prioriteras. Utan att det
paverkar ratten till tandvard som inte kan ansta ska de ekonomiska sarregler som finns fér

tandvard for asylsékande och vissa personer utan uppehallstillstand ses éver med syfte att
tas bort.

Jim stdlld vard samt vird och forskning om kvinnors sjukdomar och hilsa

» Mojligheter till hemabort genomférs i enlighet med tidigare beslut.
« Okade medel fér forskning om kvinnors sjukdomar och hélsa,

» Starkt vard fér sexuellt valdsutsatta, saval barn som vuxna.

« Satsning pa vard for migrén, endometrios och klimakteriebesvar.

« Utbildningssatsningar, myndighetsuppdrag och ev. budgetsatsningar for jamstalld
vard.

Anhdrigsatsning

Anhoriga till langvarigt sjuka ska ha stod av en kontaktperson. Nationell anhériglinje som
stottar dygnet runt ska finnas. Sarskilt stod ska ges till anhériga som &r barn. Personal som
arbetar med barn ska ha sarskild utbildning i detta.



Utveckla sjukvard i landsbygd och glesbygd

Utgangspunkten ska vara att sakerstélla att befolkningen i hela landet, sa iangt det &r majligt,
ges tillgang till en jdmlik, ndra och patientsaker vard. Tillgangligheten ska dka ocksa pa
landsbygd ach i glesbygd.

Utveckla apotekens roll i vardkedjan
Erbjud vissa tjanster som halsoundersdkningar (utdver dagens blodtryckskontroller m.m.),
Infdr ett farmaceutsortiment, ett melianlage meilan receptfritt och receptbelagt.

Gor sjukvarden mer flexibel efter patientens behov och énskeml

Detta till exempel genom att dverflytten fran barn till vuxenvard da en patient fyller 18 ar ska
kunna ske gradvis och att langvariga patienter i psykiatrin ges méjlighet att sjélva vélja att
skriva in sig nar de behdver en vardplats efter samrad med sjukvardspersonal.

Likarens roll i vardkedjan tydliggors
Insatser gors for att motverka felaktig lakemedelsforskrivning, till exempel genom att avskaffa
ratten att skriva ut recept for Iakare som under en l&ngre tid inte arbetat kliniskt i yrket.

Psykisk hdlsa och suicidprevention

Arbetet med att stérka den psykiska hélsan och suicidprevention maste prioriteras som ett
led i folkhalsoarbetet, inte minst for unga. Efter redovisning av myndighetsuppdrag den 1
september 2023 ska en nationell strategi fér psykisk halsa och suicidprevention tas fram. Ett
nationellt forskningsprogram pa omradet ska inréttas. En nationell samordnare med ett
samilat ansvar for det suicidpreventiva arbetet ska tilisattas. Uppftlining av patienter med
suicidalt beteende bor vara en sjlvklar del av vardprocessen. En "haverikommission” ska
tillsattas nér en person har begatt sjalvmord, for att bl.a, socialtjanst, skola, polis och
sjukvard ska gdra en utredning om vad som hant och vad som kan ha brustit.

Stirk beroendevirden

Personer med missbruksproblematik och beroendesjukdom ska ges en sammanhailen vard
och behandling. Ansvaret ska ligga pa regionerna och en langsiktig plan ska arbetas fram for
en battre beroendevard i hela landet. Stéd till nérstdende och barn behdver utvecklas, bland
annat genom stodlinjer. Socialtjdnstens ansvar for stdd i vardagen, till exempel i form av
boende, sysselsattning och hjalp att utveckla egna resurser, ska kvarsta.

Kommunala likare

Tillsatt en utredning om att ge kommuner rétt att anstélla |akare i den kommunala varden.
Varje kommun ska ha en medicinskt ledningsansvarig lakare. Utredningen ska vidare
analysera och ldmna forslag pa hur fler [akare ska vilja arbeta inom den kommunala varden.



Sprakkrav ska utredas for personal i dldreomsorgen

Socialdepartementet ges i uppdrag att utreda och ta fram férslag pa hur ett sprakkrav for
personal i 8ldreomsorgen skulle kunna genomfdras, vilka insatser som kan hjélpa
aldreomsorgspersonal att snabbare na sprakkravet, samt férslag pa eventuella lagéndringar.
Utredningen ska ocksa beakta ett sadant kravs effekter for kommuners kompetensférsérjning
fér omsorg t saval offentlig som privat regi.

Personlig assistans
Utifran de utredningsférslag som véntas presenteras i mars 2023 6ver atgarder for ett statiigt

helhetsansvar for personlig assistans inom ramen for LSS ska darefter atgérder dvervégas
med malsattningen om ett statligt ansvar.
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