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Innehall

‘ Kommitténs uppdrag och arbete



Uppdraget

* |juni 2023 beslutade regeringen att ge
en parlamentarisk kommitté i uppdrag
att ta fram ett beslutsunderlag om ett
helt eller delvis statligt
huvudmannaskap for halso- och
sjukvarden.

* Inga forfattningsforslag skulle lamnas.

* Huvudmannaskapet for den
kommunala halso- och sjukvarden
ingick inte i uppdraget.

Enligt direktivet (dir. 2023:73) skulle kommittén
bland annat:

* Analysera for- och nackdelar med ett helt
eller delvis statligt huvudmannaskap.

* Lamna forslag som sakerstaller ett mer
effektivt halso- och sjukvardssystem som
utgar fran patienter och tar hansyn till
medarbetares behov.

* Foresla en genomforandeplan med tidsplan

for hur staten helt eller delvis kan ta over
huvudmannaskapet.

Kalla: Dir. 2023:73 Ett helt eller delvis statligt huvudmannaskap for halso- och sjukvarden



Vardansvarskommittén

 Kommitténs elva ledamoter forordnades i
september 2023.

S, SD och Mvar representerade med tva
ledamoter per parti. V, C, KD, MP och L var
representerade med en ledamot per parti.

* Under arbetet entledigades och ersattes
nagra ledamoter.

« Kommittén hade en opolitisk ordforande.

* Regeringen utsag en grupp med experter och
sakkunniga som var knutna till arbetet.

* | expert- och sakkunniggruppen
representerades manga aktorer och intressen
inom halso- och sjukvardssektorn.

e Ett sekretariat fanns som stod till kommittén.

Bild p&d kommittén och sekretariatet vid det sista sammantradet i april 2025.




Oversikt av kommitténs arbete och underlag
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Om kommitténs betankande

Apsvaret ft')r. :
* Den 2 juni 2025 6verlamnade Vardansvarskommittén sitt halso- och sjukvérden
betankande Ansvaret for hdlso- och sjukvarden (SOU 2025:62)

till regeringen.

Volym 1 Beddmningar och forslag

Ansvaret for

 Betankandet bestar av tva volymer: : -
halso- och sjukvarden

* |volym 1 presenteras kommitténs bedémningar och
forslag.

* |volym 2 redovisas underlagsrapporter fran sekretariatet ,
och fran externa forskare med fokus pa olika teman och -
fragor relaterat till ett statligt huvudmannaskap for halso- e
och sjukvarden.

* Detartexternaivolym 1 som har behandlats samlat av
kommitténs ledamoter. Innehallet i 6vriga underlag star
respektive avsandare for.

Volym 2 Underlagsrapporter

BETANKANDEAV ~ _UTRENNG AR

* Denna presentation sammanfattar volym 1. o




Innehall

‘ Vissa utgangspunkter for arbetet




Sex forbattringsmal i fokus for arbetet

« Kommittén inledde
arbetet med att identifiera
vilka systemrelaterade
problem och
utvecklingsbehov som
kommitténs analyser och
forslag skulle ha fokus pa.

* Behoven av utveckling
sammanfattades i sex
forbattringsmal.

Tillgangen till halso- och sjukvard av god kvalitet
behover bli mer jamlik over landet.

Tillgangligheten till och kapaciteten i halso- och
sjukvarden behover forbattras.

En hallbar och jamlik finansiering av halso- och
sjukvarden behover sakras.

Den samlade effektiviteten 1 halso- och
sjukvardssystemet behover oka.

Halso- och sjukvardens kompetensforsorjning
behover starkas och arbetsmiljon forbattras.

Innovations- och omstallningsformagan i halso-
och sjukvarden behover forbattras och
forskningen starkas.




Huvudmannaskapets innebord

Karnan i huvudmannaskapet ar att ha
tillhandahallaransvar for halso- och sjukvard.

Huvudmannen ar utifran denna utgangspunkt
den aktor som har ansvaret att sakerstalla
befolkningens tillgang till halso- och sjukvard
i enlighet med gallande mal och kravi
lagstiftning.

Den politiska niva som har
tillhandahallaransvaret bor ocksa ha det
huvudsakliga finansieringsansvaret och reell
mojlighet att styra over utvecklingen och
forutsattningarna.

Dettainnebar atten
huvudmannaskapsforandring enligt kommitténs
syn handlar om att helt eller delvis flytta
tillhandahallaransvaret for halso- och sjukvard
fran regionerna till staten.

| praktiken skulle detta innebara att regionernas
hela nuvarande ansvar overfors till staten, for
hela eller delar av halso- och sjukvarden.

| fragan om ett delvis statligt huvudmannaskap
har kommittén som foljd av detta framfor allt
overvagt olika alternativ dar staten och
regionerna ar huvudman for olika delar av halso-
och sjukvarden.



Innehall

‘ Kommittens bedomningar och forslag



Kommitténs bedomning av ett helt statligt

huvudmannaskap

 Kommittén bedomer att en
huvudmannaskapsforandring kan
innebara bade risker och moajligheter.
En sd omfattande och genomgripande
forandring finns det inte ett brett
parlamentariskt stod for.

« Kommitténs ledamoter varderar de
vantade fordelarna och nackdelarna
med ett helt statligt huvudmannaskap
for halso- och sjukvarden olika.

Ledamoterna fran S, M, V, C, MP och L
ser att det saknas underlag som pekar
pa att ett helt statligt huvudmannaskap
skulle leda till forbattringar, samt att det
finns stora risker och hoga
genomforandekostnader och gor darfor
bedomningen att en sadan forandring
inte bor genomforas.

Ledamoterna fran SD och KD bedomer
att underlaget ger stod for att det finns
starka skal och behov av ett helt statligt
huvudmannaskap for halso- och
sjukvarden.




Kommitténs bedomning av ett delvis statligt

huvudmannaskap

« Kommitténs analyser visar att det finns flera
svarigheter och risker med att dela upp
tillhandahallaransvaret for halso- och
sjukvardssystemets olika delar mellan fler
huvudman an idag.

* Om staten skulle bli huvudman for
exempelvis den specialiserade halso- och
sjukvarden eller primarvarden skulle detta i
praktiken innebara komplexa
gransdragningar gentemot andra delar av
halso- och sjukvarden som regionerna ar
fortsatt huvudman for.

* Dels for att halso- och sjukvarden i praktiken
ar inte%rerad och omsesidigt beroende, dels
for att halso- och sjukvardsstrukturen ser
olika ut i olika regioner.

* | ett halso- och sjukvardssystem med
tre nivaer av huvudman finns risk for
nya samverkansutmaningar och
gransdragningar som inte skulle
medfora positiva effekter for
patienterna.

o Kommittén avrader darfor fran ett
delvis statligt huvudmannaskap med
inneborden att dela
tillhandahallaransvaret for halso- och
sjukvarden mellan kommunerna,
regionerna och staten.




Kommittén ser behov av ett utokat statligt ansvar
for vissa delar av halso- och sjukvarden

 Kommittén bedémer att det &r mojligt att e Kommittén beddmer att staten bor ta ett
forandra ansvarsfordelningen mellan regionerna utokat ansvar for ett antal omraden i halso-
och staten p& andra satt &n genom att dverfora och sjukvarden i syfte att skapa battre
huvudmannaskapet till staten. forutsattningar att mota halso- och

sjukvardslagens bestammelse om vard pa

e Detartill exempel mOJllgt for staten att ta ett lika villkor for hela befOlkningen.

storre systemansvar. Det innebar att utoka
ansvaret for att styra innehallet i, samt
utformningen och uppfoljningen av, en
verksamhet som regionerna tillhandahaller.

* Det arocksa mojligt for staten att ta ett storre
finansieringsansvar, i form av atti storre
utstrackning eller fullt ut finansiera en
verksamhet, en funktion eller ett vardomrade
som regionerna tillhandahaller.




Kommittén foreslar ett utokat statligt ansvar
for sex omraden

K Kompetensforsorjning \

Lakemedel
Vaccinationer
Screening
Rattspsykiatrisk vard
Luftburen ambulanssjukvard och luftburna

\ sjuktransporter J




Kommittéen bedomer att statens styrning av halso-
och sjukvarden behover starkas och forbattras

* Statens styrning av halso- och sjukvarden ar e« Statens ansvarsutkravande och kontroll bér

over lag splittrad och mangden styrsignaler starkas i syfte att sékra patientens

ar omfattande. rattigheter samt garantera att halso- och
* Den statliga styrningen ar dessutom ofta sjukvardslagstiftningen far storre

kortsiktig och detaljerad pa grund av genomslag i praktiken.

anvandandet av tillfalliga statsbidrag och
stimulansmedel.

* Regionerna maste ges langsiktiga
planeringsforutsattningar och regionernas
mottagarkapacitet for den statliga
styrningen maste beaktas vid styrningens
utformning.




Kommittén lamnar flera forslag om statens
styrning av halso- och sjukvarden

* Riktade statsbidrag bor endast » Staten bor vidta atgarder gentemot
anvandas i undantagsfall. Det bor regionerna for 6kad regelefterlevnad och fér
faststallas tydligare kriterier for nar att starka patientens stallning.
riktade statsbidrag far anvandas. o Detta kréaver dels starkt uppfoljning,

information och kunskap om regionernas
insatser, dels verktyg i form av till exempel
starkt tillsyn och utokade sanktioner samt
information till patienterna om deras
rattigheter och mojligheter att valja i olika
avseenden.

* Den statliga styrningen bor renodlas
mot normering och antalet styrformer
begransas. Det bor tillsattas en
utredning om hur och pa vilka omraden
detta ska genomforas.




Tack!

Fragor och kontakt

Fragor om den fortsatta beredningen av kommitténs forslag
riktas i forsta hand till Regeringskansliet/Socialdepartementet.
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